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XXV. 

Ueber die Veritnderungen des Centrahmrven- 
systems bei experimenteller Kaehexia 

thyreopriva der Thiere. 
(Aus dem Pathologisehen Institut in Bern.) 

Von Fritz  de Quervain,  
Arzt in Bern, 

gewes. Assistenten am Pathologischen Instltut in Bern. 

(ttierzu Tar. XIu 

Die Beobachtung, dass nach experimenteller Entfernung der 
Schilddrfise gewisse Thiere (Hund, Katze, Affe) mehr oder weni- 
ger aout unter schweren nerviisen Erschcinungen z u  Grunde 
gehen, und dass ferner beim Menschen nach operativer Entfer- 
hung dieser Drfise wegen Struma~ sowie auch bei congenitaler 
Aplasie oder Hypoplasie und endlich bisweilen bei sehr aus- 
gedehntor strumiiser Erkrankung dersdben eine schwere Sch'X- 
digung der intdlectuellen Fiihigkeiten~ bisweilen auch Tetanie 
eintritt, liess schon seit l~ngerer Zeit an einem Zusammenhang 
der genannten Driise mit dem ~Tervensystem denken. Derselbe 
wurde yon verschiedenen Forschern in sehr verschiedener Weise 
gesucht, und es wurden eine Reihe yon thefts mechanischen, 
thefts chemischen Theorien aufgestellt~ auf die einzugehen hier 
nicht der Oft ist: um so weniger, als Horsley in der Festschrift 
fiir Virchow eine ausfiihrliche Uebersicht fiber den gegenw/4r 7 
tigen Stand der Frage gegeben, und Hofmeis te r  dieselbe kurz 
zusammengefasst und durch die Resultate der neuesten Unter- 
suchungen vervollst~indigt hat. 

Da zur Aufklgrung dieser Frage das E x p e r i m e n t  am 
lebenden  Th i e r  die grSsste Bedeutung hat, so sind auch, wie 
aus den citirten Zusammenstellungen hervorgeht, die Versuche 
nach dieser Richtung hin sehr zahlreich gewesen. Dabei wurde 
abet die pathologisch-anatomische Untersuohung der den Expe- 
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rimenten erlegenen Versuchsobjeete im Ganzen etwas vernach- 
liissigt, so dass bis vor Kurzem erst sp~rliche Untersuehungen 
vorlagen. 

Im p e r i p h e r i s c h e n  Nervensys tem haben zuerst Alber-  
toni  und Tizzoni  Veritnderungen gefunden, die aber bis jetzt 
nicht best~itigt worden sind. Sodann hat Langhans  das peri- 
pherische Nervensystem des Menschen und Affen bet Kachexia 
thyreopriva und dasjenige yon Cretinen untersueht, und Kopp 
die Nerven zweier thyreoidektomirter ttunde. Ueber die Bedeu- 
tung der yon Langhans  und Kopp gefundenen ziemlieh aus- 
gedehnten Ver~/nderungen sind die Akten noch nicht gesehlossen. 
Jedenfalls sind dieselben, wie Langhans  selbst bemerkt, nicht 
als specifisch ffir die Kachexia thyreopriva aufzufassen, sondern 
es scheint ihnen eine ausgedehntere Bedeutung zuzukommen. 

Das C e n t r a l n e r v e n s y s t e m ,  auf das, wie unten genauer 
ausgeftihrt werden wird, die Symptome hauptsitchlieh hinweisen, 
ist aueh noeh nicht oft der Gegenstand genauerer Untersuehung 
gewesen. 

Die erste und ausffihrlichste Arbeit, mit deren Resultaten 
wir uns sp~ter hauptsgchlieh zu beschaftigen haben, ist diejenige 
yon Rogowi tsch ,  

Derselbe bediente Sich zur Fixirung and ttitrtung haupts~ich- 
lich der Mfiller'schen Flfissigkei t and des Ammoniumbichromats 
in verschiedenen Modificationen~ die abet ffir die Resultate nicht 
yon wesenflicher Bedeutung sind. Diejenigen H~rtungs- bezw. 
Fixirungsfiiissigkeiten , welche die Struktur des Ganglienzellen- 
Protoplasmas erhalten, wie Alkohol, Sublimat, Salpetersi~ure, 
wurden nicht verwendet. Die Fitrbung geschah mit neutralem 
und Boraxcarmin, Nigrosin and Bismarkbraun. 

Die auf diese Weise erhaltenen Resultate sind folgende: 
,Der anatomisch-pathologische Grand der Erscheinungen bei 

Tetanie and des Todes besteht in ether Encephalomyelitis paren- 
chymatosa subacuta. Diese letztere giebt sich zu erkennen: 1) 
durch starke Anffillung der Gefitsse dureh Blur und der Sub- 
adventitialr~ume mit Rundzellen; 2) durch starke Infiltration 
des Nervengewebes mit Rundzellen, KSrnchenzellen and allen 
Ueberg~ngen zwischen beiden; 3) durch Schwellung der hxen- 
cylinder, der Nervenzellenforts~tze und der Nervenzellen sell'st; 
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4) dadurch~ dass die :Nervenzellen ihre Contouren und Kerne 
"verlieren und schliesslich vollst~ndig versehwinden. In der Hirn- 
rinde, in einigen 7Nervenkernen des Mesencephalons und in den 
hinteren ttSrnern des Rfiekenmarks werden die Nervenzellen am 
Ende dutch grosse KSrnchenzellen ersetzt. 

Dieser pathologisehe Prozess bef/i, llt hauptsiiehlich die graue 
Substanz des Nervensystems; die Ver~nderungen in der weissen 
Substanz besehriinken sich auf Infiltration mit Rund- und K5rn- 
chenzellen und Schwellung eines Thei!es der Axencylinder. 

Unter den Nervenkernen der Medulla oblongata erscheinen 
unter anderm betroffen die hinteren Vaguskern% die Hypoglossus- 
kerne und die Zellen der Athmungscentren yon N. Mislawsky." 

Diese in der vorl~ufigen VerSffent!ichung im Centralblatt 
f. reed. Wissensch. gegebenen Resultate werden in der aus- 
fiihrlichen, zwei Jahre sparer ersehienenen Arbeit genauer, be- 
sprochen und begrfindet. Ich hebe folgende wichtigere Punkte 
hervor : 

Die Ver~nderungen an den Ganglienzellen der Grosshirnrinde 
bestehen in Folgendem: 

1. Trfibe Sehwellung (eharakterisirt durch VergrSsserung 
des Volumens, Quellung und Versehwinden der Forts~tze, 
Unbestimmtheit der Contouren). 

2. KSrniger Zerfall eines Theiles oder der ganzen Zelle 
(zum Theil mit Einlagerung yon Leukoeyten),: eharakte- 
risirt dureh sehleehte F/~rbbarkeit mit Carmin, kSrnige 
Struktur, Versehwinden des Kerns, nachdem seine Con- 
touren erst unseharf geworden. 

3. Vacuolisation des Ganglienzellenprotoplasma, bis zum 
fast vSlligen Schwund der Zelle. 

4. Anhi~ufung yon Leukoeyten um und in den Ganglien- 
zellen. 

Im Riickenmark herrschen die Zeiehen der Hyper~mie und 
Auswanderung yon BlutkSrpern (Diapdd~se) vor gegenfiber den 
Ver~nderungen an den :Nervenzellen, obschon man da und dort 
Anzeiehen findet~ welche keinen Zweifel in Bezug auf die Ver- 
~ndel"ung des Riickenmarks fibrig lassen. 

Die Auswanderung der weissen BlutkSrperehen war sehr 
ausgesprochen; einige Zellen waren umgeben yon einem Kranz 
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von 20 und mehr Leukocyten. Die Ver/~nderungen der Nerven- 
zellen bestanden haupts~chlich in triiber Schwellung. Ueberdies 
fanden sich in den vorderea Wurzelbiindeln unregelm~ssig vari- 
c5se Nervcnfasern mit ungleicher Quellung des Axencylinders. 

Rogowi t sch  stellt diesen Befund in Parallele mit demjeni- 
gen bei Phosphorvergiftung und weist dan Einwand ab, dass es 
sich um Folgen der Inanition handeln kSnnte, weil er die Ver- 
/inderung auch an sehr frfih zu Grunde gegangenen Thieren fund, 
und well sic im Gegensatz zu den yon Rosenbach  an Hunger- 
thieren gemachten Beobachtungen sich im Gehirn deutlicher aus- 
gepri~gt fanden~ als im Riickenmark. 

Ziemlich gleichzeitig mit tier ersten Publication yon Rogo- 
wi tsch erschien eine Arbeit yon Albe r ton i  und Tizzoni fiber 
den gleichen Gegenstand. 

Sic h~rteten die Pr~parate in Kalium bichromat, und f/~rb- 
ten theils nach Weigert ,  theils mit einer Combination yon 
Alauncarmin mit Pikrocarmin. 

Ihre Befunde sind folgende: 
,,Am Rfickenmurk fund sich keine Ver~nderung, obgMch 

sehr zahlreiche Schnitte in verschiedener HShe angefertigt wur- 
dan. In der Medulla oblongata fanden sich kleine Heerde yon 
frischen Hi~morrhugien in denjenigen F/illen, wo das Thier in 
einem schweren convulsivcn Anfull zu Grunde gegangen war, beson- 
dcrs in den Vaguskernen und der Pyramidenkreuzung. Im Gross- 
hirn fund sich in zahlreichen Schnitten yon verschiedenen Stellen 
Infiltration mit Leukocyten in den pericelluliiren Lymphri~umen. 
An einigen Stellen sind die Ganglienzellen, besonders die klei- 
nen~ fast ganz zerstSrt und dutch einen Haufen yon Lcukocyten 
ersctzt. 

Diese Ver~nderungen sind am bedeutendsten bei den Thieren, 
welche in einem convulsiven Anfulle gestorben sind, weniger 
bedeutend bei jenen, die" getSdtet wurden, und waren um so 
schwerer, je 1/~nger dus Thief gelebt butte. Kleinhirn und Pons 
boten nichts Abnormes." 

Etwas sp~iter hat LSwenthal  die girnrinde einer yon Herzen 
thyreoidektomirten Hfindin untersucht und fund deutliche Atro- 
phic der grossen Pyramidenzellen in der Gegcnd des Centrums 
fiir die hintere ExtremitKt (Gyrus sigmoideus), sowie bemerkens- 



485 

werthe Vermehrung der Zahl der Zellausl/~ufer von knolligem 
Aussehen (d'aspect plut6t globuleux). 

Ein Jahr sps untersuchte Schwar tz  unter Schul tze  das 
verl~ngerte und Riiekenmark eines an Tetania thyreopriva zu 
Grunde gegangenen Hundes und konnte die Befunde yon Rogo- 
witsch nicht best~tigen. Er land nur eine gewisse Ansamm- 
lung yon Rundzellen in den Subarachnoidalrs des oberen 
Theils der Medulla spinalis, de re r  keine weitere Bedeutung bei- 
misst. 

Kopp endlich, der unter Langhans  die peripherischen 
Nerven yon zwei thyreoektomirten Hunden untersuehte~ besch'~f- 
tigte sich aueh mit dem Centralnervensystem des einen Hundes 
und kam zu folgendem Resultat: Was die Ganglienzellen be- 
trifft, so land er allerdings gewisse yon Rogowi t seh  als patho- 
logisch angesehene Vers fand dieselben abet aueh bei 
dem Controlthier. Dasselbe land er beziiglich der LymphkSrper- 
infiltration. Er l~isst die Frage der Ganglienzellen noch often. 
Dagegen konnte er die Angabe Rogowi t sch ' s  betreffs der Quel- 
lung der Axencylinder besti~tigen und erweitern~ indem er diese 
Erscheinung in noeh ausgedehnterem Maasse fand~ als Rogo-  
wi t sch  sic angiebt. Sic fand sich besonders in den Pyramiden- 
bahnen, der Schleife~ den Olivenfasern, der lateralen Acusticus- 
wurzel und in einigen Fasern der Formatio reticularis. Von der 
Pyramidenkreuzung weg beschr~nkte sieh die Erseheinung auf 
die Pyramidenseitenstrangbahnen. Bei schwacher VergrSsserung 
erschien in Folge des Vorherrschens der rothen Axencylinder- 
f/irbung gegenfiber der blauen 1V[arkscheidenf/irbung (naeh Pal)  
die Pyramidenseitenstrangbahn noeh r~ithlich, und es scheint die 
Zahl der deutlich erkennbaren 1Nervenfasern bei starker Ver- 
grSsserung erheblich vermindert. Gleichzeitig schien die Neu- 
roglia verdiekt zu sein. 

K opp hat nur in Mfiller'scher Flfissigkeit und Alkohol ge- 
hi~rtetes Centralnervensystem untersucht, das mit H/imatoxylin- 
Eosin, mit Carmin, nach Weiger t  und nach Pal  gefi~rbt wurde. 

Als letzte, diesen Gegenstand berfihrende Untersuchung er- 
wiihne ich die Arbeit von Hofmeister~ der in einer vorlS, ufigen 
Untersuchung das Centralnervensystem yon Kaninchen nach Thy- 
reoidektomie normal gefunden hat. 
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Aus dieser Zusammenstellung geht hervor, dass die fiber 
diese Frage ausgef/ihrten Arbeiten verh~Itnissm/issig wenig Ueber- 
einstimmung zeigen. Es lag demnach nahe, die Untersuehungen 
an einem grSsseren Material noeh einmal auszuffihren und dazu 
auch Conservirungsmethoden zu verwenden, welche fiber den 
Zustand der Ganglienzellen ein besseres Urtheil erlauben, als die 
yon allen Untersuchern gebrauchte ChromsalzMrtung. 

Zu dieser Arbeit hat reich mein hoehverehrter Lehrer und 
gewesener Chef, Professor Langhans aufgefordert und mir in 
zuvorkommendster Weise das nSthige Material zur Verffigung 
gostellt. 

I. Exper imentel les .  

Da der als Tetanie bezeichnete Symptomeneomplex, welcher 
der Schilddrfisenentfernung regelm~ssig naehfolgt, schon yon ver- 
schiedenen Autoren eingehend und zutreffend beschrieben women 
ist, so wird im Folgonden nieht bei jedem einzelnen Fall genauer 
darauf eingegangen werden. Es soll vielmehr nur eine kurze 
Charakterisirung jedes Falles gegeben werden, sowie eine Tabelle 
fiber die wiehtigsten Beobachtungen( woran sich einige Bemer- 
kungen fiber wenige herausgegriffene klinische Fragen schliessen 
werden, denen bei Ausffihrung der Experimente besondere Auf- 
merksamkeit geschenkt wurde. 

Zur pathologisch-anatomischen Untersuehung wurden ver- 
wendet: 5 Hunde, 5 Katzen, 1 Afro. Einige ebeufalls operirte 
Hunde, Katzen, Kaninehen konnten nieht dazu gebraucht werden, 
weil sic todt gefunden wurden, w~hrend zu unserem Zwecke 
mSglichst frisches Material erforderlich war. 

Drei Hunde, sowie der Afro wurden yon tIerrn Prof. Kocher 
operirt, dem ich besonders fiir die freundliehe Ueberlassung yon 
Hund IV, sowie fiberhaupt fiir das an meiner Arbeit bewiesene 
Interesse hiermit meinen boston Dank ausspreche. Die fibrigen 
Hunde, sowie die Katzen und Kaninehen wurden yon mir operirt. 

Das betreffende Thier wurde jeweilen nach Injection einer genfigenden 
l~Iorphiumdose (O,05--O,08 ffir einen l~Iund~ 0~03--0,06 f/ireine Katze odor 
einen Alien) anf dem Operatio~nstische fixirt. Sodaan wurdr die Operation 
nach Rasiren nnd Desinfection des Operationsfeldes unter leiehter Chloro- 
formnarkose in folgender Weise ausgeffihrt: 
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Ein yore Ringknorpel 6--8 cm welt abw~rts geffihrter ]gedianschnitt Iegte 
die oberfl~chliche ttalsmusculatur frei. Dieselbo wurde erst mit dem Messer, 
dann stumpf in der Mitre getrennt und nach Eingehen zwisehen beiden Mm. 
sternohyoidei erst auf der einen Seite stumpf yon der Trachea abgelSst, bis 
- -  oft erst ziemlich welt nach hinten - -  der Sehilddriisenlappen zum Vor- 
sehein kam, der sich dureh seine bliiulichrothe Farbe ziemlich leicht ~on 
der Musculatur unterscheidet. Derselbe wurde durch Druck yon der Seite 
etwas nach vorn gedr~ingt und auf beiden 8eiten, gegen Trachea und Museu- 
]atur, stumpf isolirt (was am bequemsten mit der Kocher'schen Kropfsonde 
geschieht). Nun wurde die Drlise in der Mitre mit dem Schieber gefasst 
und stark vorgezogen, so dass man sie leieht afich auf der ttinterfl~che durch 
Eingehen zwischen ihr und dem nunmehr sichtbaren Reeurrens so isoliren 
konnte, dass sie nur noeh an dem oberon und unteren Pol fixirt war. Diese 
beiden, ersterer die Arteria thyreoidea superior und Venen, letzterer nur eine 
grosse Vene enthaltend, wurden mit je einem Sehieber gefasst, jenseits des 
Schiebers mit Seide unterbunden und endlieh auf der anderen (Schilddrfisen-) 
Seite desselben durehtrennt. Vorsicht ist besonders bei der Unterbindung 
des oberen Stieles n5thig, weil dort beim unvorsichtigen Anlegen des Schie- 
bets der Recurrens am ehesten gequetseht, bezw. in die Ligatur gefasst wer- 
den kann; doch ist dies leieht zu vermeiden, wenn nieht eine Blutung das 
Operationsfeld verdunkelt. Nach Entfernung der einen tt~ilfte wurde auf der 
anderen Seite in gleicher Weise vorgegangen. Einen Isthmus habe ieh an 
meinen allerdings stets kleineren Yersuchshunden nie gefunden, ebenso wenig 
bei den Katzen. 

Zum Schluss wurde die Blutstillung genau controlirt, noeh blutende 
Gef~sse unterbunden, oder torquirt~ die Wunde mit 1 pro mille Sublimat 
ausgetupft nnd dureh fortlaufende l%ht mit s t a r k e r  8e ide  gesehlossen. 
Darfiber kam ein mit Collodium fixirter, sehmaler Gazestreifen, in ande- 
ren F~il]en aueh nur etwas mit Sublimat 1 pro mille zu einem Brei ange- 
rfihrtes Bismutum subnitricum (naeh Koeher )  oder endlich versuchsweise 
gar nichts l). 

kuf  diese Weise ist es entgegen der knsleht und den Resultaten yon 
Munk und D r o b n i k  mSglich, bei einigermaassen sorgf~iltiger husffihrung 
der Operation auch in einem pathologischen Institute in der  R e g e l  prima 
intentio zu erhalten, worunter ich nut die tteilung ohne RSthung und 
Schwellung der Operationsgegend und ohne irgend welehe Wundseeretion ver- 
stehe~ im Gegensatz zu anderen, den Begriff des aseptisehen Verlaufes etwas 
welter fassenden Experimentatoren. So sagt z.B. ~Iunk, dass bei den 

') Dieser Operationsmodus gilt ffir mittelgrosse und kleinere gunde und 
in wenig modifieirter Weise aueh f f i r  die i~hnliche Verh~Itnisso dar- 
bietenden Katzen. Bei grossen Hunden w~re noeh der Isthmus zu be- 
rfieksichtigen, sowie bei den Kaninchen, bei denen iiberhaupt das Ver- 
fahren ein anderes ist. 

Archly f. pathol. Anat. Bd. 133. Hft. 3. 3 2  
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ttunden, bet welchen die geilung per primam erfolgt set, die entzfindllche 
Schwellung die Nerven gereizt habe. Die Beschreibung dieser ,entzfind- 
lichen SChwellung" l~sst allerdings nicht unbedingt auf Sepsis sehliessen, 
wenn sehon der Umstand, class cr in dcr Regel zur Entlassung des Wund- 
secrets die untersten N~ihte entfernen musste, nicht sehr fiir einen aseptiseheu 
Verlauf spricht. Bet meinen etw~ 20 der Schilddriisenexstirpation unter- 
worfenen Versuchsthieren (tIund% Katzen, Kaninchen) sah ich zwei l~Ial 
Eiterung: einmal bet einem Kaninchen aus nieht erkl~rter Ursaehe uud ein- 
real bet einem ttilnde, we die Naht nicht genau angelegt war, so dass sic 
nieht hielt, und ich gegen racine Absicht einmat sub, was die vielfach bet 
Thieren empfohlene o f f e n e  Wundbehandlung ist. Bet zwei Hunden babe 
ich Hfimatombildung m~ssigen Grades gesehen, ohne da:ss dies unter der gut 
haltenden, per primam verklebten Naht irgendwie zu Infection geffihrt h~ttte. 
Das Hfimatom war und blieb, wie die Section erwies, aseptisch. 

Um gute Wundheilung zu erhalten, wie sic racine Thiere in der Regel 
aufwiesen, und wie sic atlch yon E i s e l s b e r g  erzielte, sind also neben den 
selbstverst~ndlichen antiseptischen Vorkehrungen (die fibrigens, wie die Er- 
fahrung zeigt, nicht so strong zu scin brauchen, wie bei dora Menschen, da 
sich Hunde und Katzen uicht leicht infieiren) besonders folgende Punkte zu 
berficksichtigen: 

Erstlich - -  und dies ist die ttauptsache - -  daft die Wunde n i e h t  
of ten  behandelt, sondern see muss vh ! l i g  gesehlossen werden, nicht etwa 
mit Offenlassen eines Nahtendes znm Abfluss der Wundseorete - -  die sieh 
in der Rcgel gar nieht bilden, wenn man nieht offenl~sst und so die Wunde 
inflcirt. 

Sodann muss die Naht mit s t a r k e r  Sc ide  gemaeht werden~ damit das 
Thief sie nieht aufkratzen kann, am einfachsten als fortlaufende Naht mit 
guter Verknfipfung des Seidenendes. 

Endlich i s t au f  g u t e  B l u t s t i l l u n g  vet Anlegung der Naht za sehem 
Ist auch ein ttiimatom nieht, wie D r o b n i k  mcint, eine Contraindication 
gege1~ den vSlligen Sehluss der Wunde, da es bei guter Naht ganz gut 
aseptiseh bleiben kann, so ist es doch eino unerw/inschte Complication und 
liisst Nch dutch gute Blutstillung in den moisten Fi~llen vermeiden. 

Dass die Tetanie ganz unabh~ngig yon irgend welchen Wundcompliea- 
tionen auch bet tier schhnsten prima intentio naeh Tbyreoidektomie als gegel 
auftritt, ]~sst n~thrlich, wie u. A. aueh ,~. Z i s e l s b e r g  hervorbebt, die be- 
senders yon Munk und D r o b n i k  vertretene Ansieht dahinfallen, dass die 
Tetanie einc Folge der entzfindlichen Vorg~nge bet der Wundheilung set. 
Dasselbe gilt yon der Auffrisehung dieser Theoric durch A r t h a u d  und 
N a g o n ,  welehc die Ursaehe der Tetanie in der genfigend abgewiesenen 
Vagusneuritis suehen. 

Es folgt nun eine tabellarisehe Uebersicht fiber die an den histologisch 
untersuehten Thleren gemaehten Beobachtungen. 
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Als Erg'~nzung zu der Tabelle lasso ich h ier kurz das Cha- 

rakteristische jedes Falles folgen, ohne dabei das schon in  der 

Tabelle Gesagte zu wiederholen. 

t t und  I. Weisser~ m~nnlicher Spitz. 2 Jahre alt. Operirt den 7. De- 
cember 1891. 

Beginn der Erscbeinungen mit Steifigkeit der Hinterbeine. Rasch zu- 
nehmende Stupidit~t bet anhaltender Steifigkeit der Extremitiiten. Wenige 
epileptiforme hnfiille, dagegen 5fret rasch vorfibergebende St~'eck- und Dreh- 
krilmpfe im Naeken und b~ufig Muske]kr~mpfe. Biswei]en Reitbabnbewegungen. 
GetSdtet am 22. December 1891. 

Hund II. M~nnlicher Jagdhund i etwa �89 Jahr alt. 0perirt den 9. De- 
cember 1891. 

Veto 3. Tage an ausgepriigte epiIeptiforme AnfMle. In den freien Inter- 
vallen spastischer Gang, fibrillate Zuekuagen, Schfittelkri~mpfe~ kurz dauernde 
Streckkr~mpfe des Rumples, klonische Kr~mpfe h~ufig bet intendirten Be- 
wegungen. Rasch zunehmende Stupiditiit. In der letzten Zeit auffallende 
Zwangsbewegungen. (Hebung eines odor bolder Hinterbeine, Gleichgewichts- 
stSrung.) Zerkratzen der linken Wange (Padisthesien?). huffallende In- 
sensibilit~t (reagirt nicht bei starkem Kneifen). Am 19. December TSdtung. 

Hand III.. Schwarzer Spitz, etwa 1 Jahr alt. Operirt den 11. De- 
cember 1891. : 

Veto 3. Tag an Steifigkeit der hinteren Extremitiiten and bisweilen ty- 
pische epileptiforme hnfi~Ue, die einige ]l~inuten dauern uud sich dur~b 
meehanische Niittel (vide unten) leieht hervorrufen lassen. Am 12. Tag wird 
der ttund todt gefuuden. (22. December 1891.) 

Hund IV. Windhund, m~nnlich, etwa 1 Jahralt. Operirt den 28. De- 
cember 1891. 

Da dieser zu einer Versuehsreihe yon Herrn Prof. Koeher gehSrige, mir 
zur Beobaehtung und Untersuchung freuadliehst fiberlassene Hund in Bezug 
auf die Krankheitsdauer einen yon der Regel abweichenden Verlauf der Tetanie 
zeigt, so sell er an dieser Stelle etwas eingehender besprochen werden. 
Wundheilung, w:ie in der Rege], per primam. Der tIund wurde (ira Gegen- 
satz zu den bisherigen, welche gemischte Nahruag mit Fleiseh erhielten) 
auf Veranlassung ~oa Herrn Prof. Ko chef yon hnfang an ausschliesslich mit 
hlilch ern~hrt. 3 Tage blieb er symptomlos. Auffallend war nut, dass er trotz 
intaeter Reeurrentes nicht bellte. Am 4. Tag wurde zum ersten Mat Steifig- 
keit der hinteren Extremit~ten bemerkt. Bald darauf trat ein hnfall ein, 
den ich etwas genauer beschreiben will, well er --abgesehen yon der lan- 
gen Dauer - - .das  Bild der Tetania thyreopriva in klassischer Weise zum 
Ausdruck braehte. 

3i. Dec. Morgeus 8 Uhr: Der bis jetzt spastisch herumgehende Hund 
f/tilt um and liegt mit gestreckten Extremitiiten auf tier Seite, in opisthoto- 
niseher Haltung. Die tetaaische Contraction der Muskeln wird-dureh eta- 
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zelne fibrill~ire Zuckungen unterbroehen, sowie dureh stossweise auftretende 
heftige Streekkr~mpfe. Der ~und ist so steif, dass mad ihn an den Extre- 
mitiiten wie einen Stock in die Luft halten kann. Dabei steigt die Tempe- 
ratur auf 40,0. Nach etwa 15 Minuten werden die fibrillfiren Zuckungen 
und die klonisehen Kr~mpfe heftiger; Puls und Athmung werden sehr fi'e- 
quent (beide isoehron), die Zunge h~ingt eyanotiseh heraus, der tiund hat 
Schaum vor dem Mund. Pupillenreaetion tr'~g. Deutlicher Exophthalmus. 
So liegt das Thier w~ihrend 2 Stunden da mit Convulsionen an allen Muskeln, 
auch im Gesicht, unterbrochen durch k/irzere Memento Yon grSsserer Starre 
der Extremit~ten. Um 9 Uhr ist die Temp. 41,3 e, der Puls und die Respi- 
ration 200--240 pro Minute. Gegen 11 Uhr werden die Kloni sehwlicher, 
die Temperatur sinkt (39,3), ebenso Puls and Respiration. Letztere wird 
wieder langsam, ist liingere Zeit intermittirend und etwas ab- und zunehmend 
an Tiefe, also sieh dem Cheyne-Stokes'schen Typus n~ihernd. Zahl der 
Athmungen pro ~linute 30. 

Allmiihlich werden die Kr~mpfe selten, der Hund f/ingt an, auf Anrufen 
zu reagiren, der Exophthalmus ist verschwunden, die Cyanose ebenfalls, Tem- 
peratur, Puls und Respiration werden normal (urn 2 Uhr Temp, 37,5, Puls 
110, Resp. 16--20) and als einziges Residuum des 5stfindigen hnfalls bleibt 
eine allgemeine Mattigkeit und deutliche Steifheit der Extremifiiten zurfick. 

puls Respir. Tcmp. 8h 9h 10h l lh  12h lh 2h 
250 250 4~,0 

200 200 41,0 

150 150 40,0 

leO ioo B9,0 

50 50 38,0 

0 0 37,0 
. . . . . . .  Puls. - . . . .  Respiration. Temperatur. 

Anfall vom 3LDecember 1891. 

Auch diese Symptome sind am folgenden Tag verschwunden; der Hund he- 
nimmt sich ganz normal und bleibt 4 Tage so. Am 5.Jan. 1892 tritt wieder ein 
Anfall ein, der etwa 5 Stunden dauert und ganz wie der oben beschriebene 
~erl~iuft. Am folgenden Tag vSllige Erholung. Etwa 4 Tage nach diesem 
zweiten AnfaU tritt wieder Zittem und Steifigkeit ein~ ohne dass es zu einem 
ausgepr~gten Anfall kommt. Dieser Zustand wird chronisch; die bisher ge- 
nossene Milch wird nicht mehr genommen. Die Intelligenz nimmt ab; es 
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tritt Abmagerung ein. Zu dem Zustand vort best~indiger Steifigkeit kommen 
hiiufige Sch/ittelkriimpfc, bald am Kopf beginnend und bis zum Schwanz 
fortsehreitend, bald umgekehrt. Dieselben sind am ehesten mit dem Schfit- 
teln eines Hundes zu vergleichen, der aus dem Wasser kommt. Schliesslich 
liegt der Hund den ganzert Tag zusammengekauert im Stroh und ist beinahe 
nieht mehr zum Gehen zu bringen. Er nimmt sehr wenig Milch zu sich. 
So ist der Zustand am Endo der 3. Woche nach  der Operation. In der 
4. Woehe tritt deutliche Besserung eirt. Zittern und Steifigkeit nehmenn ab, 
der Appetit zu. Endlieh~ in der 6. und 7. Woche, verschwinden die Sym- 
ptome vSllig, der I:lund reagirt sofort auf Anrufeu und unterscheidet sich 
yon seinem frfiheren Zustand wesentlich nur dutch eine m'~ssige Abmagerung, 
die aber in  letzter Zeit eher zurfickgeht, sowie dadurch, dass er nicht bellt. 

In der 7. Woche wird nun die Milch durch leicht gekochtes Pferdefleisch 
ersetzt. Sehon nach 2 Tagen erseheint leichter Tremor, nach 3 Tageu 
Steifigkeit der hinteren Extremiti~ten, danrt die Sehiittelkr~mpfe und in Zeit 
vort einer Woehe ist der Zustand wieder so sehwer, wie am Ende der 
3. Krartkheitswoche. Ein Versuch, denselben durch Milehnahrung zu bessern, 
gelingt nicht~ dade r  gund dieselbe verweigert, wie fibrigens nun aueh die 
~'leischnahrung. Eigentliche AnfMle~ wie am Beginn der Krankheit, fehlen, 
bezw. werden nicht beobachtet, Es tritt nun eitrige Conjunctivitis in beiden 
Augen auf~ and am Ende der 9. Woche (am 5. M~rz 1892) wird der in 
letzter Zeit rapid abgemagerte Hunnd getSdtet, da Exitus t~glich droht, h_us 
dem Sectionsbefund will ieh nur herv0rheben, dass keine Nebenschilddrlise 
gefundert wurde. Eirt Organ, das als solche imp0rtirert konnte, erwics sieh bei 
der mikroskopisehen Untersuehung als Lymphdrllse. Beido Vagi erwiesen sich 
makroskopiseh als vSllig intact. Der Magert enthiel~ ziemlieh viol Galle, der 
Darm eingedickte F~iees. Uober.dio Blutvertheilung liess unsere Behandlungs- 
weiso (Injection mit Mfiller'scher Flllssigkeit nach Verbluten) kein Urtheil zu. 

Hurtd  u M~nnlieher Spitz, etwa 1 Jahr alt. Operirt den 17. August 
189.'2. 

Erh~lt ebertfalls yon Anfang art Milchnahrung. Am 4. Tag tritt deut- 
liche Steifigkeit in den hinteren Extremit~iten auf. Der Hand bellt nicht 
mehr (was er am 3. Tag noeh mit normaler Stimme gethan). Anfallweise 
rascho, mit dem ~uls syndhrone Athmung. Seh/ittelkriimpfe, abet keine 
0igentlichen epileptiformen :Anf'~ll% wie Hund IV. Rasehe Abmagerung. 
Kurzdauernde hrtf~ll% besonders tetanische Streekung mit starkem Zittern, 
sind auszul6sert, wennn mart den Hund energiseh auf die Seite legt. So 
bleibt der Status ohne Verschlimmerung bid 2 Woehen naeh der Operation. 
Nun wlrd die Milch durch Flelseh und Bred ersetzt (ersteres theils roh, 
theils leieht gekoeht). Daraufhin anfangs keine auffallende Aenderung. Am 
5. Tag dieser Fleischerngthrung wird der Hund in eirtem schweren, mehr 
tetanisehen~ ats eonvulsiven Anfall gefunden, yon dem er sich im Laufe des 
Tages wieder etwas erholt. Dannn am gleiehert Tage T6dtung (7. Sept. 1892). 
Keirto Nebonnschilddr/isea zu findenn. 
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Katze  I. Operlrt den ll.l~ecember 1891. 
Sie wird 17 Stunden nach der Operation in einem sehweren Anfall ge- 

funden, der mehrere Stunden dauert. Es herrseht dabei tetanische Starre 
vor, immerhin 5fret unterbrochen durch allgemeine Convulsionen und eom- 
binirt mit mehr odor weniger starkem Zittern. Wi~hrend der fo]genden Tage 
sind 5fter Anf~,lle zu beobaehten. Bemerkenswerth ist, dass sieh dieselben 
fast regelm~ssig dadurch hervorrufen lassen, dass man das Thief etwas ener- 
gisch auf die Seite legt. In den anfallfreien Zeiten geht das Thier matt 
und etwas steif herum und zeigt 5fret die yon W a g n e r  und E i s e ] s b e r g  
beschriebenen Schfittelbewegungen mit den Hinterbeinen, ferner auffallende 
Flexionsstellung der Vorderpfoten (mit der Geburtshelferstellung dcr Hiinde 
bei der Tetanie des Mensehen in Parallele gestellt). Dieselbe scheint yon 
einer Contractur der Flexoren herzurfihren, da man bei dem u zu 
extendiren, den Widerstand dersclben sehr gut ffihlt (also nicht Extensoren- 
l~hmung). Am 7. Tage ging die Katze spontan zu Grunde, wurde noch 
warm aufgefunden und sofort in unten angegebener Weiso eonser~(irt (17: De- 
cember 1891). 

Ka tze  IL Operirt den 14. December 1891. 
Sie bet viol weniger intensive Symptome, als Katze L Am 3. Tage 

nach der Operation zeigten sich bei energischem Auflegen auf den Boden 
leichte Convulsionen. Zwei Tage sp~iter trat Steifigkeit der hinteren Extre- 
mitiiten auf, die bis zum Exitus anhielt und soweit zunahm, dass die Katze 
nur noch m/ihsam zu gehen vermochte. Schwere epileptiforme Anf~lle wie 
bei Katze I wurden nicht beobaehtet. Am 9. Tage wurde sie Morgens todt 
und starr gefunden, abet noch nieht erkaltet. Sofortige Conservirung wie 
oben. (22./23. December 1891.) 

Ka t ze  II[. Operirt am 14. December 1891. 
Yore 2. Tage naeh der Operation weg konnten durch meehanisehe Rei- 

zung (besonders Auflegen auf die Seite) regelm[tssig epileptiforme hnfi~lle 
ausgelSst werden~ die eine bis mehrere ~inuten dauerten. Dass die mecha- 
nischen Reizungsversuehe, besonders das Auflegen auf die Seite nicht in 
einer Weise gemacht wurden, die an sieh irgeud eine Liision des Thieres 
(Gehirnerschfitterung) zur Folge haben konnte~ ist selbstverst~ndlieh. Auch 
spontane Anf~lle wurden beobachtet, jedoch weniger h~ufig, als bei Katze I. 
Nieht selten sah man Sehfittelkri~mpfe am ganzen Leib, wie sie beim Hund IV 
beschrieben wurden. Am Abend vor dem Exitus wurde ein sehwerer Anfall 
beobaehtet. Das Gehen war in der letzten Zeit sehr mfihsam, die Intelligenz 
aber weniger gesunken, als bei den zwei vorhergehenden Thieren. 

Am Morgen des 9. Tages wurde sie todt gefunden, zugleieh mit Katze II 
und wio diese noeh warm, nicht steif. Sofortige Conservirung. 

In Bezng auf beide letztgenannten Thiere ist zu bemerken, dass die 
K~lte an dem Exitus nicht ohne Sehuld wax. Es war nehmlieh eine sehr 
kalte Nacht, und Thiere mit Sehilddrfisen,Exstirpation vertragen, wie auch 
H o r s l e y  hervorhebt, Temperaturerniedrigung schleeht. 
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Katze  IV. Operirt den 7. Juni 1892. 
Am 2. Tage trat Steifigkeit in den hinteren Extremit~tea auf. Tags 

darauf liessen sich Anf~lle yon klonisehen Kr~mpfen beobachten~ sowie fibril- 
l~ire Zuekungen, gelegeatlich aueh jene bei Katze I erw~ihnten Schfittelbewe- 
gungen der hinteren Extremit~ten. Am 7. Tage trat ausgesprochene Flexions- 
stellung der Vorderpfoten auf. Da sieh die Anfi~lle mehrten und das Allge- 
meinbefinden immer schlechter wurde, so wurde die Katze am 8. Tage ge- 
tSdtet und in unten angegebener Weise conservirt. (15. Juni 1892.) 

K a t z e  V. Operirt den 7. September 1892. 
Sehon 15 Stunden naeh der Operation zeigte die Katze eine auffallende 

Steifigkeit aller. Extremitfiten, die Vorderpfoten in Flexion, so dass sie auf 
den Dorsa derselben ging. Am 3. Tag traten Convulsionen und Tremor in 
miissigem Grade auf~ ohne deutlich abgegrenzte Anf~lle. Die Erscheinungen 
wurden auf mechanische Reizung hin starker. Die Flexionsstellung der 
Vorderpfoten wurde immer ausgepr~gter, die Steifigkeit so stark, dass das 
Thier kaum mehr gehen konnte. Die Abmagerung war sichtlich~ so dass es 
am 7. Tag getSdtet wurde. Conservirung wie unten angegeben. (14. Sept. 
lS92.) 

K a t z e  VI. Operirt den 13. April 1892. 
Nur anhangsweise will ich yon den operirten, aber nicht zu anatomi- 

scher Untersuchung verwendeten Katzen e ine  erw~hnen wegen des auffallen- 
den Verlaufs ihrer Tetanie, W~hrend der ersten beiden Wochen nach der 
Operation konnte an dem mit Milch und Kfiehenabfiillen gen~hrten Thief 
niehts Abnormes eonstatirt werden. Erst am 17. Tag wurde ein Anfall yon 
Zittern beobachtet~ und die Katze begann, etwas miihsam zu gehen. Nach 
zwei Tagen erholte sie sieh und blieb 10 weitere Tage normal. Im Beginn 
der 5. Woehe trat wieder Zittern auf~ sowie leichte AnfMle ~on tonischen 
und klonischen Kriimpfen. Bald stellten sich eigenthiimliche Zwangsbewe- 
gungen ein, nehmlich Drehbewegungen vorw~irts und Reitbahnbewegung 
rllckw~irts (wie Retropulsion immer schneller werdend). Zeitweise war auch 
die charakteristische Flexionscontraetur der Vorderpfoten vorhanden (bier 
nut rechts bemerkt). Oft sah man Schiittelkr~impfe am ganzen KSrpe5 bis- 
weilen auch isolirtes Sehfitteln einer Extremit~t~ jedesmal~ wenn die Katze 
sie brauchen wollte (wie starkes Intentionszittern). Schwere, liinger dauernde 
Anf~lle wurden nicht beobachtet. Naehdem dieser Symptomencomplex etwa 
eine Woehe gedauert - -  stets bei vorherrschender, aber nicht ausschliess- 
licher Milehnahrung - -  trat deutliehe Besserung ein. Die Flexionscontractur 
verschwand, das Zittern und die Zwangsbewegungen nahmen ab und nach 
etwa 14 Tagen hatte sich die Katze ganz erholt. Sie blieb, stets gesund, 
noch einen Monat in Beobachtung, der sic sieh abet leider gerade in dem 
Moment, ats Fleisehnahrung angeordnet women war, durch die Flucht zu 
entziehen wusste. (Mitte Juni 1892.) 

Affe (Macaeus cynomolgus L.). 
Das Thier wurde v0n Hrn. Prof. K o c h e r  mit Hrn. v. T r a c z e w s k y  am 
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~. Juli 1899 . operirt. Die in gewohnter Weise behartdelte Wundo heilte per 
primam. 

Eine Wocho nach der Operation wurden die ersten Anf~lle yon Tetanie 
beobachtet. Dieselben traten nun tiiglich auf und zeigten in der Regel erst 
ein tetanisches Vorstadium~ worauf sich klonische Kr~mpfe an K5rper und 
Extremit~ten einstellten - -  theils coordinirte Bewegungen~ theils Zuekungen 
einzelner Muskeln und Muskelgruppen, besonders der Flexoren. - -  Die Rumpf- 
museulatur blieb relativ frei. Die Dauer der Anf~lle betrug 1--5 ~Iinuten. 
Naeh denselben sehien das Thier matt, athmete schlecht~ mit Pausen~ die 
Glieder waren noeh etwas steif. 

Am 19. Tag wurde Morgens in elne subcutane Schultervene nach Appli- 
cation yon 0,05 ~Iorphium der steril% filtrirte Salt yon zwei F[undeschild- 
drfisen injielrt. 1�89 Stunden sp~ter traten die Anf~lle in der besehriebenen 
Weise wieder auf und wiederholten sich in raseher Folge bis nach einigen 
Stunden Exitus eintrat~ trotz Excitation mit A4ther und subcutaner SaIz- 
wasserinfusien, Die sofort ausgeffihrte Section ergab ausser allgemeiner An- 

~mie (besonders auch an den girnh~uten bemerklieh) nichts Besonderes. 
Das in unten angegebener Weise conservirte Gehirn und Rfickenmark wurde 
mir yon tterrn yon Traczewsky~ zu dessen Versuchen der Afro gehSrte~ 
freundlichst zur Untersuehung fiberlassen. (20. Juli 1892.) 

_~nhangsweise will ieh noeh eine Beobachtung anfflhren~ welehe mit den 
Resultaten yon Gley  fibereinstimmt. 

Bis jetzt galt das Kaninchen, wie fiberhaupt die Nagethiere, als 
unempfindlich gegenfiber der Schilddrfisenexstirpation. Gley hat aber 
nachgewiesen, dass sie wie die Carnivoren an aeuter Tetanie zu Grunde 
gehen, wenn man nicht nut die ganze Sehilddrfise, sondern auch die beiden 
regelm~ssig vorhandenen kleinen Nebenschilddrfisen entfernt. Ich erhielt so 
bei einem Kaninchen sehon am folgenden Tag eine ausgesprochene Tetanie, 
welcher das Thier in der Naeht veto 3. auf den 4. Tag erlag, wlihrend bei 
einem zweiten, in gleicher Weise operirten Thier die tetanisehen Ersehei- 
nungen erst nach einer Woehe und in weniger ausgepr~gter ~orm auftraten. 
Immerhin ging das Thier unter KrSmpfen so rasch dem Exitus entgegen, 
dass man es am 8. Tage nach der Operation tSdtete, um die Nerven ganz 
frisch Zu haben. 

Nun noch oinige al lgemeine Bemerkungen fiber die klini-  

schen Symptomo und den makroskopisehen Sectionsbefund. 
1. D i e  U n t e r s u c h u n g  d e s  B l u t e s  im Verlauf und am 

Ende der Tetanie ,  thei ls  friseh in physiologischer KochsalzlSsung, 
r nach sofortiger Conservirung in lp rocen t ige r  Osmiums~ure,  
auf Form u n d  Zahl  der geformten Elemente ausgeffihrt,  ergab 

keine Ver~inderung der Form der BlutkSrperchen,  dagegen,  wio 

die Tabel le  zeigt, eine bedeutende Abnahme der Zahl  der rothen 
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und Zunahme der weissen BlutkSrper. Die letztere ist jedoch 
nicht gerade auffallend; sic ging blos his zu 1 :200,  eine Zah], 
die bekanntlich beinahe noch in physiologisehen Grenzen liegt. 
Ueberhaupt will ich auf dieso Angabe kein grosses Gewicht ]egen~ 
da ich bei meinen Thieren eine Z~hlung der weissen Blutk~irper 
nicht oft ausgeffihrt habe. Regelm~ssig ztihlte ich dagegen bei 
den Hunden die rothen BlutkSrper 1) und constatirte dabei, wie 
aus der Tabelle ersichtlieh ist, eine constante erhebliehe Ver- 
minderung, im Durchschnitt 25 pCt. betragend. Eine solche ist 
yon den bisherigen Beobachtern in der Regel constatirt worden. 
Gering erscheint die Abnahme der rothen BlutkSrper bei HuM IV, 
nehmlich nur 8 pCt. Doch ist zu bemerken, dass der HuM in 
Folge Abgleitens einer Arterienligatur bei der Operation mehr 
Blur verlor, ~ls dies in der gegel der Fall ist, und class die 
BlutkSrperz~hlung nicht, wie sonst, bei der Operation, sondern 
erst nach 2 Tagen ausgeffihrt wurde~'). 

Spektroskopischo Untersuchungen des Blutes habe ich nieht 
vorgenommen, immerhin fiel mir bei der TSdtung der Hunde 
die dunkle Farbe ihres Arterienblutes auf,  wie sie yon t terzen,  
gogowi t s ch ,  Alber ton i  und Tizzoni  u. s. w. beobaehtet und 
naeh genauer Untersuchung besonders auf Mangel an Sauerstoff 
zurfiekgeffihrt wurde. 

Auf die Beziehung der Sehilddriise zur Blutbildung will ich 
hier nicht eingehen. Jedenfalls ist der Blutbefund in keiner 
Weise, wie Zesas  will, ein Grund fiir die hnn~hme einer direct 
blutbildenden Function der Sehiiddrfise. (Man vermisst fibrigens 
bei Zesas  jegliehe Angabe einer BlutkSrperztihlung, was durch 
Ausdrfieke wie ,eine gewisse Vermehrung der weissen Blut- 
kSrperchen ~ u. s. w. nicht ersetzt werden kann.) Hors ley  be- 
zeichnet den jetzigen Stand der Frage sehr zutreffend, wenn er 

l) In bekanuter Weise mit der Thoma-Zeiss'schen Z~hlkammer, wobei 
jedesmal wenigstens 48_ Quadrate abgeziihlt wurden. Die Ztihlung der 
weisseu BlutkSrper wurde nach der Angabe yon T homa dureh Auf- 
15sung der rothen BlutkSrper mit verdfinnter Essigstiure erleichtert. 

~) Die normale ~ BlutkS~'perzahl des Hundes schwankt naeh den Angabea 
~on Yierordt, StSlzing~ Worm-Yifilter zwisehen 4092000 und 
9638 000 pro cram (vgl. gollet in germann's -Itaudb. d. Physiol. 
lSSO). 
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sagt, dass in den bisherigen Experimenten noch kein Beweis 
dafiir liegt, dass die Schilddriise zur Blutbildung in directer Be- 
ziehung steht~ dass aber die Blutbilduug indirect yon der Inte- 
griti~t der Sehilddrfise abh~ngig ist. 

2. Die T e m p e r a t u r m e s s u n g  ergab erhShte Temperatur 
w/~hrend der starken Anfiille (vgl. Curve bei Hund IV). 

Dagegen konnte ich das allm/~hlicbe Sinken der TemPeratur 
unter die Norm, wie es von Schiff, Her zen~ Horsley und 
Anderen beobaehtet worden ist~ nicht naehweisen, well meino 
Thiere theils spontan starben, theils getSdtet wurden, bevor sie 
in jenes mehr chronische Endstadium eintraten. 

3. Die von mehreren Untersuchern beobachtete Conjuncti-  
vitis bezw. Kera tocon junc t iv i t i s  babe ieh etwa bei einem 
Drittel meiner Versuehsthiere in verschieden hohem Grade ge- 
sehen; bei Hund IV trfibten sieh beide Corneae vollsti~ndig. 
: 4, Das Verha l t en  der Milz nach Entfernung der Schild- 
driise wurde an Katzen und Hunden genauer untersucht, und 
zwar aus folgendem Grunde: 

Seit den Publicationen yon Cred6 und Zesas in Langen- 
beek 's  Archiv wird immer wieder von einem vicariirenden Ver- 
h~iltniss dieser beiden Organe und von compensatorischer Hyper- 
trophie des einen bei Entfernung des andern gesproehen und 
auch yon den neuesten Bearbeitern der Kaehexiefrage (Hors l ey )  
Credd und Zesas als Gew/s citirt. Diese lehnen sich 
wieder, was die theoretisehe Seite ihrer Anffassung betrifft, an 
T i edemann ,  dessert aus dem Jahr 1833 stammende diesbezfig- 
lithe Arbeit mir nicht zuggnglich war. 

Ich trenne der Uebersichtlichkeit wegen bei der Besprechung 
dieser Hypothese die VergrSsserung der Schilddrfise bei Entfer- 
hung der Milz yon dem umgekehrten Verh/iltniss und werde ffir 
beides die beigebrachten klinischen und experimentellen Beweiso 
prfifen. 

F/ir die VergrSsserung der Schilddrfise nach Entfernung der 
Milz ist nur eine einzige klinische Angabe anzuftihren, nehmlich 
diejenige yon Credd. Derselbe constatirte vier Wochen nach 
Exstirpation einer cystSs entarteten Milz bei einem sonst gesun- 
den Individuum ,,eine deutlich sichtbare, schmerzhafte, teigige 
Ansehwellung der ganzen Schilddrfise", die naeh fast 4 Monaten 



498 

wieder zuriickging. Der Fall ist als Einzelbeobaehtung inter- 
essant, abet durehaus nicht ftir eine compensatorische Hyper- 
trophie der Schilddviise beweisend. In erster Linie wgre es ge- 
wagt, eine solehe Ansehwellung gleich uls compensatorisch zu 
bezeichnen~ da ja z. B. im Zusammenhang mit Zustiinden der 
weiblichen Genitalien Ansehwellungen der Sehilddrfise vorkom- 
men~ ohne dass man dabei sofort an tin vicarriirendes Verhglt- 
hiss denken wfirde. Abgesehen davon entspricht auch die yon 
Cred~ gegebene Beschreibung gar nicht dem Bilde, das wit bei 
diffuser tlypertrophie der Schilddrfise, bei der sogenannten wu- 
chernden Struma sehen, sondern sie lgsst viel eher an eine 
chronisch verlaufende S t r u m i t i s  denken. (Cred~ bezeiehnet 
den Zust~nd jener Schilddriise selbst an einer Stelle als , e n t -  
z i indl iehe  S chwe l lung" . )  

Das Klinische ist ulso in diesem Punkte negativ. Auch die 
Thierversuehe haben diesbeziiglich niehts ergeben, denn man 
beobachtete bei Milzexstirpafion nie Schilddriisenhypertrophie. 
Dass Thiere, denen die Milz exstirpirt wurde, am Leben blei- 
ben, w~hrend Entferuung von Milz und Schilddrfise zuglcich den 
Tod naeh sieh zieht ( - -  so gut wie Sohilddriisenentfernung 
al lein--)  beweist nut, dass die Milz entbehrt werden kann, die 
Schilddrfise abet nicht, und sprieht in keiner W else ffir eine 
stellvertretende Function der Sehilddrfise, wie Z e s as 1) annimmt. 

Aus dem Gesagten ergiebt sich also, dass fiir die stellver- 
tretende Rol|e der Schilddrfise his jetzt kein einziger zuverlgssi- 
ger klinischer oder experimenteller Anhaltspunkt vor!iegt. 

Aehnlieh steht es mit dem zweiten zu besprechenden Pnnkt% 
dem Eintreten der Milz fiir die Schilddrfise und der compensa- 
torischen Hypertrophic derselben bei Thyreoidektomie. 

Ffir den Menschen fehlen bis jetzt hierfiber jegliche An- 
gaben. ]ch babe deshalb die mir zug~ngliehen Sectionsprotoeolle 
einiger F~ille yon Kachexia thyreopriva naeh Totalexstirpation 
der Sehilddrfise durehgesehen und Folgendes gefunden: 

1) Z e s a s  stellt diese Behauptung nicht nur ia seiner frfihereu Arbeit auf, 
wo er den Effect der blossea Thyreoidektomie noch nicht gesehen~ son- 
dern sagt auch in seiner ersten Schilddrfisenarbeit~ wo ibm die Folgea 
der reinen Thyreoidektomie ja bekannt waren~ .dass der Ausfal] der 
~Iilzfuaction yon der Schilddrfise ersetzt werdea kSnne". 
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1. Mfihlemann, Jakob, operirt am 20. M~rz 1882 an einer Struma yon 
kolossaler GrSsse. Hochgradige Kachexie. Gestorben am 8. April lSSr an 
Lungen- und Darmtuberculose. Section am 9. April. 

,Mi l z  sear klein, 9�89 cm lang, 5�89 em breit, 1~ cm dick. Pulpa dunkel~ 
roth gefleekt, ziihe, Follikel nieht deutlich." 

Normale Dimensionen der Milz nach V i e r o r d t :  
Liinge 12--13 cm (14--15 nacb Krause)  
Breite 7--  8 - (8--10 ) 
Dicke 3 - 

2. Kupfer~ Marie~ operirt im 19. Jahre an apfelgrosser cystoider Struma 
am 9. Januar 1882. ttoher Grad der Kachexie. Gestorbeu am 24. Juli 1887. 
Section 15 Stundeu naeh dem Tode. Tuberculose der Lungen~ Pleunh des 
Jejunum. 

,Mi l z  klein, 75 g, Pulpa ziemlich fest~ Yollikel klein, zabh'eiche kleine 
BTutpunkte in der Pulpa." 

(Mittleres Milzffewicht naeh V i e r o r d t  171 g.) 

3. Zahnd, Elisabeth~ wegen Struma maligna im Alter yon 39 Jahren 
der Totalexstirpation unterworfen. Ausgesproehene Kachexie. Gestorben 
am 26. Februar 1892 an Sarcom. Recidiv am Halse. Section am 27. Fe- 
bruar 1899. 

, Milz klein, Pulpa dunket, z~h~ Follikel nicht deutlich, Gewicht 70 g." 
Diese drei Seetionen wurden yon Prof. L a n g h a n s  bier im patbologi- 

schen Institute ausgeffihrt. 

4. Bichsel~ Marie, im 11. Lebensjahre am 8. Januar 1874 operirt an 
raseh wachsender Struma follieularis mit multiplen Knoten. Gestorben den 
23. September 1885. ]~oher Grad der Kachexie. Hoehgradige Lungentuber- 
culose und ~Ieuingitis tubereulosa. 

,Mi l z  klein, gerunzelt seblaff; makroskopiseh nichts yon der Norm Ab- 
weieheudes." 

Die Section wurde ausgeffihrt yon Prof. K o o b e r  und Dr. G u t k n e c h t ,  
gewesenem kssistent des pathologisehen Instituts in Bern. 

Die peripherisehen Nerven yon Fall I ,  2 und 4 liegen den Unter- 
suchangen yon L a n g h a n s  zu Gruude. 

Diesen in Bern beobachteten F~illen reiho ich noch einen weiteren, yon 
G r u n d l e r  verSffentlichten Fall an~ dessen Section yon Prof. Nauwerk  aus- 
geffihrt wurde. 

5, Jordan~ Friedr., im Alter yon 10 Jahren wegen starker Colloidstruma 
der Totalexstirpation unterworfen~ biieb im Wachstbum vSllig stehen und 
zeigte bet der Untersuchung kurz ,:or dem plStzlich eintretenden Tode~ 
18 Jahre nach der Operation~ eine vSllig ausgeprs Kaehexia thyreopriva. 
KSrperl~nge 127 cm~ KSrpergewicht 45 kg. 

Sectionsprotocoll: ~Iilz yon entsprechender GrSsse, 8�89 em lang~ 5�89 breit~ 
2�89 dick. Gcwicht 75 g. Dunkel kirschrothe~ derbe Pulpa. Trabekel dent- 
lich. ~alpighi'sche KSrperchen klein. 
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(D~ naeh Vierord~ belm Mensehen das mitflere Gewieht der Milz bei 
60 kg Kbrpergewicht 171 g betriigt~ d. h. 0,28 pCt. des KSrpergewichtes, so 
ist bier entschieden Milzatrophie vorhanden, da die Milz nur  0~17 pC.t. des 
K6rpergewiehtes ausmacht.) 

Ferner antersuchte ich den yon Prof. K ocher in seiner letzten Arbeit 
fiber den Gretinismus abgebildeten g. RSthlisberger, der in ausgesprochener 
Weise das myxSdematSse Stadium der Kachexie repr~sentirt, und konnte 
keine MilzvergrSsserung finden. Wenn ich dieserAngabe auch nicht so viel 
Bedeutung beimess% wie den Sectionsresultaten~ so war mir der ]~efund doeb 
interessa•t als B~sti~tigung derselben. 

Aus dam Gesagten geht mit Sicherheit hervor, dass beim 
Menschen eine VergrSsserung der Milz nach Entfornung der 
Schilddriise nicht anzunehmen ist. Auf die racist auffallende 
Kleinheit der Milz will ich kein besonderes Gewicht legen, Sic 
war eben Theilerscheinung der allgemeinen, theils dureh die 
Kachexie, bei Fall 1, 2 und 4 auch durch die complicirende 
Tubereulose bedingten Abmagerung. Wenn auch diese letztere 
Complication den drei Fi~llen nieht den Werth eines reinen Ex- 
perimentes zukommen l'~sst, so darf sic doeh nicht zu sehr in's 
Gewicht fallen, denn ich fiberzeugte reich aus den Angaben einer 
grossen Anzahl yon Seetionsprotokollen an  Lungentuberculose ge- 
storbener Patienten, dass auch da, we nicht Tuberculose oder 
Amyloid der Milz eine VergrSsserung derselben bewirkten, die- 
selbe hie eine auffallende Atrophic zeigte. Vielmehr war sic 
racist von normaler Gr5sse mit m~issigen Schwankungen nach 
beiden Seiten. Die Tnberculose hat also wohl aueh bei den 
Kaehexief~llen das Mindeste zur Milzatrophie beigetragen und 
vollends ist an eine etwa dureh dieselbe verhinderte compensa- 
torische Milzhypertrophie gar nicht zu denken. 

Nicht viel giinstiger f/it- die Annahme einer Milzhypertrophie 
stellen sieh die Resultate der Thierexperimente. Wit unter- 
scheiden bier die verschiedenen Thiergattungen. 

Beim Affen hat Horsle,y ,,in einigen F~llen" die Milz nach 
Thyreoidektomie vergrSssert gefunden. Es handelte sich also 
nicht um einon c o n s t a n t e n  Befund~ wie man ihn bei einer 
physiologisch bedingten vicuriirenden Milzhypertrophie erwarten 
musste, sondern um einen gerund, der seine Ursache in zufi~l- 
ligen Verh/iltnissen~ vielleicht in einer intercurrirenden Pneumonie 
u. s. w. mit acutem Milztumor haben konnte. Ieh habe mieh 
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zu wenig mit: Affenexperimenten abgegeben, um dar~iber eigene 
Angaben machen zu kSnnen. 

Beim Hund und der Katze will Zesas  nach Entfernung 
der Schildddise MilzvergrSsserung als regelms Befand con- 
statirt haben und grfindet darauf, sowie auf den oben bespro- 
chenen Fall yon Cred6 seine Theorie fiber die Funetionen von 
Milz und Schilddr[ise. Diese Arbeit wird denn auch stets als 
Stiitze fiir die stellvertretende Function der Milz angef/ihrt. Sic 
enth~ilt fotgende Angaben: 

Katze No. 2 (aus dem Sectionsbefund): ,,ttypertrophie der 
Milz% 

Hund No. 7" ,,MilZ und Mesenterialdr~isen vergr6ssert und 
schwarz pigmentirt," und ferner: ,,die /ibrigen Thiere lieferten 
fast das n~mliche Sectionsresultat% Diese letztere Bemerkung 
kann, was die MilzvergrSsserung betrifft~ nur noch yon einem 
Thier, nehmlieh yon Hand No. 10 gelten. Unter den 13 Ver- 
suehsthieren von Zesas wurden nehmlich bei 8 Milz und 
Schi lddr / i se  entfernt; diese fallen natiirlich cusser Betraeht; 
da sic keinen Milztumor haben konnten. (Zesas  giebt auch 
nicht an, bei den zwei Thieren, denen er zuers t  die Sehild- 
dr~se und spgter  die Mile entfernte, letztere vergrSssert gefun- 
den zu haben.) Es bleiben also nur die 5 Thiere, denen blos 
die Schi lddr/ ise  entfernt wurde. Von diesen ging eines drei 
Stunden post operationem zu Grunde, ein anderes lebte zur Zeit 
der VerSffentlichung tier Arbeit noch, so dass, wie oben gesagt, 
f/Jr die Frage der Milzhypertrophie nut noah drei Thiere: Katze 
No. 2, Hand No. 7 and Hand No. 10 iibrig bleiben. Ffir diese 
erhalten wir nun die unbestimmte Angabe: ,,Milzhypertrophie 'c 
und ,,VergrSsserung tier Milz ~, und darauf stfitzt sich die ganze 
Theorie yon Zesas und Aller, welche dieselbe als begrfindet 
annebmen. Eine solche Angabe kann aber nut dann Werth 
und Geltung haben, wenn sie nicht auf aproximativer Seh~tzung, 
sondern auf genauer Wggung beruht; eine blos annghernde Taxi- 
rung gen~igt bei den so variabeln GrSsseverh~iitnissen der Ver- 
suehsthiere, besonders der Hunde, nicht. Diese Gewiehtsbestim- 
mungen vermissen wir nun bei Zesas v511ig; er giebt weder 
das Gewiehtsverh.~ltniss der normalen Katzen- and tlundemilz 
zum KSrpergewicht, noch das Gewieht der nach seiner Schitzung 
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vergrSsserten Milzen an. Seine Arbeit kann demnaeh fiir die 
diseutirte Frage nicht in Betracht kommon i). 

Zesas  ist nun auch der Einzige, welcher diese Milzhyper- 
trophie gefunden hat. Sangui r ico  und Canalis ,  sowie sparer 
Fu hr konnten~ allerdings auch ohne W~gungsresultate anzugeben, 
aber doch an viel grSsserem Material eine Beziehung zwischen 
Milz und Schilddriise nieht nachweisen; Fuhr  spricht sieh auch 
gegen die Art and Weise aus, wie Zesas die Milzhypertrophie 
constatirt. Auch Rogowi t sch ,  der mit I~echt schon aus eat- 
wickelungsgeschiehtlichen Gr/inden eine solehe Annahme ffir un- 
wahrscheinlich erkl~rt, giebt nirgends Milzschwellung an. Gley 
constatirt, dass kein Organ ffir die Schilddrfise vSllig vicariirend 
eintritt und dass die naeh Thyreoidektomie auftretenden Erschei- 
nungen durch die Exstirpation der Milz nicht beschleunigt odor 
erschwert werden. 

Hors ley  sagt ausdrficklich, dass er diese Erseheinung bei 
Carnivoren trotz der wirklich grossen Zahl der angestellten Ex- 
perimente nur ausnahmsweise beobaehtet habe. Bei v. Eise ls -  
berg,  der etwa 100 Katzen operirt hat, finde ieh keine Angaben 
fiber diesen Pankt. Es verhalten sieh also beziiglich der Milz- 
hypertrophie bei Carnivoren alle Autoren aussor Zesas  entweder 
stillschweigend, oder direct ablehnend. 

Fiir das Kaninchen weist Hofmeis t e r  auf Grund seiner 
Wi~gungen hath, dass eine vicariirende Hypertrophic der Milz 
nicht stattfindet. 

Um die Frage ffir die Carnivoren auf Grund yon Zahlen zu 
entscheiden, habe ich an 5 thyreoidektomirten and tetaniseh 
gewordenen Hunden und 4 solchen Katzon das KSrpergewicht 
und das Gewieht der Milz genau bestimmt. Dasselbe maehte 
ich bei den Controlthieren and einigen anderen mir zur Ver- 
fiigung stehenden~ nicht operirten Katzen und Hunden, um das 
normale Gewichtsverh~ltniss genau zu bestimmen. Das Resultat 
der W~gungen (vgl. auch die Tabelle) ist folgendes (das Milz- 

1) Ganz abgesehen davon, dass es~ wie Fuhr and Munk hervorheben, 
gar nicht einmal sicher ist~ ob Zesas wirklich immer die Schild- 
drfise entfernt hat, und nicht etwa ein anderes Organ~ z. B. Speiehel- 
drfisen, so class es sich also gar nicht bei allen Thieren tim Kachexia 
thyreopriva gehandelt hiltte. 
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gewicht stets in Procenten veto KSrpergewicht bei der TSdtung 
ausgedrfickt): 

Mittelgewicht bet 11 nicht operirfen Hunden 0~20 pCt. (0~14 
bis 0,30), (nach E l l enberge r ' s  Anatomie des Hundes 0,166 bis 
0,20 pCt.). 

Mitte]gewicht bet 5 operirten gunden 0,17 pCt. (0,12--0,26). 
Mittelgewicht bei 4 normalel~ Katzen 0,19 pOf. 
Mittelgewicht bet 4 operirten Katzen 0,19 pCt. 
Es ergiebt sich aus diesen Zahlen, dass nach Entfernung 

der Schilddriise die Milz n ich t  grSsser wird~ denn das Mittel- 
gewicht sinkt eher noch unter die Norm, als dass es dieselbe 
fibersehreitet. Dies schliesst nicht aus, dass ausnahmsweise ein- 
real ein etwas hohes Milzgewicht vork0mmen kann. Doeh darf 
dies nicht dem Fehlen der Schilddriise zur Last gelegt werden, 
sondern vielleicht einmal~ der Infection der Wunde, oder ether 
Pneumonie mit acutem Milztumor. (Der einzige meiner Hunde, 
dessen Milzgewicht das normale Mittel merklich fiberschri~ten 
ha~, war auch der einzige, welcher geeitert hat w ohne fibrigens 
aIlgemeine Sepsis zu zeigen.) Auch abgesehen von solchen Zu- 
fs kann das Milzgewicht selbst bet normalen Thieren erheb- 
lich schwanken (0,14 pCt. bis 0;30 pCt., beim neugebornen Hund 
sogar 0,33 pCt.). 

Aus allen bisherigen Untersuchungen geht also hervor, dass 
die Annahme ether compensatorischen Milzhyperrrophie nach 
Enffernung der Sehilddriise so wenig begrfindet ist, als die An- 
nahme der Sehilddr/isenhypertrophie nach Milzexstirpation, denn 
beim Menschen zeigt sich ein entgegengesetztes Verhalten und 
beim Versuehsthier kommt die Mi]zhypertrophie nur in Aus- 
nahmefi~llen zur Beobachtung~ da alle bisherigen W/igungen viel- 
mehr normales bis vermindertes Mittelgewicht der Milz consta- 
tiren. 

Damit f/flit natiirlich auch die yon Zesas wieder aufgenom- 
mene und auf alas yon ibm behauptete compensatorische Ver- 
h~ltniss beider Organe gestiitzte Theorie dahin, dass die Schitd- 
driise wie die Milz die weissen BlutkSrperchen in rothe ver- 
wandle. 

5. Ein weiterer f/Jr den klinisehen Verlauf wichtiger Punkt 
ist der Einf luss  der Nahrung.  

Archiv f. pathol, Anat. Bd. 133. YIft. 3. 3 3  
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Dass ausschliesslich Fleischfresser und Omnivoren, wie Mensch 
und Affe, der acuten Tetanie unterworfen seien, wie auf Grund 
tier bisherigen Versuche allgemein angenommen wurde, l~isst sich 
seit den Versuehen yon Gley, die ieh best~tigen konnte, nicht 
mehr aufrecht erhalten. Dies beweist abet nicht, dass die ~'ah- 
rung, bezw. ein Abgehen yon der gewohnten Ern~hrung nicht 
einen wesentlichen Einfluss auf den Verlauf der Tetanie ausiiben 
kfnne. Als Beteg beim Menschen k5nnte jener Fall yon Eisels-  
berg erw~hnt'werden, we ein junger Mann 1�89 Jahre nach der 
Totalexstirpation der Schi}ddriise sich geistig und kfrperlich wohl 
fiihlte, seit der Operation sieh aber aus Widerwillen gegen Fieisch 
fast ausschliesslich vegetariseh ern~hrte. 

Schon Munk beobachtete bei seinen Versuchsthieren, dass 
Fleischnahrung die Kaehexie rasch auftreten lasse, Milchnahrung 
sie aber verzfgerte oder gar ausbleiben liess. Kann aueh die 
Erkl~rung, die Munk seiner Theorie zu Liebe daffir gab (mecha- 
nische Reizung der Halsnerven durch die Fleischstiickchen) nicht 
angenommen werden, so ist doch das Factum yon Bedeutung, 
B r e i s a c h e r  erweiterte die Kenntniss fiber diese Verh~ltnisse 
durch die Beobachtung, dass nicht nut Fleisch, sondern auch 
Bouillon einen raschen Verlauf der Tetanie bedingen, dass abet 
gut ausgekochtes Fleisch sich wie Milch verhKlt. 

Damit fiel jede Erkli~rung durch mechanische Reizung und 
iiberhaupt jede sieh auf die Wundverh~ttnisse stiitzende Deutung 
der Tetania thyreopriva dahin undes  wurde unzweifelhaft, dass 
chemische und nicht reflectorische oder local entziindliche Vor- 
g~nge deT Tetanie zu Grunde liegen. Immerhin blieb die Frage 
often, wie und we sich diese chemische Wirkung geltend macht 
und welche Gi:fte iiberhaupt in Frage kommen. 

Da diese Seite der Kachexiefrage meinem speeieilen Thema 
ferner lag, so habe ich nur wenige derartige Experimente aus- 
geffihrt. Immerhin scheint mir der auf den Rath yon Professor 
Kocher  w~ihrend mehrerer Wochen ausschliesslieh mit Milch 
gefiitterte Hund IV in dieser I4insicht nieht ohne Interesse. 

Einerseits ist er einO Best~tigung ftir den Einfluss der Nah- 
rung fiberhaupt; sodann legt der Verlauf seiner Erkrankung den 
Gedanken nahe, dass bei ibm die Tetanie so lange gedauert, 
bis gewisse -,~eh yon der friiheren h~ahrung herriihrende Stoffe 
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g~nzlich eliminirt waren, so dass also die schweren Anfiille nieht 
der Milchnahrung, sondern der frfiher genossenen Fleisehnahrung 
zur Last zu legen ws Als der Organismus von diesen Pro- 
dukten befreit war, und vermSge der Milchnahrung keine neuen 
mehr gebildet wurden, trat Besserung ein, die anhielt, bis die 
Verabreichung yon Fleischnahrung das gewonnene Gleichgewieht 
wieder stSrte und wieder den ganzen Symptomeneemplex der 
Vergiftung provoeirte. 

8chon Breisacher  lag diesel" Gedanke nahe, denn er suchte 
den Einfluss der vorg~ingigen Ern~hrung durch Vorffitterung mit 
Mileh~ bezw. Milch und Eiern zu eliminiren, allerdings nicht mit 
constantem Erfolg. Weniger auffallenct als bei Hund IV war 
der Einfluss der 5Tahrung bei Hund V, immerhin erschien er 
unverkennbar. So lange tier Hund reine Milchnahrung hatte, 
zeigte er nut leiehte Symptome und erst einige Tage naeh 
Fleischnahrung traten Zeichen schwerer Erkrankung auf. Leider 
war es aus /iusseren Grfinden nieht mSglieh~ den Hund I~nger 
unter Milchnahrung zu halten und zu beobaehten. 

Mit der Katze VI, wetche unter vorwiegender Milehnahrung 
ziemlich schwere Tetanie durchmachte, sieh aber wieder vSllig er- 
holte, konnte zu meinem Bedauern der Controlversueh mit Fleisch- 
nahrung nieht ausgefiihrt werden~ wail sie sich demselben entzog. 

Am schwierigsten sind mit diesen un!eugbaren Thatsaehen 
yore Einfiuss tier ErnKhrung die neuen Beobachtungen am Ka- 
ninchen zu vereinigen; diese Thiere bekommen nehmlieh bei 
der vollst/indigen Totalexstirpation ausgesproehene Tetanie ohne 
irgend welche Fleisehnahrung. Es legt dies die Annahme nahe, 
dass der dutch die Schilddrfise quasi neutralisirte toxisehe Stoff 
bei den verschiedenen Thiergattungen etwas versehieden sei. 

Man darfjedenfalls, wie sehon Bre i saeher  hervorhebt, den 
Einfiuss der Erni~hrung auch nicht iibersehi~tzen, als ob die 
Function der Schilddriise dutch passende Auswahl der Nahrung 
ersetzt werden kiinnte. Es ist nur so viel bewiesen, dass die 
acute Aeusserung der Kachexie~ die Tetanie, durch Modification 
der Ern~hrung gemildert oder sogar zum Verschwinden gebracht 
wird. Ob abet nieht trotzdem eine ehronisehe, erst in ihrem 
Endresultat auffallende Seh~digung des Organismus fortbesteht, 
alas wissen wit noch nicht sicher. Von Bedeutung zur Aufkl/~- 

33* 
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rung dieser Frage sind jedenfails die Resultate, welche LIofr 
meis te r  bei Kaninehen und neuerdings yon Eiselsberg bei 
Schafen und Ziegen erhalten hat, nehmlich chronische Kaehexie 
mit allgemeiner Wachsthumshemmung. Der Kreis der dureh 
Thyreoidektomie acut oder ehronisch geseh~digten S~iugethiere er- 
weitert sieh iiberhaupt mehr und mehr. So wies z. B. Chris t iani  
in letzter Zeit naeh~ dass auch die Ratten der Schilddr/isen-Ex- 
stirpation, d. h. der darauf folgenden Kachexia thyreopriva erliegen. 

6. Nebenschi lddrf isen.  Auf die Frage der Nebenschild- 
driisen will ich nut so weir eingehen~ als es meine F~lle erfordern. 

W~thrend die meisten sich mit der Kaehexiefrage beseh~if- 
tigendeu Autoren, wie W~ilfler, Wagner ,  Fuhr,  P iana  u. A. 
das Vorkommen yon Nebensehilddr(isen beim Huude als mehr 
oder weniger h~ufig bezeichnen (bei Piana  ~- der Hunde) nnd 
diesen Befund zum Theil aueh durch histologisehe Untersuctmng 
controlirt haben, so will andererseits Munk solche aceessorische 
Sehilddriisen als Seltenheit aufgefasst wissen, und El lenberger  
hat in den makroskopisch als NebensChleimdriisen anzusprechen- 
den Gebildeu bei histologiseher Untersuehung Lymphdrfisen ge- 
funden. Da ffir meine Zweoke das Hervorbringen einer aus- 
gesprochenen Tetanie die Hanptsaehe war, so wurden, wenn die- 
selbe einmal vorhanden war, niche mehr bei s~immttiehen Thieren 
alle Fundorte von Nebensehilddriisen durchsucht, da letztere, auch 
wenn sie vielleicht vorhanden gewesen w:s jedenfa!ls so unbe- 
deutend sein mussten, dass sie den Verlauf der Tetanie nieht :er- 
heblich beeinfiussten. Immerbin wurde die Sehilddriisengegend 
und der IIals bis zur Thoraxapertur regelmgssig naehgesehen, 
und mehrere Organe zur Untersuehung aufgehoben, die makr0- 
skopisch vSllig an Sehilddrfisengewebe erinnerten. Die mikro- 
skopische Untersuehung ergab jedoch in allen Fg~llen Lymph- 
driisen, die yon resorbirtem Blur in ~erschiedenen Stadien der 
Ver~nderung geffillt waren, was ihnen das rSthliehe, yon den 
normalen Lymphdrfisen abweiehende Aussehen gab. Bei den 
letzteu meiner Versuchsthiere untersuehte ich auch die yon 
W61fler angegebene, Stelle am Areus aorta% und fand die 
Drfise einm~l; Sie war etwa 4 mm gross im Durchmesser, zeigte 
mikroskopiseh Sehitddr/isenbau mit COlloid in einze]nen Bl~seheii, 
Die: Untersuehung dieser Stelle wird oft dutch das dort biswei- 
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len reichlich vorhandene epicardiale Fett ersehwert. Jedenfalls 
scheint mir diese Nebenschilddrfise wie aueh die iibrigen nicht 
so h~ufig vorzukommen, wie yon Einigen angenommen wird~ und 
sic fibt wohl in der grossen Mehrzahl der F~lIe nur einen ge- 
ringen Einfiuss aus auf den Verlauf der Kachexie. Der oben 
erw~hnte histologische Befund macht es  jedenfalls zur Pfiicht, 
hie ohne mikroskopische Untersuchung von Nebenschilddriisen 
zu sprechen. 

7. Der ana tomische  Sitz der Tetanie .  Zum Schhss 
des klinisch-experimentetlen Theiles mSchte ich noch Versuchen, 
aus den Symptomen der Tetanie auf ihren anatomischen Si tz  
und die eventuell zu erwartenden Ver~ndernngen zu schliessen. 

Man kann abweichend yon J ackson ,  der die Symptome der 
Tetanie in ein Plus und Minus bezfiglich der normalen Functionen 
des Nervensystems cintheilt, auch nach anatomisehem Princip vor- 
gehen and peripherische, spinale und cerebrale Symptome unter- 
scheiden, soweit wenigstens der:heutige Stand der Nervenphy- 
siologie und Pathologic dies zuli~sst. 

Als sicher per ipher i sch  bedingt lassen sich nut wenig 
Symptome anfiihren. Es sind dies haupts~chtich die Veri~nde- 
rungeu in der mechanischen und elektrischen Erregbarkei~ der 
Nerven, besonders die ErhShung derse!ben in einem gewissen 
Stadium tier Affection. Man hat daraus gewisse Symptome~ge - 
macht, die ffir die Tetanie der Menschen und auch der Thiere 
charakteristisch sein sollen (z. B. das Chvostek'sChe Ph~n0men). 
Ich habe reich davon fiberzeugt, dass dieses Vorgehen We- 
nigstens ffir Hunde und Katzen nicht gerechtfertigt ist; indem 
die Erscheinungen bet den einzelnen Thieren zu sehr wechseln. 
Das Chvostek'sche Ph~nomen (mechanische Uebererregbarkeit des 
Facialis) land ieh z. B. bet [-Iund und Katze selten oder hie 
schSn ausgepr~igt, nur einmal bet einem Kaninehen. Dasselbe 
gilt yon dem Trousseau'schen Ph~noinen, das ]ch, obgleich es 
nieht rein peripherisch~ sondern zum guten Theil spinal bedingt 
ist~ gleieh bier besprcehen will Ich versuchto regelm~ssig, 
durch Compression der Gefs am Humerus oder 
Femur Anfs auszulSsen, doch gelang es selten in der ge- 
wfinschten Weise: Viel 5fter bekam ich einfach Steifigkeit ~ ~ 
betreffendenExtremit~it, die icti der mechanischen Erregung der 
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motorisehen Nervenst~imme zuschreibe. Dagegen gelang es mir, 
wie aus den Krankengesehichten ersiehtlieh ist, 5fter, dutch 
anderweitige meehanische t~eizung, z. B. energisches Auflegen 
auf eine Seite, Emporheben an Schwanz und Naeken zugleieh, 
leichte Schl~ge aut eine Extremitiit oder den Rficken, mehr oder 
weniger ausgepr~gte Anfglle auszuliisen, ohne dass ich den be- 
treffenden Manipulationen und ihren Folgen irgendwie die Be- 
deutung eines ,,Phgnomens ~ beilegen mSchte. Es handelte sieh 
eben einfach urn den Ausdruck einer erhShten und sich in 
charakteristischer abet wechselnder Weise iiussernden Erregbar- 

keit  der peripherisehen und centralen Nervenapparate. 
Das Gesagte gilt nur fiir die Tetanie der Thiere; inwiefern 

es auch fiir die menschliehe Tetanie Anwendung finder, kann ieh 
nieht entscheiden. 

Von Symptomen, die einen peripherischen Ursprung denken 
lassen, erw~ihne ieh noeh die in ihrer Genese unentschiedene 
Keratoconjunctivitis, die fibrill~iren Muskelzuckungen, sowie die 
Par~isthesien. 

Viel zahlreieher sind die Erscheinungen, welche auf das 
C e n t r a l n e r v e n s y s t e m  bezogen werden mfissen. Unter den 
verschiedenen Theilen desselben seheint das Ri ickenmark ver- 
h~iltnissm~issig am wenigsten betroffen zu werden. Die specifi- 
schen Functionen der spinalen Centren, wie Harnentleerung und 
Defiication gehen wiihrend der ganzen Krankheit ungestSrt vor 
sich; fiir eine L~ision des spinalen Vasomotorencentrums liegen 
keine Anhaltspunkte vor. Entsehieden vergndert ist dagegen die 
Reflexerregbarkeit des Rfickenmarks im Allgemeinen, wie dies 
schon bei Bespreehung des Trousseau'schen Phiinomens erwiihnt 
wurde. Sie ist wie diejenige des Gehirns in versehiedenen Sta- 
alien verschieden vedindert, was die abweichenden Befunde der 
Experimentatoren erkls Wi~hrend des Anfalls finder sich 
erhShte, n ach demselben herabgesetzte Erregbarkeit der Centren. 
Dasselbe gilt ffir den ganzen Verlauf: die frfiheren Stadien zei- 
gen mehr erhSht% das Endstadium dagegen herabgesetzte Erreg- 
barkeit. 

Spinalen Ursprung litsst die frfih auftretende Steifigkeit der 
beiden hinteren Extremitiiten vermuthen~ welehe stets beide 
Extremit~ten zugleich befs und auffallend an spastisehe Spinal- 
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paralyse mahni. Ob die Convulsionen spinal oder cerebral seien, 
mSchte ich yon dem Grade ihrer Coordination abh~ngig machen, 
in dem Sinne, dass zweckmiissig coordinirte Bewegungen jeden- 
falls auf die h5chsten Centren weisen, w~hrend mangelhaft oder 
gar nicht coordinirte Bewegungen spinal sein kSn nen, aber nieht 
miissen. Das Kriterium ist allerdings etwas mangelhaft, indem 
einerseits gewisse hoch coordinirte Gewohnheitsbewegungen nicht 
nur beim Frosch, sondern aueh beim S~iugethier im Rfickenmark 
ausgelSst werden sollen (kratzen), und andererseits bei der Rin- 
denepilepsie die uneoordinirtesten Bewegungen yon der Hirnrinde 
ausgel6st werden - -  doch es ist eben abgesehen yon der Ver- 
theilung der Kr~mpfe das einzige fiberhaupt brauchbare Kriterium. 

Yon diesem Standpunkte aus kann man allerdings den Sitz 
der Convnlsionen grossentheils in's Him verlegen~ sei es in alas 
bulb~re Krampfcentrum, sei es hSher; sicher aber kSnnen manche 
Erscheinungen auch spinal sein e so z. B. die mit der Geburts- 
helferstellung der H~nde beim Menschen in Parallele gesetzte 
Flexorencontractur der Vorderpfoten~ welehe man sich ganz gut 
aus einer im 7. bis S. Cervicalsegment locatisirten Ver~nderung 
erkl~ren kann 1). 

St~irker als das Rfiekenmark ist zweifellos alas verli~ngerte 
Mark betheiligt. Abgesehen yon der oben erwKhnten eventuel- 
len Betheiligung des yon den Physiologen zwischen Medulla 
oblongata und Pens gelegten Krampfcentrums k0mmt haupts~ich- 
lich die Ver~nderung der Puls- und Athemfrequenz in Betracht. 
Dass der Ursprung dieser eardialen und respiratorischen StS- 
rungen central sei~ l~sst sich schon aus dem Auftreten des Cheyne- 
Stokes'schen Phi~nomens vermuthen~ obschon eine primer peri- 
pherische St~irung der Respiration allerdings aueh durch Behin- 
derung des Gaswechsels das Athemcentrum secund~ir in Mit- 
leidenschaft ziehen kSnnte. Es liegt jedoch kein Grund vor bei 

1) Dass die sog. Geburtshelferstellung abet auch aadererseits rein cerebral 
bedingt sein kann, bewies mir ein l@ihriges M~,dchen, das ich bier 
im Spital beobachtet habe. Dasselbe hatte seit einem 5ahre eine Con- 
traetur der reehten Hand in so typischer Geburtshelferstellung, dass sie 
veto Arzt als T e t a n i e  in das Spital gesandt wurde. Die hysterische 
und damit sicher cerebrale Natur der AffectiOn ergab sich aus der 
vSlligen Heilbarkeit per suggestionem. 
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aseptischem Wundverlauf die Stgrungen in die peripherischen 
Nerven zu verlegen, wie es auch neuerdings wieder yon Ar- 
thaud  und Magon geschehen ist, die eine Vagusneuritis als 
Grundlage des ganzen Symptomencomplexes annehmen. Der 
Vagus wird bei c0rrectem Operiren in der Regel gar nicht ein- 
mat frei gelegt und hat so wenig Grund, yon ciner Neuritis be- 
fallen zu werde% als irgend ein Nerv im Gebiet eines aseptischen 
chirurgischen Eingriffs. Ffir den centralen, d. h. bulbi~ren Ur- 
sprung der Respirations- und CirculatiousstSrungen spricht haupt- 
s~ichlich das gleichzeitige Auftreten yon anderen~ zweifellos cen- 
tralen Symptomen~ die sich nicht ohne weiteres~ wie Munk 
will~ als seeund~ire Erstickungseonvulsionen auffassen lassen. 
Munk hat z. B. dan in manehen Fs nicht zu fibersehende 
tetanisehe Stadium nieht gen~igend berfieksiehtigt, das den Cloni 
vorangeht (vgl. Hund IV und Affe). Ebenfalls als bulb~r bedingt 
sind die nicht selten auftretenden Schluckbeschwerden und Wfirg- 
krs aufzufassen. Dass die Sehluckbeschwerden, welehe in 
den ersteu 2 J 3  Tagen auftreten, dutch die Operation als solche 
verursacht sind, ist nicht zu bezweifeln, denn sie fehlen auch 
bei der Strumektomie am Menschen fast nie. Ihre Dauer betr~gt 
aber auch bei empfindlichen Patienten selten mehr, als 2 oder 
3 Tage, und empfindlicher werden die Hunde wohl nicht sein. 
Wir dfirfen also bei normalem Wundverlauf die ein his mehrere 
Wochen nach der Operation auftretenden Schlingbeschwerden 
nieht als durch die Operation local bedingt auffassen, sondern 
so gut central~ Wie die meisten Symptome der Tetanie. 

Auf das Mit te lh i rn  (Vierhiigelgegend) weisen die 5fret 
beobachteten Zwangsbewegungen (Roll-, Zeiger-, Reitbahnbewe- 
gung, die ich alle bei meinen Versuehsthieren sah, wenn schon 
nieht mit Regelm~ssigkeit). 

An das Kle inhi rn  'lassen eigenthfimliche Gleichgewichts- 
stSrungen denken, die ich besonders bei tIund II und IV ge- 
sehen babe. Die Thiere, haupts~ichlich tlund II~ machten sehr 
oft den Versuch, auf die Vorderbeine zu stehen und beide Hin- 
terbeine in die Luft zu heben. In anderen F~llen hoben sie 
n u t  das eine Hinterbein in die ttShe, und zwar so weit~ class 
sic beinahe nach der andern Seite fielen. Sodann wurde das 
Bein auf den Bodea gesetzt und das Maniiver auf tier anderen 
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Seite ausgeffihrt, so dass der Hund (II) l~z)gere Zeit in sonderl 
barer Weise lain und her schwankte. Das Heben beider Hinter- 
heine mahnt an das Vorfiberfallen der Affen bet Verletzungen 
des Vermis (Fe r r i e r )  und auch die letztere Bewegung schien 
mir eine in diese Kategorie gehSrige Gleiehgewichtsst6ruhg 
zu seth. 

Auf das Grosshirn  endlich kiinnen, wie schon oben be- 
merkt, alle Convulsionen des epileptiformen ASnfalls, sowie die 
zeitweise auftretenden Pavesen~ L~hmungen und Contracturen 
bezogen werden, Die anhaltenden Schwimm- und Tretbeweguu- 
gen bet einigen Katzen, s0wie das Sehfitteln der Hinterpfoten 
und die Schfittelkr/impfe des ganzen KSrpers sind jedenfalls hSher 
zu verlegeD, als in alas Rfickenmark. Auf das Grosshirn muss  
die zunehmende Stupiditat bezogen werden, charakterisirt durch 
das Abnehmen der Reaction auf ~ussere Einflfisse. Dass diese 
Apathie grossentheils n u t  bereehnete Ruhe tier Thiere set, um 
nicht Anf/i]le zu bekommen, wie Munk annimmt, scheint mir 
unwahrscheinlieh, denn aueh Hunde ohne heftige Anffille, bet 
denen eine solche Vorsicht ganz unbegrfindet w/ire, Zeigefi zu- 
nehmende Apathie, und zwar nicht erst: im Endstadium der 
Krankheit, wo sie bet der starken Abmagerung allerdings selbst- 
verstS~ndlich ware, s0ndern auch in frfiheren Stadien. Hierher 
gehSrt aueh das hi~ufige Verschwinden des Bellens bezw. Miauens 
im Zustande der Kachexie, daS yon Kocher  in seiner Publica- 
tion fiber Cretinismtas erw/ihnt worden ist.. Dass es sich dabei 
niCht um Recurrensl/ihmung handelte, beweist der Umstand, 
dass die betreffenden Thiere zwisehen Operation und Beginn der 
Kachexie zum Theil mit ganz klarer Stimme bellten, bezw. 
miauten, und dass diese Lauti~usserungen erst mit dem Auf- 
t re ten der Kachexie verschwinden. Ferner l/isst sich eine Re- 
currensl/ihmung auch abgesehen v0m Bellen an der At hmung 
erkennen. Es konnte slch auch nicht um eine n a c h t r ~ g l i c h e  
Sch~digung der Reeurrens handeln, etwa dutch Infection, denn 
der einzige inficirte Hund bellte langer, als die meisteu anderen. 

Meine seit der Kocher'sehen VerSffentlichung gemaehten 
Beobachtungen zeigten, dass in der Mehrzahl der Falie bei 
Katzen und Hunden jede Laut~usserung aufhSrte. Einige Thiere 
gaben jedoCh bisweilen st6hnend-gtu~nzende Laute von sich (bet 
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intacten Reeurrentes)~ andere endlich bellten bezw. miauten, 
wenn aueh selten, noeh wS~hrend gut entwickelter Kachexie wei- 
ter. Bei Katze V begann das Miauen wieder, als die Symptome 
der Tetanie verschwanden; Hund IV dagegen bellte aucla nach 
scheinbar vSlligem Verschwinden der Symptome nicht mehr. 

Das AufhSren der Laut~usserungen scheint mir demnach 
am ehesten als ein nicht constantes, abet doch hi~ufiges Symptom 
auf das Siaken der geistigen F~ihigkeiten hinzuweisen. 

Die Tetania thyreopriva der Thiere betrifft also~ soweit sich 
aus dem klinischen Bilde schliessen l~sst, das ganze Nerven- 
system, am wenigsten die peripherischen Nerven, am sts 
das Gehirn. Vergleicht man mit diesem Resultat die Ergebnisse 
der dariiber angestetlten Experimente, so finder sich Folgendes: 

1. Bei Durchschneidung eines motorischen Nerven bei einem 
yon Tetanie befatlenen Thiere hSren alle Bewegungserseheinungen 
in den yore betreffenden Nerven versorgten Muskeln auf. (S chill.) 

2. ~Naeh Durchschneidung des Rfickenmarkes (Ende des Dor- 
salmarkes nach hinten) bestehen die fibrill~iren Zuckungen und 
Cloni in den hinteren Extremit~ten fort, die starken epileptischen 
Anfs besehr~nken sich jedoeh nur auf die vordere KSrperh~lfte. 
(Munk.) 

Aus der Beobaehtung von Sehiff  ergiebt sich, dass die mo- 
torischen Symptome central bedingt sind. Die Experimente von 
Munk lassen sehliessen, dass ein Theil der motorisehen Sym- 
ptome seinen Sitz im Riiekenmark hat, ein anderer Theil jedoch 
im Gehirn. Nebenbei will ich bier noch bemerken, dass die 
Beobachtung yon Munk betreffend das Fortdauern motorischer 
Reizerscheinungen in der hinteren KSrperhKlfte nach Riicken- 
markdurehschneidung die Ansicht D r o b n i k ' s  fiber die Tetanie 
umstSsst. W/tren nehmlich die Kr~mpfe refiectorisch yon der 
Wunde ausgelSst, w~e Drobnik meint, so kSnnten sic unmiig- 
lich naeh Rfickenmarkdnrchtrennung in der hinteren KSrperh~lfte 
noch auftreten, well ja tier sensible Theil des Reflexbogens yon 
den Reflexcentren der hinteren~ d. h. caudalen Riiekenmarksh~lfte 
abgetrennt w~re. 

Klinische Beobachtung und physiologisches Experiment ver- 
legen also den Sitz der Tetanie in das ganze Nervensystem mit 
vorwiegender Betheiligung der centralen Apparate, undes  fragt 
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sich nur noch, ob und welche anatomischen Veri~nderungen zu 
erwarten seien. 

Es kommen dabei haupts~chlich folgende Punkte in Betracht: 
1. Die tetanischen und epileptiformen Anfs 
2. Die zwischen den eigentlichen Anfs auftretenden, his 

zum Exitus sich steigel"nden nervSsen Symptome. 
3. Die allgemeinen schweren Erniihrungsst5rungen. 
Der erstgenannte Factor, die acuteu Anfi~lle, li~sst durchaus 

keine unatomischen Ver~nderungen mit irgend welcher Wahr- 
scheinliehkeit erwarten. Dass epileptiforme Anfi~lle sich Jahre 
lang wiederholen und nach schwerem Status epilepticus zum 
Exitus ffihren k5nnen, ohne dass man his jetzt eine constante 
anatomisehe Ver~nderung des Centralnervensystems gefunden 
h~tte, ist bekannt, und wir haben keinen Grund, ein analoges 
Verhatten nicht auch hier zu vermuthen; es w~re fibrigens sehwer 
deukbar, dass zwischen den Anf~illen vSllig freie Zeiten eintri~ten, 
wenn die betreffenden Centra wirklich anatomisch geseh~idigt 
w~renl). Diese Anfs sind vielmehr~ wie sehon t Iors ley be. 
tout hat, als funetionelle ~Neurosen aufzufassen. 

Unter dem zweiten Punkt verstehe ich die verschiedenen, 
zwischen den Anf~llen auftretenden und sieh gegen den Exitus 
zu stelgernden Symptome, wie die zunehmende Stupidit~t, die 
constante Steifigkeit der hinteren Extremiti~ten~ die Flexions- 
contractur der Vorderpfoten u. s.w. Ihnen kann zum Theit sehr 
wohl eine anatomisehe Ver~nderung zu Grunde liegen, obschon 
nieht in allen F~llen. So sah ich eine Flexi()nseontracttu" der 
Vorderpfoten l~ugere Zeit bestehen, um dann wieder zu ver- 
schwinden. Daraus l~sst sich vermuthen, dass der Contractur 
aueh keine organisehe Ver~nderung der nerv~isen Elemente zu 

1) Das Vorhandensein yon Epilepsie mit vSllig f re ien I n t e r v a l l e n  bei 
grob-anatomischon Hirn~er~nderungen, wie Narben, Cysten~ Tumoren~ 
bildet durchaus keinen Beweis gcgen die Annahme, dass aus einer 
hlsto]ogischen Ver~nderung der centralen nervSsen Elcmcnte eine dau- 
ernd% nicht intermittircnde Veriinderung der Function hervorgehea 
mfiss% denn jene grob-anatomischen Ver~ndcrungen nehmen in solchen 
Fiillen ohne Heerdsymptome moist nicht die Stelle der Centra ein~ 
sondern finden sich in mehr odor weniger director hTachbarschaft der- 
selben~ wobei die Centra selbst histologisch normal sein kSnnen und 
nut tempor~r abnorm gereizt werden; 
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Grunde gelegen habe. Da abet, wo Solche Ver~inderungen mSglieh, 
vielleicht sogar wahrscheinlich sind? ist noch nicht gesagt, dass 
sie mit unseren Untersuchungsmethoden gefunden werden kSnneu. 

Der dritte in Frage kommende Punkt ist die allgemeine 
Ern~hrangsstSrung mit hochgradiger Abmagerung, Anfangs oft 
mit gutem Appetit, bezw. Gefri~ssigkeit, spi~ter mit Nahrungs- 
verweigerung und Hunger combinirt. Ist auch der Hunger ein 
Factor, der in den weniger aeut verlaufenden Fs das Bild 
der Tetanie wesenttich 5eeinfiusst, so darf man ibm doch nicht 
zu viel Bedeutung beimessen. Das KSrpergewicht nimmt aller- 
dings scheinbar bei reinen Hungerversuchen gleieh rasch ab~ wie 
bei Tetanie, doeh haben eben die tetaniekranken Thiere hie Yon 
Anfang an gehungert~ sondern im Gegentheil oft Anfangs recht 
gut gefressen. Ferner gehen weder Katzen noch Hunde in der 
Regel schon nach 1--2 Wochen an Hunger zu Grunde, sondern 
sie leben meist 3--4 Wochen. 

Da abet immerhin eine gewisse Inanition vorhanden ist, so 
miisste dieser Factor bei der Untersuchung des Rfickeumarkes 
sehr in Betracht gezogen werden, wenu wirklich die Inanition 
im Centralnervensystem so bedeutende Ver~inderungen hervor- 
rufen wfirde, wie sie Rosenbach  beschrieben hat: Rogowi t sch  
hat denn auch seine Befunde Yon R o s e n b a e h ' s  Hungerbefunden 
zu unterscheiden versucht. Verschiedene Untersuchungen haben 
nun abet in den meisten yon Rosenbach  fiir pathologiseh ge- 
haltenen Veriinderungen postmortale Erscheinungen nachgewiesen, 
ein Urtheil, das, wie wit sehen werden, grSsstentheils auch fiir 
Rogowi t sch  gilt. 

Um das Gesagte kurz zusammenzufassen, bereehtigt uns als0 
das klinische Bild der Tetanie durchaus niCht~ mit Bestimmtheit 
schwerere histologische Ver~nderungeu der nervSsea Elemente zu 
erwarten. 

II .  I t i s to log ische  U n t e r s u c h u n g .  

1. Conserv i rungs-  u n d  F~rbungsme thoden .  

Der Besprechung der Untersuchungsresultate will ieh elne 
kurze Angabe der bei den Untersuchungen verwendeten Conser- 
virungs- und FKrbungsmethoden voranschieken; 
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Zur Conservirung der Nervenfasern, besonders der Markscheiden, sowie 
fiberbaupt zu Uebersichtshildern fiber alle Bestandtheile des Centralnerven- 
systems a, urde die bis jetzt ffir diesen Theil der Histologie noch immer fast 
ausschliesslich benutzte und ffir ersteres unfibertroffene Chromsalzh~irtung ge- 
w~hlt und zwar in Form:der Hi~rtung in M/ i l l ePseher  F l f i s s igke i t .  Um 
ihr die grSsste Leistungsf~blgkeit zu geben~ verfuhr ich folgendermaassen: 

Das mit Chloroform leieht narkotisirte Thier wurde auf dem Operations- 
tische fixirt, eine Carotis freigelegt, oben und unten abgeklemmt, durch- 
schnitten und am eentralen wie am peripherisehen St/iek mit einer mit Hahn 
~erschliessbaren Canfile versehen. Nun wurde die centrale Canfile geSffnet 
und das Blut herausgelassen, his es nieht mehr floss, und die hthmung 
spiirlieh wurde. Sofm't wurde nun  in die peripherische Canfile, also gegen 
das Gehirn zu~ ~ffiller'sche FlfissJgkeit ~on K5rpertemperatur unter m~ssigem 
Druek injicirt, welehe das Thier sofort tSdtete und gleiehzeitig die fixirende 
und conservirende Wirkung auszufiben begann. Dann wurde abwechselnd 
in die centrale und die peripherisehe Canfile so viel MfitlePsche F1/issigkeit 
injicirt, als die ausgeflossene Blutmenge betragen mochte. Als Kriterium 
galt (]as Ansfliessen yon mit Blut gemischter ]~Ifiller'scher Flfissigkeit aus 
der Cruralvene. Es waren dazu je nach der GrSsse des Hundes etwa 300 
his 600cram nSthig, bei Katzen ein Drittel bis die tli~lfte dieser Menge. 
Nach der Injection wurdcn die Arterienenden unterbnnden und das Central- 
nervensystem mSglichst raseh und sehonend herausgenommen, in kleinere 
Stfick e zerlegt and ,einige Wochen in ~I/iller'seher Flfissigkeit (anfangs ti~ff- 
tich, sp~ter wSchentlich gewechselt) im Br/itofen bei 37~ gehiirtet. Daran 
schloss ~sich obne Auswhsserung Alkbholhiirtung (theils im Halbdunkel, theils 
im vSlligen DunkeI~ naeh :H. V irchow),  erst in Alk~oh01 ~on 90--95 pCt., 
dann in Alkohol absol,, nnd endlich die gcwShnliche Celloidineinbettung. 
huf diese Weise wurde conservirt: Das Centralnervensystem yon ]:Iund I, II, 
:LV,. Controlhund I ,  Controlkatze I. --= Hund III, Katze I~ II, III dagegen 
wurden todt aufgefunden and sofort mit der warmen Fllisslgkeit in beschrie- 
bener Weise: injicirt,_ Von dem spontan zu Grunde gegangenen Affen wurden 
etwa �89 Stunde naeh dem T0de kleinere Stfickchen Centralnervensystem in 
NIfiller'sche Flfissigkeit e~ngelegt. Die Injection musste unterbleiben, well 
einzelne Theil6 ~on Him und Rfickenmark auders behandelt werden sollten. 

~usserdem babe ich imAnsehluss an Niss l ,  F r l e d m a n n  und andere 
Autoren noch fo]gende Flfissigkeiten benutzt, wobei  stets n u r  kleine Stficke 
sofort naeh der Section eingelegt *urden: 

1. Alcohol absolutus~ mi t  liachheriger Celloidineinbettung, verwendet 
bei.I~und V, Controlhund II und  III, Katze IV und V~ Controlkatze II  und 
bei dem Affen.. 

2. 1Oproeentige Salpeters~iure; nachdem dieselbe 1--1�89 Tage eingewirkt 
hat, wurden die Stficke in steigendem Alkohol ausgeWasehen und in Celloidin 
eingebettet. Angewendet bei: den oben genannten Katzen und dem Affen. 

3. :7procentige Sublimatl5sang (nicht 10procentigei wie T r z e b i n s k y  
irrthiimlich angiebt; HgCI~ 15st sich nehmlich n u r i n  1 :15 Wasser). Naoh 
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6tfigiger Einwirkung Nachhartung und Auswaschung in steigendem AlkohoI 
(60--100pCt.), dem 0,5pCt. Jod zugesetzt ward% ebenfalls 6 Tage ]aug, 
dana Ceiloidineinbettung. Angewendet bei den so eben genannten Hunden 
and dem Affen. 

Nut versuchsweise warden verschiedene Osmiumsiiure-Miscbungen ver- 
wendet~ nehmlieh : 

1. lprocentige Osmiums~.ure. 
2. Flemming'sches Gemiseh (Chromosmiumessigsaure). 
3. Hermann~sehes Gemisch (Platinchlorid-Osmiumessigsiiure)~ 
Ich stand jedoch yon ibrer Verwendung za pathologischen Untersuehnngen 

ab~ well auch die in Bezug auf die Durchtr~nkung der B15cke relativ grin- 
stigste lprocentige Osmiumsaure noch sehr langsam und unvollstandig ein- 
dringt. Einzig die auf F~irbung der frisehen Zerfallsprodukte der 5Iarksehei- 
den durch Osmiumsgure aasgehende Methode yon Marchi  and Alfer i  wurde 
bei Katze V und Hand V ausgedehnter in Anwendung gebracht. 

Zur M a r k s c h e i d e n f ~ r b u n g  wurde theils die Pal~sche F~rbung mit 
Nachf~rbung in ammoaiakalischem Carmin~ hanptsiieh|ieh aber die neueste 
Modification der Weiger t ' schen F~rbung mit Selgnette-Salz-Kupferung ver- 
wende% die ich naeh ~ersehiedenen u am eiafachsten folgender- 
maassea eombinirte: Die bei Zimmeriemperatur etwa 12 Stunden in der Farbe 
gelegenen Schnitte wurden kurz in Wasser gespiilt, dana �88 Minuten (je 
nach der Dieke des Schnittes and der Dauer der vorgangigen F~rbung) in 
die gewShnlich~ Weigert ' seh~ Ferrieyankalium-Borax~Ssung gebraeht, nach 
Dentliehwerden der Zeichnung (schwarz auf hellbraun) in destillirtem Wasser 
einige ~inuten gut gespiilt, in 5proeentiger wi~sseriger EosinlSsung 1 Minute 
lang nachgefiirbt, in 95proeentigen hlkohel mSglichst kurz entw~ssert~ in 
OriganumSl anfgehellt and in Xylol-Canadabalsam conservirt. Diese letztere 
Behandlung liefert ganz gleiche Resultate, ~ie die Weiger t ' sche  Behand- 
lung mit Carbolxylol und AnilinSlxylol~ ist aber einfaeher, Die auf diese 
Weise erhaltenen Bilder sind ahalich, wie die naeh Pal 'scher Methode mit 
Carminnachfgrbung erhaltenen; die feinstea markhaltigen Fasern sind aber 
besser gef~rbt, als nach Pa l ,  w~hrend die EQsinunterfgrbung weniger scbarf 
nnd leuchtend ist~ als Carmin~ abet ffir Orieatirungspr~parate vii]lig geniigt. 
Ein Vortheil ist die relative Raschheit und Einfachbeit der Pr0cedur. 

Als vorzfigliche Fi~rbung ffir atle TheiLe des Gentralnervensys~ems mit 
sehSner Kernf~rbung wurde bei allen ttartu~gsmethoden H~matox'~]in-Eosin 
in saurer LSsung verwendet~ das ein naeh den Conservirangsmethoden etwas 
versehiedenes, aber stets vorzfigliehes Bild liefert. Nach Hartung in Mfiller- 
seher Flfissigkeit kam besonders zum Stadium der Axeneylinder auch Far- 
bung mit ammoniakalischem Carmin zur Anwendung~ die nach Vorbehand- 
lung der Schnitte mit concentrirter wiisseriger ChiorzinklSsung w~thrend 24: 
Stunden and Naehbehandlung tier gefarbten Schnitte w~hrend 12--24 Stun- 
dan mit 5 pro eentiger Essigs~ure (naeh K 0 s s o w i t s c h) ausserordentlieh seharfe 
und schSne Pr~parate giebt~ anch w enn die Objeete in gewohnter Weise in 
Alkohol nachgeh~rtet ~aren. 
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Zur isolirten F~rbung der Ganglienzellcr~ und gleichzeitigen Darstellung 
ihrer feinen Structurverh~ltnisse diente die Ni s sl'sche Mcthylenblaufiirbung, 
die in der yon Edinger  angegebenen Wcise ausgef/ihrt wurde, mit dem 
einzigeu Unterschied, dass ich die Stficke nicht direct aus dem Alkohol auf- 
klebte und schnitt, sonderu naeh der Alkoholh~.rtung in gewohnter Weise 
2--3  Wochen in Celloidiu einbettete und dann schnitt. Auf diese Weiss 
erh~lt man feinere, gleiehm~issigere Schnitte und kanu auch grbssere Stficke 
uatersuchen, a]s dies nach den Angaben yon Edinger  mbglich ist. Ferner 
halten sich die Blbeke viol l~nger, ohne zu schrumpfen, als die direct aus 
Alkohol aufgesetzten Stficke. Die Schnitte wurden nach der F~rbung in 
Benzin-Colophonium eingelegt, statt in Canadabalsam; aber auch so blassea 
die Ganglienzellen manehmal rasch ab, ohne dass ich einen bestimmten 
Grund finder~ konnte, w~hrend andere Pr~iparate sich besser hieltem Jeden- 
fails ist es gut, die Scbnitte stets bald zu untersuchen. 

u wurde auch mit Pikrocarmin, Pikronigrosin, Nigrosin, 
Dahliaviolett und anderen Anilinfarben gef~rbt, doeh waren die Resultate 
hie besser, seltea nur so gut, wie die mit den obengenannten Methoden er- 
haltenen, so dass ich nicht n~her darauf eingehe. 

Andere ~Iethoden babe ich nicht versueht, theils weiI sic keine gani 
constanten Resultate geben, wie die Merckel'sche F~rbung; die Goldf~rbung 
yon Freud, die Saffraninfiirbung yon Adamkiewicz,  theils weil gerade 
die Structur der Ganglienzellen und tier hxencylinder, auf die es mir be- 
senders ankara, verdeckt wird; das letztere ist bekanntlieh besonders bei 
den Impr~ignationsmethoden yon Golgi der Fall, welche andererseits in 
einer frfiher ungeahnten Weise Lieht in den Zusammenhang der einzelnen 
Bestandtheile des Nervensystems gebraeht baben. 

2. Z u r  H i s t o l o g i e  des  n o r m a l e n  C e n t r a l n e r v e n s y s t e m s .  

Die Kiirze, mit der aueh die neuesten und besten Lehr- 
biicher der Anatomic des Centralnervensystems die Eigenschaften 
des Gangllenzellenprotoplasma behandeln, veranlasst reich, in 
dieser ganz besonders auf die Untersuehung der Ganglienzelten 
geriehteten Arbeit  etwas ausffihrlicber auf diesen Gegenstand ein- 
zugehen. Es handelt sich dabei haupts~chlich um zwei Punkte :  

a) die Fitrbbarkeit des Protoplasma, 
b) die Struktur desselben. 

Einige andere, das normale Centralnervensystem betreffend:e Beob- 
achtungen werden im folgenden Absehnitte berfihrt werden. 

a. Die Fiirbbarkeit  des Protoplasma.  

Seit tier Anwendung yon F~rbungen bei der Untersuchung 
des Centratnervensystems fiel  es nicht nur auf, dass der Kern 
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der Ganglienzelle sich mit Kernfarben relativ weniger intensiv 
f/irbt, als der Kern der meisten anderen Zellarten, sondern be- 
sonders auch, dass sich Kern und Protoplasma verschiedener 
Ganglienzellen gewissen Farbstoffen gegenfiber verschieden ver- 
halten. Der Erste, weleher auf dieses Verhalten genauer achtete, 
war Mauthner .  Derselbe ging allerdings etwas weir, wenn er 
auf die verschiedene F/irbbarkeit der Ganglienzellen gleich eine 
physiologisehe Eintheilung derselben zu grfinden versuchte. 
S t i eda  erkl~irte sich gegen diese Auffassung und Deiters  wies 
in seinem klassischen Werk darauf hin, class der Zusammenhang 
der Zellen mit den verschiedenen Elementen des Nervensystems 
ffir ihre Classificirung ungleich wiehtiger sei, als jene, wie er 
annimmt, der Sch~rfe des Experimentes entbehrenden F~rbungs- 
versuche. Dieselbe Stellung nahm K51liker ein. Karabano-  
w itsch sah ~hnliche Tinctionsverschiedenheiten im Rfiekenmark 
des Frosehes und fasste die blassen Zellen als embryonalen ent- 
sprechend auf. DenisSenk: 0 unterschied sp~ter in seiner ver- 
gleichenden Arbeit fiber das Kleinhirn die Zellen naeh ihrem 
Verhalten zu H~matoxylin und Eosin, ebenso Bevor in einer 
Arbeit fiber den gleichen Gegenstand. Henle sah und besehrieb 
beim mensehtichen Gehirn /ihnliche Unterschiede, die er als 
Altersverschiedenheiten der Zellen auffasste. Hu brieh sah Kerne 
ohne deutliehes Protoplasma in blasenartigen Lficken liegen, 
wenn er menschliches Gehirn tier Einwirkung yon Wasser aus- 
setzte. Forel  land i n  der grauen Substanz des Nagergehirns, 
besonders im centralen HShlengrau, blasse Zellen, deren Proto- 
plasma bisweilen so weir schwand, dass nut noeh ein Kern in 
einer runden Gewebslfieke lag. Er hielt sie nicht ffir blosse 
Kunstprodukte, sondern ffir vital bedingt. Sparer beseh~iftigte 
sieh Ganser in seiner Arbeit fiber das Maulwurfsgehirn wieder 
mit diesen blasenf5rmigen Zellen, und karn zn dem Schluss, 
dass sie als Kunstprodukt aufzufassen seien. Weber sah der- 
artige Zellen im Rfickenmark und wollte sie yon den ,,freien 
Kernen" yon Deiters  abgetrennt wissen, ihren nervSsen Cha- 
rakter hervorhebend. (Es scheint mir fibrigens aus der Arbeit 
voa Dei ters  nicht unbedingt hervorzugehen~ dass er diese Zel- 
]en den Bindegewebszellen zutheilt.) Einige Arbeiten fiber ex- 
perimentelle Pathologie aus Petersburg, in welehen F~irbungs- 
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differenzen an den Ganglienzellen als pathologisehe Ver~nderungen 
gedeutet wurden, gaben Anlass zu einer eingehenden Arbeit fiber 
diese und vcrwandte Fragen, nehmlich zu dan Untersuehungen 
"con Kreyssig.  Derselbe h~ilt die Zellen mit blassem Proto- 
plasma ffir besonders empfindlieh und weich. Sic sollen beson- 
ders h~iufig bei jugendliehen Thieren und am zahlreiehsten im 
Lendenmark und Halsmark vorkommen. Im wesentlichen be- 
zeiehnet er aber die Differenzen als postmortal bedingt. Gegen 
diese letztere Ansehauung trat nun Fleseh in einer Reihe yon 
Arbeiten auf, die theils yon ihm selbst, theils unter seiner Lei- 
tung ausgeffihrt wurden (Untersuchungen yon K0neff, Gitiss, 
K o t l a r e w s k y ) .  Er kommt zu dem Resultat, dass gewisse auf 
chemisehe Unterschiede zurfiekzufiihrende F~rbungsditIerenzen 
existiren, die nieht als blosse Artefaete aufzufassen sind, sondern 
als dutch Entwickelungs-, Senescenz- and vielleicht Functions- 
ver~inderungen beeinfiusst. Trzebinsky ,  der im Ansehluss an 
die Arbeiten yon Kreyssig und Fleseh den Einfluss verschie- 
dener Hs auf das Centralnervensystem genaue r prfifte, 
konnte, ohne sieh bestimmt auszuspreehen, doeh den Gedanken 
nicht abweisen, dass es sieh nieht um Kunstprodukte, sondern um 
vitale Differenzen handeln mSchte. H. Virehow, der ziemlieh 
gleiehzeitig auf die zahlreichen blassen Zellen der Substantia 
gelatinosa aufmerksam machte, gelangte hinsiehtlich ihrer Be- 
deutung zu keinem bestimmten Schluss. Mehr teehnisehes In- 
teresse hat die letzte, fiber diesen Punk~ ersehienene Mitthei- 
lung yon Kaiser,  class diese blassen Zellen dureh Naphthylamin- 
braun leicht darzustellen seien. 

Hervorzuheben ist, dass alle in der oben stehenden fibri- 
gens durchaus nicht ersehSpfenden Zusammenstellung genannten 
Arbeiten das Vorkommen erheblieher Fiirbungsdifferenzen der 
Ganglienzellen am normalen  Thior eonstatiren. 

Dass diese Frage nicht schon jetzt abgekliirt ist, kommt 
wohl daher, dass in den letzten Jahren die Versilberung der 
Ganglienzellen nach Golgi immer mehr in Anwendung gebracht 
worden ist, eine Methode, bei der Fi/rbungs- und Sirukturverh~lt- 
nisse des Protoplasma vSllig verdeckt werden. 

In Folgendem sell nun versucht werden, in kurzen Z/igen 
alas wiederzugeben, was ieh bei Untersuchung des normalen Cen- 

Archiv L pathol. Anat. Bd. 133. ttft. 3. 34 
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tralnervensystems yon Katze und Hund gefunden habe. Der 
Beschreibung warden in erster Linie die dutch Hi~rtung in Miil- 
ler'scher Flfissigkeit gewonnenen Pr~parate zu Grunde gelegt, 
sehon deshalb, well die oben erw/i, hnten Arbeiten meist mit 
Chromsalzh'~rtung ausgefiihrt wurden, und well diese in der That 
auch die Differenzen sehr gut zur Darstellung bringt. Zum Vor- 
aus sell noch bemerkt sein, dass ohne Berfieksichtigung des noeh 
sehwebenden Grenzstreites zwischen Ganglienzellen und Gliazellen 
diejenigen als Ganglienzellen bezeichnet werden, welehe dutch 
einen (meist) bl~schenfSrmigen Kern yon 5- -25  ~ Durehmesser 
mit deutliehem KernkSrperchen ausgezeichnet sind. Ob and wie 
viele von den ,freien Kernen ~ (Dei te r s )  oder ,K~irnern" nervSs 
sind, des kann nur durch Untersuchungsmethoden bestimmt wer- 
den, welche ffir unsere pathologischen Untersuchungen bis jetzt 
nicht verwerthbar sind (bes. die Methode yon Golgi). 

Auffallendere Differenzen als der Kern bietet des Proto- 
p lasma der Ganglienzellen dar. Es sell deshalb zuerst be- 
sproehen werden. Sowohl bei Hiimatoxylinf~rbung, als bei Be- 
handlung mit ammoniakalischem Carmin und anderen Farbstoffen 
(z. B. Eosin, Saffranin) zeigen sieh die einen Ganglienzellen gleieh- 
miissig dunkel gefiirbt. Andere dagegen zeigen nut einen blassen, 
kaum bemerkbaren Farbton. Zwischen diesen Extremen finden 
sieh - -  wenigstens an gewissen Stellen - -  verschiedene Ueber- 
gangsformen. Der versehiedenen Intensit~t der F~rbung ent- 
spricht in der Regel eine Verschiedenheit in der Struktur, wenn 
man nach Chromsalzh~rtung iiberhaupt yon einer solchen spre- 
ehen darf. WKhrend die dunkeln Zellen in der Regel ziemlich 
homogen aussehen, zeigen die hellen Exemplare eine mehr oder 
weniger deutliche KSrnelung. Bisweilen zeigen sieh Verschieden- 
heiten bei ein und derselben Zelle~ in der Weise, dass entweder 
die eine H~ilfte der Zelle dunkler ist, als die andere, oder h~u- 
tiger so, class eine schmale, helle Zone den Kern umgiebt, bis- 
weilen aueh die ganze Zetle ums~umt, wKhrend die dazwisehen 
liegende breite Zone dunkler gef~rbt ist. Aueh durch gewisse 
Formverh/iltnisse unterscheidea sich die dunkeln yon den hellen 

Zellen. Erstere zeigen meist mehr and deutliehere Forts~tze, 
letztere bieten dagegen h~ufiger rundliche Yormen dar. Ferner 
findet sich bei den dunkeln Zellen nieht selten deutliche Sehrum- 
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pfung und auch Vacuolisirung, w~ihrend die blassen Zellen weder 
das eine, noeh das andere deutlleh erkennen Iassen, wohl abet 
h~ufig, besonders an feinen Sehnitten, einen kSrnigen Zerfall~ 
der zu unscharf begrenzten Liicken~ ja zu v~i]ligem u 
den des Protoplasma ffihren kann. •ieht selten sieht man den 
urspr~inglieh vom Zellleib eingenommenen, ringsum seharf be- 
grenzten Raum nut noch yon einigen radis veto Kern zur Peri- 
pherie verlaufenden bJassen Bi~lkehen eingenommen. In den 
so gebildeten Lficken findea sich bisweilen einzelne einkernige 
Leukocyten, bezw. deren Kerne. Dasselbe ist der Fall in den 
Retractionslfieken der dunkeln Ganglienzellen, sowie in dem dieht 
an einer Zelle liegenden Gewebe. Die Zahl dieser Leukoeyten 
kann bei Vorderhornganglienze]len am normalen Thief auf 12 
und mehr steigen. Im Protoplasma der mittleren und helleren 
grossen Vorderhornzellen finden sieh oft Haufen feinster dunkel- 
blauer K~irnchen (bei HKmatoxylinffirbung). Braunes oder gelbes 
Pigment enthalten die Ganglienzellen in der Regel weder beim 
Uund, noeh bei der Katze, wohl abet beim Affen. Die gdisse- 
ten Protoplasmaforts~tze zeigen das gleiehe Verhalten~ wie die 
Hauptmasse der Zellen. 

Zu beriieksichtigen ist nun noch der Kern. Derselbe er- 
seheint in der Mehrzahl der Ganglienzellen als kugeliges, oder 
ellipsoidisehes Bl~sehen yon re]ativ geringer F~rbbarkeit, und 
zwar ist die Farbe racist um so dunkler, je kleiner der Kern 
ist. In seinem Innern enthi~lt er ein grosses~ rundes Kernk~ir- 
perchen, das meist eine bis mehrere helle Stellen enthKlt, die 
als sogenannto Vacuolen gedeutet werden. Die grSsste derselben, 
etwa ~-veto Durehmesser des Kernk~irperehens einnehmend, ent- 
sprieht wohl dem als Nueleolulus bezeiehneten Gebilde. Neben 
dem Kernk~irperehen findet man bei der H~rtung in Miiller'seher 
Flfissigkeit noch kleinere und viel blasser gefKrbte Kiirnehen~ die 
sich bei Alkoholfixirung bezw. aueh Behandlung mit Salpeter- 
sKure oder Sublimat deutlieh als Knotenpunkte eines ziemlieh 
sp~irlichen Chromatinnetzes darstellen. Dasselbe steht oft in 
Beziehung zum Nucleolus, was zu den Angaben fiber FortsKtze 
des Kernkiirperchens geffihrt haben mag. Neben diesen sehSn 
ausgebildeten, meist hellen Kernen~ die sieh haupts~chlich in 
den Zellen mit he]lem oder m~issig gef~rbtem Protoplasma fin- 
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den, fallen aueh beim normalen Thier unregelm~ssigere Kerne 
auf, und zwar finden sich die verschiedensten Ueberg~nge yon 
g~nz scharfer zu etwas unbes~immter Contourirung und von 
kreisrunder Begrenzung zu welligem bis deutlich dreieekigem, ja 
beinahe gelapptem Umriss. Diese unregelmgssigen Kerne sind 
in der Regel erheblieh dunkler gef~rbt, als die scharf bl~ischen- 
fSrmigen, und lassen die innere Struktur, KernkSrperchen und 
Chromatinnetz, viel weniger deutlich erkennen. Bemerkenswerth 
ist, dass sie sieh haupts~chiich in den ganz dunket gef~rbten 
Zellen finden, seltener in mittelstark gefiirbten und gar nicht in 
den ganz hellen. Oefter richter sich ihre Form dabei nach der- 
jenigen der Zelle (z. B, Dreieekform bei den Pyramidenzellen der 
Grosshirnrinde). 

Bei den anderen, eben genannten H~rtungsmethodcn er- 
seheint der Kern in der Regel ebenfalls als Bl~schen. Doeh 
kommen auch da abweichende Formen vor. 

Eine kurze Durehsieht der Haupttheile des Centralnerven- 
systems mit Rficksieht auf den F~rbungsgrad der Zellen ergiebt 
folgendes Resultat: 

Im Ri ickenmark  zeigen die grossen multipolaren Vorder- 
hornzellen sowohl im Kern als im Protoplasma alle Ueberg~nge 
yon dunkeln Zellen und unregelmiissigem Kern bis zu farblosem 
Protoplasma mit hellem, scharf begrenztem Kern, alierdings mit 
Vorherrschen der mittelstarken Fgrbung und der regelm~issigen 
Kerne. Nach dem Hinterhorn hin und in demselben finden sieh 
h~ufig etwas kleinere, li~ngliehe, sonst ghnliehe, meist ziemlieh 
dunkle Zellen. Daneben finder man vereinzelt in der ganzen 
grauen Substanz, ganz besonders zahlreich abet in der Substan- 
tin gelatinosa Rolandi kleinere blasse Ganglienzellen mit wenigen 
meist in der Lgngsrichtung des Riiekenmarks verlaufenden, oder 
ohne siehtbare Forts~itze. 

Im ver l i inger ten  Mark finden sich ~hnliehe Verh~ltnisse. 
Die Zellen der motorischen Kerne zeigen mit geringen Ab- 
weiehungen i den Charakter der grossen Vorderhornzellen, die- 
jenigen der sensiblen Kerne, Vagus,'Glossopharyngeus, Aeustieus, 
Trigeminus sind meist kleiner und gleichm~ssiger dunkel gefis 
Daneben finden sich wieder theils zerstreut, theits um den Cen- 
tralkanal gehauft, theils in der Substantia gelatinosa golandi 
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zahlreiehe kleine ganz blasse Zellen mit wenig siehtbaren Fort- 
s'~itzen. 

Im Kle inhi rn  f~rben sich die Purkyne'sehen Zellen meist 
ziemlich gut, mit Ausnahmen, w~ihrend sich Zellen yon schwa- 
cher Fii.rbung ziemlich zahlreich in der moleculi~ren Schicht fin_ 
den. In der KSrnerschicht erkennt man die KSrner, ohne deut- 
liches Protoplasma, dann die mit Eosin f~rbbaren, yon Denis- 
senko auch als Zellen bezeiehneten, netzartig verbundenen Ge- 
bilde ohne deutliche Kerne und endlich deutliche Ganglienzellen 
mit blassem Protoplasma. 

]m Grosshirn,  d. h. in dessert Rinde, f~irbt sich das Proto- 
plasma der meisten Pyramidenzellen schlecht. Zwischen diesen 
blassen Zellen finden sich, besonders in den tieferen Schichten, 
bei den grossen Pyramidenzellen, abet aueh vereinzelt bis in die 
oberfl~chlichen Schichten hinaus Zellen, die sich ganz dunkel 
f/~rben. Die Forts~itze der letzteren Zellen fiirben sich wie die 
Zellen selbst dunkler ,  als alas umgebende Grundgewebe, w~h- 
rend die hellen Zellen sammt ihren Forts~tzen sich dutch ihre 
hel lere  Farbe veto Grundgewebe abheben. Da die letztere 
Zellform bedeutend riberwiegt, so erscheint oft die ttirnrinde 
yon einem hellen Kanalsystem durchzogen, dessen Hauptrichtung 
senkrecht zur Hirnoberfl/~che s teh t . - -Von den Kernen gilt aueh 
hier das in der allgemeinen Uebersicht Gesagte. Sind sic un- 
regelm~ssig, so herrscht racist die Dreidckform vet. Ueberg~nge 
von einer Form in die andere kommen aueh hier vor, sind abet 
viel weniger h~ufig, als bei den grossen Vorderhornzellen. 

Die Constanz dieser Befunde auf allen Sehnitten bei allen 
untersuchten Thieren sprieht, wie schon Flesch  betont, mit 
aller Entschiedenheit dafrir, dass den genannten Differenzen nicht 
zuf/illige postmortale H~rtungs- und Fixirungsunterschiede, son- 
dern vitale Eigenthrimlichkeiten zu Grunde liegen. Auch der 
Umstand, class die besehriebenen Differenzen boi den intra vitam 
mit Mfiller'scher LSsung injicirten und also sofort durchtr~nkten 
Thieren so gut vorkam, wie bei dem erst einige Stunden post 
mortem injicirten oder den ohne Injection in Miiller'scher LSsung 
gelegten Stricken, l~sst eineErkliirung tier Differenzen durch 
blosse ttiirtungsverschiedenheiten mit grosset Wahrscheinlichkeit 
ablehnen. Endlich w~ire es nicht leicht erkt~rbar, warum ge- 
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wisse Zellen sich von den anderen so sehr unterscheiden sollten 
trotz der gleichen iiusseren Bedingungen, wenn nicht eine vitale 
Differenz zu Grunde l~ige. 

Ist diese letztere Ansehauung riehtig, so werden sieh die 
Gangliefizellen wahrscheinlich auch bei anderen Hi~rtungsmetho- 
den yon einander unterseheiden. Dies ist nun zweifellos der 
Fall. 

In Betracht kommen Alkoholh~rtung entweder rein, oder 
naeh Fixirung tier Objecte in lOproeentiger Salpeters'~ure oder 
7procentigem Sublimat. 

Wenn Trzeb insky  jene auffallend sehwaeh gef~rbten Gang- 
lienzellen des Riiekenmarks bei hlkohol- und Sublimatbehand- 
lung, Sowie an frisehen Pr~paraten nicht finden konnte, so hatte 
er insofern Reeht, als dieselben nicht in gleicher Form erschei- 
hen, wie in Pr~paraten naeh Chromsalzh~rtung. Sie unterschei- 
den sieh aber nichtsdestoweniger ganz deutlieh von den anderen 
Zellformen. W~hrend nehmlich die grossen V0rderhornzellen des 
Rfickenmarks und die ihnen im Bau entspreehenden Zellformen 
anderer Stellen ein in ganz bestimmter Weise differenzirtes 
Protbplasma zeigen, s o  sieht man yon den kleineren blassen 
Zellen bei den genannten Hi~rtungsmethoden moist nut den Kern. 
Das Protoplasma ist in geringer Menge vorhanden, und, we es 
iiberhaupt erkennbar ist, oft gleich gef~rbt, wie das umgebende 
Gewebe, was seinen Nachweis erschwert. In der Grosshirnrinde, 
we bei Hi~rtung in Mfiller'seher L~isung die blassen Zellen sich 
in ausgesproehenster Form finden, sind die Verh~ltnisse Nr die 
Beurtheilung der Befunde etwas sehwieriger. 

Auf die angedeu~eten Unterschiede sell bei Anlass der Be- 
sprechung tier Zellstruktur eingegangen werden. 

b. Die Struktur des Protoplasma. 

Die ersten Angaben fiber eine complieirtere Struktur dos 
Ganglienzellenprotoplasma machte S t i l l ing ,  der Nervenfasern 
und Zellen aus Ieinen RShren zusammengesetzt sein liess. Sp'~- 
ter sahen Re mak,  Leydig,  Beale  und Andere theils coneen- 
trische, theils naeh den Zellforts~tzen bin gerichtete feine Strei- 
fung des Protoplasma, ohne dabei yon Fibrillen zu sprechen. 
Einen r fibrill'~ren Bau boschrieb zuerst F r o m m an n, 
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der ein Complicirtes System yon F~den mit ihren Hiillen auf- 
stellte, die yore Kern und Kernk~rperchen ausgehen sollten. 
M. Schul tze ,  Leydig  und andere Forscher, besonders KS1- 
l iker  konnten sieh yon dem letztgenannten VerhMten nicht 
fiberzeugen. M. Schul tze  nahm ffir das Protoplasma der Zelle 
und ihrer Forts~tze an, dass in demselben Fibrillen, bezw. Fi- 
brillenzfigc verlaufen, zwischen welche in die Grundsubstanz 
feine, in Reihen angeordnete Kiirner eingelagert seien. 

B utzke modifieirte diese Anschauung dahin, dass er die 
KSrnerreihen ffir varieSse Anschwellungen yon Fibrillen erkl~rte. 
A r n d t  dagegen wollte yon einem fibrill~ren Ban nichts wissen, 
sondern liess in einer nicht differenzirten Grundsubstanz Elemen- 
tarkfigelehen sich als Ausdruck der Zellfunction in Li~ngs- und 
Querreihen ordnen. Diese Reihen yon Elementarkfigelchen ent- 
sprachen offenbar den KSrnerreihen yon Schul tze  und den Va- 
rieosit~iten yon Butzke.  Nun trat Boll gegen jede Fibrillen- 
theorie auf, indem er die Ganglienzellen des elektrischen Lap- 
pens yore Torpedo als fein granulirt, ohne pr~formirte Fibrillen 
beschrieb~ dieselben Zellen, welche Schul tze  ebenfalls in fri- 
schem Zustande untersucht als fibrill~r bezeichnete. From- 
mann und sp~ter Schwalbe  nahmen einen reticuli~ren Bau des 
Protoplasma an~ auf den die yon M. Schul tze  angenommene 
fibrillate Struktur zuriickzufiihren sein sollte. 

Trotz dieser abweichenden Ansichten scheint der fibrill~re 
Bau mit diesen oder jenen Modificationen in den folgenden Jah- 
ren allgemein angenommen worden zu sein. " 

Niss l  kommt nun das grosse Verdienst zu, in unsere Kennt- 
nisse yon der Struktur der Ganglienzellen ein neues Element 
eingefiihrt zu haben. Er zeigte, dass nach einfacher Hi~rtung in 
Alkohol bei nachheriger geeigneter F/~rbung die Ganglienzelle 
deutliehe und soharfe Strukturelemente zeigt, welche bei der 
bisher fiblichen Chromsalzh~irtung nicht zu erkennen sin& Nut 
wenige haben nach ibm diese Meth0de welter benutzt, wie be- 
sonders F r i edmann  und Schaffer.  Obers te ine r  undEdin-  
get erwi~hnen sic in ihren ausffihrlichen Werken iiber das Cen: 
tralnervensystem erst in den letzten, 1892 erschienenen Auflage'n, 
Letzterer mit einer Modification der FKrbung~ die mir sehr gute 
Resultate gegeben hat. 
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Nach einer anderen, schon friiher angewandten Behandlungs- 
method% nehmlich mit Silbernitrat~ kam neuerdings Jak imo-  
witsch,  wie fi'fiher schon Schmidt~ Grandry,  Frommann,  
Arndt ,  ffir Gangl[enzelle nnd Forts~itze zur Ansicht, class die 
Fibrillen aus einzelnen Partikeln bestehen, die in der Ruhe nn- 
ordentlich zerstreut, bei Thi~tigkeit der Zelle aber so gruppirt 
wi~ren, dass nicht nur L~ngs-~ sondern auch Querstreifung auftrete. 
Es scheint, wenigstens was die Ganglienzellen betrifft~ dass Ja- 
k imowi tsch  wesentlich die nach Schul tze  interfibrill~ren 
KSrnchen gesehen hat. Auch Altmann finder in den Ganglien. 
zellen kSrnig-fibrilli~re Struktur und zwar kommt er zu dem Re- 
sultat, dass die Von ibm nach Chromosmiumfixation mit S~iure- 
fuchsin dargestellten K5rnerreihen nicht interfibrill~ir liegen~ son- 
dern dass die Fibrillen selbst in die yon ibm als Bioblasten be- 
zeichneten KSrner zerfallen. In letzter Linie kommt nun Nansen 
ges~fitzt auf Seine vergleichenden Studien wieder auf die alte 
RShrentheorie Yon S~illing in modificirter Form zuriick und 
leugnet die Existenz yon Fibrillen im Centralnervensystem - -  ob 
mit Recht, das l';isst sich heute noch nicht sagen. - -  

Da das naeh der Methode yon Nissl  erhaltene Strukturbild 
der Ganglienzellen noch nicht allgemein bekannt ist, so gehe ich 
in Folgendem genauer auf dasselbe ein, so wie ich es an nor- 
malen Katzen und gunden land. Als Paradigma diene eine 
grosse Vorderhornzelle. (Vergl. Taft XIV.) 

Dieselbe besteht aus einer sich mit Methylenblau blass 
f~rbenden nnd dadurch yon der ungef~rbten Umgebung abheben- 
den~ homogenen Grundsubstanz, in der ich eine fibrill~re Struktur 
nicht mit Sicherheit nachweisen konnte. In diese eingelagert 
finden sich die yon F r i edmann  und Kronthal  (s. unten) ge- 
nauer besehriebenen Gebild% die ich ihrer Form und Fiirbbar- 
keit wegen am liebsten als chromophi te  Spindeln bezeichnen 
mSehte (chromatische Streifen yon Friedmann).  Ffirl die Be- 
zeichnung: F ib r i l l en  scheint mir ihre Dicke :(bis 1,5t  t) zu 
gross, ihre L~nge oft zu gering und ihre Form zu unregelm~ssig, 
abgesehen davon, dass ich sie durchaus nicht mit den M. S c h u 1 tz e'- 
schen Fibrillen identificiren m~ichte. Sie besitzen eine L~inge 
yon wenigen bis 20 und mehr ~u, sind auf dem Quersehnitt rund- 
lich oder eckig~ nicht platt, and f~rben sich intensiv mit Me- 
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thylenb]au and anderen Anilinfarben, ebenso auch mit tt~matoxylin 
and, wean aueh schw~cher, mit ammoniakalischem Carmin. Bei 
Anwendung yon Oelimmersion zeigen sie etwas unregelmi~ssige, 
feinzackige R~nder, a l s  best~inden sie aus feinsten K6rnchen, 
and sind die Pr~iparate etwas stark entfiixbt, so sieht man in 
ihrem Innern blaue Punkte und gr~issere unregelmi~ssigere blaue 
Flecke, zwischen denen kleinere oder grSssere Lfieken liegen. Die 
feinen Enden dieser Spindeln seheinen h~afig aueh aus feinsten 
KSrnehen zu bestehen and h~ngen oft mit den Eaden benach- 
barter Spindeln zusammen. Ihre Anordnung in der homogenen 
Grundsubstanz zeigt folgende Eigenthfimlichkeiten: An der Peri- 
pherie finder sieh bisweilen~ abet nicht regelmlissig, eine schmale 
Zone Grundsubstanz frei yon Spindeln. Ebenso ist eine ganz 
sehmale Zone um den Kern bisweilen, besonders bei H~ma- 
toxylin- nicht sieher bei Methylenblaufi~rbung yon denselben frei. 
In der dazWischen liegenden Zone verlaufen die Spindeln nun 
im Ganzen m6gliehst parallel zur Zelloberfl/iehe. Am ZellkSrper 
selbst zeigen sie also eine mehr oder weniger eoncentrische An- 
ordnung. Naeh den Protoplasmaforts/~tzen hia verlassen sie die: 
selbe und verlaufen in der Richtung des Fortsatzes. Ein Ueber- 
gehen in den Axen~yliaderfortsatz konnte ieh dagegen in den 
wenigen F~llen, w o  ieh einen solchen deutlich erkannte, nich~ 
naehweisen. In den Protoplasmaforts~itzen lassen sie sich an 
etwas intensiv gefi~rbten Pri~paraten n0ch weithin verfolgen, in 
geringer Zahl, etwa 1 - -3 i r a  Querschnit~ neben einander gelegea. 
Sie liegen, wie sieh an Querschnitten der Forts~itze erkennen 
1/~sst, mit Vorliebe etwas nahe der Oberfi~ehe, doch nicht auf  
derselben, Sondern im Protoplasma eingebettet und bisweilen 
aueh ganz in tier Mitte desselben. 

Der Verlauf in tier Hauptausdehnung der Zelle l/~sst sich 
am seh~insten bei den spindelfSrmigen Zellen Sehen. ~ Bei den 
verschiedene Hauptriehtungen darbietenden multipolaren Zellen 
dagegen strahlt gegen jeden gr~isseren Protoplasmafortsatz bin 
ein eonvergirendes BOndel yon Spindeln aus, das im Verlauf des 
Fortsatzes immer sp~rlicher wird, indem die Spindeln theils 
verschwinden, theils donner werden. In einer mehr centra- 
lea, an den Kern anstossenden Schicht treffen sich diese Biindel 
and werden durch einzelnel Zhromophite KSrner ersetzt~ welche 
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den Durchmesser der Spindeln zeigen und wie diese aus feinsten 
KSrnchen zu bestehen seheinen. u man diese KSrner 
durch Drehen tier Mikrometersehraube in den verschiedenen 
Schichten des Schnitts, so zeigt sich, dass sie meist Quersehnitte 
yon Spindeln and nieht eigentliehe K5rner darstellen, wie aueh 
F r i e d m a n n  betont 1). 

Je naehdem der Sehnitt zur Hauptriehtung der Zelle senk- 
reeht oder parallel geffihrt wird, zeigt die Zelle einen kSrnigen, 
,,retieul~ren" oder einen streifigen, ,fibrill~ren" Bau, and wenn 
die Zelle versehiedene Hauptrichtungen zeigt, so werden die 
Spindeln 'theils l~ngs, theils schr~ig oder quer getroffen and es 
combiniren sieh beide Bilder in derselben Zelle. 

Was nun die Frage anlangt, in welcher Beziehung diese 
Spindeln and KSrner zu dem yon den friiheren Autoren, beson- 
ders yon M. Sehul tze  angenommenen Bau der Ganglienzellen 
stehen, so mSehte ich reich nut damn ~iussern, dass mir die 
dem mikroskopisehen Bilde naeh aus feinsten Kiirnehen be- 
stehenden ehromophilen Spindeln am ehesten mit dem schon 
5fret besehriebenen kSrnigen Element der Ganglienzellen in Be- 
ziehung zu stehen seheinen. Es wiirden also die Spindeln dan 
interfibrill~ren KSrnerreihen yon M. Sehul tze  entspreehen~ wKh- 
rend die Fibrillen selbst in der zwischen den Spindeln liegenden~ 
blass gefi~rbten Grandsubstanz zu suehen w~ren. 

Eine sichere Entscheidung mfisste haupts~ehlieh die Unter- 
suehung grosser Gangllenzellen geben (z. B. yore Torpedo). 

Dieser Besehreibung entJspreehen die grossen Ganglienzellen 
des Riiekenmarks, die am zahlreiehsten in den Vorderhiirnern 
vorkommen (bisher meist als motorische Ganglienzelleu be- 
zeichnet), ferner die analog gebauten, aber kleineren und h~iufig 
in e iner  l~ichtung besonders entwickelten Ganglienzellen der 
ttinterhSrner (bisher oft als sensible Ganglienzellen bezeiehnet), 
ferner die Zellen der motorischen Kerne tier Medulla oblongata 
und mit einigen Modificationen auch diejenigen der sensiblen 
Kern% sowie vide im Rfiekenmark~ besonders in der Raph% 
zerstreute Zellen. Die Zellen der oberen and unteren Oliv% so- 

l) Immerhia ist es mSglich~ dass bier bisweilea auch start der Spindeln 
grSbere chromophile KSraer voa der Dicke der Spindr v0rkommen, 
was mir an manchea Stellen wahrscheialich wurde. 
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wie diejenigen des accessorisehen (ventralen)Acusticuskerns zei- 
gen ein etwas abweichendes Verhalten, immerhin abet auch 
Differenzirung in chromophile Gebilde. Die Purkyne'schen Zellen 
des Kleinhirns lassen aueh chromophile Spindeln und streifigen 
Bau erkennen. Doch ist derselbe nie so sch~n, wie an den 
grossen Vorderhornzellen. H~ufig sieht man hier die ehromophile 
Substanz in grSsseren KSrnern" dem Kern anliegen. In der 
Grosshirnrinde entsprechen die gressen Pyramiden dem streifigen 
Typus, der sich abet moist weniger schSn darstellt, als an den 
R/iekenmarkszellen. Aueh unter den kleineren Pyramidenzellen 
zeigen einzelne eine Andeutung davon, moist abet ist ihr Proto- 
plasma diffus bli~ulich gef/trbt und enth/tlt nur einzelne blaue 
KSrner. Dasselbe gilt nun auch mehr odor weniger yon allen 
dem kleinen, blassen Typus angehSrigen Ganglienzellen in der 
Substantia gelatinosa Rolandi, wie in der Kleinhirnrinde und im 
centralen HShlengrau. Wenn sich mit der Nissl'schen Methode 
bei diesen Zellen iiberhaupt ein Protoplasma erkennen 1/tsst, so 
ist es eine schmale bl~uliche Zone eventuell mit einigen dunkel- 
blauen KSrnchen, die gelegentlich einen dunklen Santo um den 
Kern darstellen k~innen and sich in einen odor zwei feine Aus- 
l~ufer fortsetzen. 

Dies alles zeigt sich bei tier ausschliesslich nach reiner A1- 
koholh~rtung anwendbaren Nissl'schen F/~rbung, odor etwas 
weniger schSn und scharf auch bei Hiimatoxylinf/~rbung der in 
Alkohol, Sublimat odor Salpeters~ure geh~rteten Pr@arate und 
l~tsst eine Unterscheidung tier Ganglienzellen in zwei grosse 
Gruppen wohl als berechtigt erSeheinen. Dieselben unterscheiden 
sich noch durch einen weiteren Punkt, tier mir besonders bei 
der Untersuchung tier Schnitte 'nach Salpeters~ure- und Sublimat- 
h/trtung aufgefallen ist, aber entschieden auch bei der N issl'schen 
Conservirung und Fi~rbung. W~hrend nehmlich die Zellen der 
1. Gruppe, diejenigen mit deutlieher Streifenstruktnr, sich durch 
den ganzen (�89 cm grossen) Block ziemlich gleichm~ssig con- 
servirt zeigen, so bemerkt man, dass besonders in tier Gross- 
hirnrinde, aber aueh im Riickenmark und Kleinhirn die Zellen 
der 2. Gruppe in einer sehmalen (etwa 0,3--1,0 mm breiten) 
Randzone des Blockes ein bei H~matoxylinf~rbung auffallend 
dunkleres Protoplasma zeigen, als in den fibrigen, mehr central 
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ge|egenen Partien. Ferner enthalten sie aueh mehr durch Me- 
thylenblau f~irbbare Substanz. Es l~sst dies annehmen, dass das 
Protoplasma dieser Zellen einer sehr raschen Fixirung bedarf, 
um sp~ter noch der F~irbung zugs zu sein~ im Gegensatz 
zum resistenteren Protoplasma der 1. GruDpe. 

Vergleicht man nun dieses Resultat mit denjenigen yon 
8chnitten aus Mfiller'scher LSsuug, so ergiebt sich, dass gerade 
diejenigen Zellen in Miiller'scher Fliissigkeit die Form der  yon 
Forel~ Ganser  u. A. beschriebenen biasenartigen oder der you 
mir friiher a|s blasse Zellen bezeichneten Gebilde (Bin Theil der 
chromophoben Zellen yon Flesch) annehmen, welehe sich bei 
der eben beschriebenen Weise als sehr empfindlich ffir Fixirung 
erwiesen haben. 

Die Uebereinstimmung der Resultate beider [I~rtungsmetho- 
den scheint mir abel. noeh etwas welter zu gehen. Wie schon 
oben bemerkt~ finden sich unter den Vorderhornzellen alle Ueber- 
g'~nge yon dunkeln zu hellen Formen (chromophile und chromo- 
phobe Zellen von Ftesch).  Vergleicht man dleselben Zellen bei 
:Nissl'scher F~rbung, so fiillt auf, dass in verschiedenen Zellen 
die chromophileu Spindeln verschieden dicht stehen. Der ein- 
fachste Zusammenhang dieser zwei Beobachtungen scheint mir 
nun in  der Ana al/me zu ]iegen, dass :dutch Einwirkung der 
Chromsalze die Substanz der chromophilen Spindeln sich in die 
Grundsubstanz auflSst, bezw. diffundirt und auf diese Weise dem 
Protoplasma eine j e  nach der Zahl der Spindeln mehr oder wenig 
grosse diffuse F~rbbarkeit mittheilt. Dass die Spindeln aueh in 
frischem Zustande voThanden sind, ergiebt sich, wie mir scheint~ 
mit Sicherheit aus der Beobachtung Kronthal's~ die ich durch- 
aus best~tigen kannl). Dieser Ansicht ist auch F r i edm ann ,  

1) Ueberdies will ich bemerken~ dass man gelegentlich auch bei Erhiir- 
tung in Mfiller~scher Fliissigkeit Gebilde s~eht, welche offenbar den 
dutch Alkoholbehandlung erh~ltlichen Spindeln und KSrnern ent- 
sprechen~ wenn auch mit einigen Unterschieden. Ich yerweise hier attf 
die Untersuchungen yon Frl. Ko s s o wi t s ch  fiber das Rfickenmark 
eines Mikrocephalen. Dieselbe fund die motorischen Ganglienzellen des 
Riiekenmarks und der Medulla oblongata grobkSrnig nnd zwar nach 
der gewShnliehen Erh~rtung in Mfiller~seher Fliissigkeit und Spiritus. 
Ich babe selbst ihre Pr~parate mit den meinigen verglichen und finde 
nut ihre KSrner weniger scharf contourirt~ klumpiger~ und die Spin- 
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wenn er auch die leicht anzunehmende Einschri~nkung macht, 
dass (besonders bei Kaltbliite~:n ) die Form tier Gebilde dutch 
die Alkoholwirkung etwas ver~ndert werde. 

Die vorstehende Ansicht fiber den Zusammenhang der 
chromophilen Spindeln mit der F~irbbarkeit des Protoplasma bei 
Chromsalzh~irtung ist schon durch B enda angedeutet, yon Flesch 
abet bestritten worden. Benda leitet nehmlich die verschiedene 
F~rbbarkeit des Protoplasma yon verschiedenem Gehalt der Zellen 
:an gewissen, nach ibm bei Behandlung der Pr~parate mit Pikrin- 
s~ure odor mit Flemming'scher LSsung in den Ganglienzellen 
sichtbar werdenden Granula ab, die er bei I-I~rtung in M/filer'- 
scher LSsung nicht finder. Dass diese Granula mit den chromo- 
philen Spindeln, bezw. Querschnitten yon solchen iibereinstim- 
men, kann nach dem Bisherigen nicht zweifelhaft sein. Dasselbe 
gilt yon den Granula, die H. Virchow in den Vorderhornzellen 
des Kaninchens gefunden hat. Ob die Granula dagegen, Yon 
denen Flesch sagt, dass ihre Menge mit dem Grad der F~rb- 
barkeit des Protoplasma nicht zusammenh~nge, die gleichen sind, 
scheint mir nicht sichcr, denner giebt yon ihnen an, dass sie 
Boraxcarmin annehmen, nicht abet neutralen Carmin. An den 
Pr~iparaten yon Frl. Kossowi t sch  Sind die KSrner gerade bei 
letzter F~rbung am deutlichsten und ich iiberzeugte reich auch 
yon der Fitrbbarkeit der chromophilen Spindeln durch ammonia- 
kalischen (durch Stehen neutral gewordenen) Carmin. Al tmann 
hat in den Ganglienzellen der Katze Granula (feine Bioblasten) 
zu Reihen angeordnet gefunden, die der Zelle ein ithnliches strei- 
figes Aussehen verleihen, wie die chromophilen Spindeln. Aller- 
dings liegen, Selnen Abbildungen nach zu schliessen, seine KSr- 
nerreihen dichter, als ich es bei der Behandlung nach Nissl  
yon den chromophilen Spindeln gesehen habe. 

Anbangsweise will ieh bier noch einige Bemerkungen fiber zwei in der 
letzten Zeit mehrfach empfohlene ttfirtungsmittel, die lOprocentige Salpeter- 
siiure und die concentrirte (Tproeentige) w~sserige Sublimatl5sung fo]gen 
lassen, besonders im Vergleieh zur Alkohol- und Chromsalzbfi.rtung. 

delform weniger ausgepr~gt, als bei den nach Nissl'scher Bebandlung 
sichtbar werdenden chromophilen Elementen. Ferner zeigte mir Herr 
Prof. L a n g h a n s Ganglienzel|en yon ~ihnliehem grobk6rnigem Aussehen 
im menschlichen Rfickenmark bei Behandlung naeh ~Iarehi. 
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Beide conservireu die Structur der grossen Ganglienzellen (1. Typus) 
recht gut und erhalten das Kerngerfist flit nachtr~igliche F~rbung besser~ als 
Mfiller'sche LSsung, und zwar wfirde ich dem Sublimat den u geben, 
da er eine schSnere Hiimatoxy]inf~rbung erm6giicht, a}s die Saipetersi~ure 
und da er~ soweit ich beurtheilen kann, besser eindringt. Beide Methoden 
haben mir nach Celloid~neinbettung dfiunere Schnitte ergeben als blosse 
Alkoholh~rtung; ich kann nicht sagen~ aus welchem Grunde. Indessen 
stehen ihrer allgemeinen Anwendung ~erschiedene Nachtheile entgegen: 
Erstlich erlauben sie die F~rbung mit Methylenblau nicht, dann dringen 
sie nur langsam ein, so dass nur die o b e r f l ~ c h l i c h e n  Zellen der 2. 
Gruppe rasch gonug fixirt werden, um sich gut f~rben zu ]assen, und 
endlich ffihren beide Methoden h~iufig znr Bildung yon ]iistigen Kunstpro- 
dukten, die ich nirgends erwiihnt land u nd deshalb hier nicht fibergehen 
will. In der weissen Substanz allor Theile des Centralnervensystems, sowie 
sp~rlicher in denjenigeu Partien der grauen Substanz, die yon zahlreichen 
markhaitigen ]~'asern durchsetzt sind, finden sich nehmlich kuglige, rund- 
liche Gebilde yon 2 - - 5 - - 1 0 #  I)urchmosser, die sich mit H~matoxylin blau 
f~rben, bei Salpetersiiureh~irtung viol intensiver und damit st6render, als 
bei Sublimath~rtung. huffallend ist bei der letzteren, dass sie sich am 
dichtesten finden in einer etwa 150/~ yon der 0berfl{iche des Blockes entfernt 
]iegenden Schicht. Die oben angegebene Art ihres Vorkommens mit den 
markhaltigen Nervenfasern l~isst am ehesten annehmen, dass es sich um 
coagulirtes Myelin handelt. Beider S~lpeters~ure treten diese Kunstpr0dukte 
in so stSrender Weise auf~ dass ich im Ganzen auf ihre Anwendung ~er- 
zichten mSehte~ besonders~ da sie keinen Vortheil vor der Sub]imathi~rtung 
hat. Bei dieser sind diese kugligen Gebilde weniger zahlreieh und~ was 
wichtig ist, ~iel weniger stark geflirbt, so dass sie nieht so sehr stSren, 
besonders da diese ttiirtung ja ohnehin mehr nur zum Studium der g r a u e n  
Substanz verwendet wird~ wo sie sehr seh6ne Bilder giebt. Dass die Kerne 
in Sa]peters~ure und Sublima~ besser eonser~irt werden, als dutch absoluten 
Alkohol~ war nicht in auffallender Weise zu sehen. Der 1Nachtheil der un- 
vollst~ndigen, odor zu langsamen Durehtr~nkung der B15cke, welcher alien 
hlethoden~ am wenigsten noeh dem Alkohol, anhaftet, kann in gleieher Weise~ 
wie es bei der Conservirnag in ~Ifiller'scher I~Jfissigkeit geschah, dutch In- 
jection m6gliehst eliminirt werden, und zwar miisste naeh dem Verbluten des 
Thieres des noch im Gef~sssystem desselben befindliche Blur dutch ph~sio- 
logische KoehsalzlSsung ~on K6rpertemperatur ausgespfilt werden, damit es 
nicht dutch die bei Ber/ihrung mit der I!t~rtungsflfissigkeit sofort erfolgende 
Coagulation eine gleichm{issige Durchtr~inkung des Capillarsystems unmSglieh 
maeht. Diese Ausspfilung konnte be ider  Mfiller'sehen F1/issigkeit deshalb 
unterbleib~n, well sich das Blut bei Berfihrung mit derselben nieht coagulirt. 

Inwiefern nun die Unterscheidung der GanglienzeUen in zwei 
grosse Gruppen~ wie sie im Vorstehenden angedeutet worden ist, 
-~italen Verh~iltnissen entspricht, und inwieweit dies zu einer 
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Eintheilung der Ganglienzellen bereehtigt, diese Frage hat schon 
Fleseh in seinen und seiner Schfilerinnen Arbeiten beriihrt. Er 
legt besonderen Werth auf Entwickelungs-, Senescenz- und 
Functions-Verschiedenheiten. 

Neben diesen Unterschieden muss man, was in etwas an- 
derer Weise schon Arndt  betont h a l  noc, h an verschiedene 
Stadien einer gleichartigen Function denken (Erholung~ Erm/i- 
dung), die vielleicht hier ihren anatomischen Ausdruck finden. 

Nieht nur ffir die Anatomie und Physiologie, sondern aueh 
ffir die Pathologie der Ganglienzellen wird die Ber/ieksichtigung 
dieser feineren Strukturverh~ltnisse yon Nutzen sein. Die erste 
griissere derartige Arbeit ist diejenige yen Fr i edmann ,  der mit 
dieser F/~rbnng die Folgen der Aetzentziindung auf der Hirnrinde 
und sp/~ter die acute Myelitis untersuchte. Ferner wurde das 
R/ickenmark des Menschen bei Lyssa yon Schaffer  nach der 
N is s l'schen Methode untersucht. 

Der Angabe meiner Befunde an den operirten Thieren will 
ich noch kurz die Kri~erien voranschicken, an welche ich reich 
bei tier Beurtheilung der mikroskopischen Bilder hielt. Es seheint 
mir dies urn so nothwendiger, als in einer Reihe yon Arbeiten 
(Rosenbach,  v. Tschisch ,  Danilo, l~ogowitsch u. h.) his 
in die neueste Zeit postmortale Ver/inderungen als pathologisch 
gedeutet worden sind, trotz der grfindliehen Arbeiten yon Kreys-  
sig, Schul tz ,  Trzebinsky.  

3. Kr i ter ien  der pa thologischen Ver~inderungen. 

a. Die Ganglienzellen. 
Am Kern der Ganglienzel.len wird besonders die Schrum- 

pfung als pathologisch bes~hrieben, undes ist nicht zn leugnen, 
dass ein filerwiegendes Vorkommen gesehrumpfter Kerne patho- 
logisch sein kann. Doch muss ich aufmerksam machen, class 
bei alien Conservirungsmethoden, die ich gepr~ift babe, ge- 
schrumpfte Kerne, d. h. solche, die ihre Bli~schenform verloren, 
unregelm/~ssig, schmal, eckig oder zackig geworden sind, auch 
normal vorkommen, so gut wie bei Chromsalzhiirtung Kerne, die 
im Ganzen ihre rundliche Form erhalten, abet ihre scharfe Be- 
grenzung verloren haben, dass also die Formver/inderung des 
Kerns ohne andere pathologische Veriinderungen nicht ohne wei- 
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teres als krankhaft bezeiehnet werden darf. Ob es sich dabei 
um blosse Misshandlung des Kerns dureh die Schnittfiihrung, 
oder um zu starke oder zu sehwaehe Einwirkung der Conservi- 
rungsfliissigkeiten handelt, oder~ was nicht unwahrscheinlieh ist, 
zum Theil um normale vitale Untersehiede in den Kernen, das 
kann bier nieht entschieden werden. 

Ueber die Pathologie des Nueleolus habe ieh nut wenige 
Angaben gefunden und selbst keine Beobaehtungen gemacht. 
Nach F t ied m ann h~lt sich derselbe bei aeuter~ experimenteller 
Myelitis lfinger, als tier Kern, geht aber schliesslieh auch in 
Stfieke. Die dem Nueleolus yon T r z e b i n s k y  abgesproehenen 
Vaeuolen habe ieh bei verschiedenen Behandlungsmethoden ge- 
sehen; ieh miiehte jedoeh bemerken, dass es sieh vielleieht eher 
um Einlagerung stark lichthreehender, wenig f~rbbarer KSrnchen 
handelt, als um Vacuolen, wenigstens sahen sie bei Alkoholh~irtung 
bisweilen deutlieh dunkel contourirt aus. Aus Fett bestehen sie 
der Osmiums~urebehandlung nach nicht. Dei te rs  h~lt sie fiir 
postmortale Zerkliiftungsprodukte. 

Bei dem 5fter, aueh von Rogowi t s ch ,  als pathologisch 
citirten Sehwinden  des Kerns ist zu beriieksiehtigen, dass 
sehon normal in jedem Pr~parat eine Anzahl yon Ganglienzellen 
sind, deren Kern sich zuf/fllig nieht im Sehnitte befindet. Es ist 
deshalb dieses Kriterium mit Vorsicht zu benutzen unfl nut dann 
im Sinne einer pathologisehen Ver~nderung zu deuten, wenn flit 
gleiche Sehnittdieke das Verh~ltniss der kernhaltigen zu den 
kernlosen Zellen yore Normalen erheblich abweieht. Diese Z~h- 
lung ist abet nieht immer ausgeffihrt worden, wenigstens nicht 
yon I~ogowitseh. 

Kern the i lungs f igu ren  sah ieh bei meinen meist erwaeh- 
senen Versuchsthieren nie. 

Am Pro top lasm a ist es - -  Chromsalzh~rtung vorausgesetzt 
- -  in erster Linie die ve rminder te  Fi~rbbarkeit ,  welche als 
pathologisch angesproehen wurde. Da aber, wie oben ausein- 
andergesetzt wurde: die normale F'~rbbarkeit der Ganglienzellen 
ausserordentlieh verschieden ist, so w~ire ein soleher Schluss nur 
dann erlaubt, wenn Zellen an einer Ste|le, we sie normal regel- 
m~issig dunkel sind, nun hell erseheinen und umgekehrt~ oder 
wenn eine Stelle mit verschieden fiirbbaren Zellen nut helle oder 
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nur dunkle enthielte. Darauf finde ich, hat Rogowi tsch  aber 
zu wenig Rficksieht genommen. Er macht allerdings darauf auf- 
merksam~ dass sieh wenig fiirbbare Zellen aueh normal finden, 
aber nur an gewissen Stetlen, die er daher nicht weiter beriiek- 
sichtigt. Vielleieht bezieht sieh dies anf die Zellen der Sub- 
stantia gelatinosa Rolandi~ in weleher solche blasse Zellen aller- 
dings in grosser Zahl vorkommen. Dass aber helle Formen so- 
wohl unter den Vorderhornzellen~ als unter den Pyramidenzellen 
der Grosshirnrinde, die Rogowi t sch  vorzugsweise untersucht 
hat, auch normal sieh finden~ das hat er nicht erwiihnt. 

Auch die S e h w e l l u n g  der Ganglienzellen ist bei der im 
normalen Zustande so versehiedenen GrSsse dersetben schwer 
festzuste]len, wenn nicht etwa die Zelle und ihre Forts~itze eine 
auffallend gedunsene, unregeim~ssig klumpige Form darbieten, 
wie sie z. B. von F r i e d m a n n  abgebildet worden ist. 

Das Abbreehen  der P r o t o p l a s m a f o r t s s  und ihr 
Fehlen hi~ngt so sehr yon den Verh~ltnissen der Schnittffihrung 
und der guten Conservirung ab, dass es nicht leicht den patho- 
logischen Ver~nderu~gen zugezi~hlt werden k a n n .  

Das Gegenstfiek zur Sehwellung ist die S e h r u m p f u n g  der 
Ganglienzellen~ die sieh auch postmortal ausbilden kann. Ich 
miiehte die Sehrumpfung dann als sicher vital bedingt ansehen~ 
wenn an einer anatomiseh and physiologiseh begrenzten Stelle 
(z. B. Vorderhorn oder Kerne der Medulla oblongata) Start der 
normalen auffi~llig Schm~ehtige Zellen verhanden sind, welche 
"con dem Grundgewebe direct umgeben sind. Liegt dagegen die 
schmiichtige, kleine Zelle in einem grossen perieelluls Raum, 
so diirfte eine sichere Entseheidung ohne Weiteres nieht m~iglieh 
sein. Jedenfalls wird man bei einer postmortalen Sehrumiofung 
ein solches Bild erwal~ten diirfen, wenn es aueh denkbar ist~ dass 
bei vitaler Sehrumpfung ein solehes Verhalten sich ebenfalls fifidet. 

Neben der verminderten Fi~rbbarkeit und dem kSrnigen Zer- 
fall der Ganglienzellen wird als~pathologiseher Befund h~iufig noeh 
die Vaeuolisirung des Protoplasma angefiihrt. Zu ,unterseheiden 
sind von vornherein die eentralen und die peripherischen Vacuolen. 

Dass beide Formen an normalen Zellen vorkommen, ist 
schon yon versehiedenen Untersuehern (Kreyss ig ,  Flesch,  
Koneff ,  Trzebinsky~ Sehul tz ,  Dieil ,  Kopp u: A.) her vet- 

Archly fi pathol. &nat. Bd. 133. Hft. 3. 3 5  
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gehoben worden, ebenso der Umstand, dass die eentralen Vacuo- 
len viol seltener sind, als die peripherischen (Koneff) .  Ich 
konnte beides best~itigen. 

Centra le  Vaeuolen,  el. h. solche, die nahe am Kern lie- 
gen, odor wenigstens durch 
veto Zellrande getrennt sind, 
doch sicher in verschiedener 
Hunden. Entweder handelte 
am Kerne gelegene (etwa so 
zahlreiehe kleinere, im ganzen 
Ersteres sah ich in Hunderten 
Male, letzteres dagegen etwas 
Stelle sogar fast regelm~ssig. 

eine gr~issere Protoplasmasehieht 
sah ich, wenn auch nieht h~ufig, 
Weise an normalen Katzen und 
es sieh um eine grSssere, nahe 
gross, wie tier Kern), odor um 
Protoplasma zerstreute Vacuolen. 
yon Schnitten nur einige wenige 
h~ufiger und an einer bestimmten 
Es ist dies eine Gruppe yon spin- 

delffirmigen, dem I. Typus angehSrigen Zellen am unteren Ende 
der Medulla oblongata, etwas dorsolateral veto eben geschlosse- 
non Centralkanal gelegen. Diese Zellen zeichnen sich beim Hund, 
weniger deutlich bei der Katze, dutch zahlreiche, kleine, das 
gauze Protoplasma durchsetzende Vaeuolen aus. 

Viol hgufiger sind am normalen Thier die pe r iphe r i schen  
Vaeuolen,  d.h. diejenigen, welche yon dem normal nut spalt- 
fSrmigen, pericellulgren Lymphraum dureh eine nut sehr dfinne 
Protoplasmaschieht getrennt sind odor direct in denselben iib'er- 
gehen. Diese Form yon Vacuolen ist relativ h~ufig. Bald sieht 
man sie sehr gross und in geringer Zahl, bald dagegen klein 
und oft sehr zahlreich, so dass ein eigentlicher vacuol~rer Zerfall 
tier Zellperipherie entsteht, auf deren Kosten der gens peri- 
cellul~ire Raum vergrSssert wird. Bisweilen geht die peripheri- 
sehe Vaeuolisirung so welt, dass der gr5sste Theil des Zelt- 
protoplasma diesem Prozess anheimfitllt - -  alles an Zellen go- 
sunder Thiere. Vonder  durch vacuol~iren Zerfall der Zellperi- 
pherie entstandenen VergrSsserung des periceltulKren Raumes ist 
diejenige zu unterscheiden, welche dureh kSrnigen Zerfalt ent- 
steht, sowie die durch Retraction~ sogenannte Schrumpfung, der 
Ganglienzellen bedingte Form. Letztere zeiehnet sigh dadurch 
aus, class die seharfrandige, dunkel gef~rbte Ganglienzelle nut 
dutch wenige, dieke Protoplasmafortsi~tze mit dem umgebenden 
Gewebe verbunden ist, w~hrend beim vacuol~ren Zerfall der 
Peripherie sich zwischen dem intacten Zellcentrum und dem 
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Rand des Grundgewebes ein feines, reiches Balkenwerk yon ra- 
di~ren Protoplasmaf~den zoigt. Bisweilen ist es nicht Ieicht~ 
centrale und peripherische Vacuolen zu trennen. Noch schwerer 
ist es aber, normale und pathologische Vacuolen zu unterschei- 
den, oder fiberhaupt den Bew~is zu erbringen, dass beobachtete 
Vacuolen pathologiseh seien. Von peripherischen Vacuolen wird 
man dies kaum je wagon, yon centralen nut dann~ wenn sio 
auffallend h~ufig auftreten, wie dies nach 8 t i eg l i t z  z. B. in der 
Umgebung yon Entzfindungsheerden der Fall sein sell. 

Die Beobaehtung, dass am normalen Rfickenmark an einigen 
Stellen die Vacuolen viol hiiufiger waren, als an anderen, liess 
daran denken, dass mechanische L~sionen, wie leichte Zerrung 
und Quetschung einen Einfiuss auf diese Verhgltnisse ausfiben 
kSnnte~ Ding% die aueh bei sorgfgltigem Herausnehmen der Or- 
gane nicht vSllig zu vermeiden sind, wobei ich natfirlich yon 
jeder groben Verletzung dieser Theile absehe. In dieser Hin- 
sicht hat jedenfalls die yon S t ieg l i t z  neuerdings angewendete 
H~rtung des Riiekenmarks in situ ihre Vorzfige. Ein fiber diese 
Frage angestelltes Experiment ergab jed0ch , dass Quetsehen und 
Zerren des Rfickenmarks vor der Chromsalzhi~rtung nut grebe 
Zerreissungen im Pr~parat, nicht abet feinere Vergnderungen 
an ~Nervenzellen und Nervenfasern bewirkt. Die pericelluli~ren 
Ri~ume wnrden durch diese mechanisehen Lgsionen nicht ver- 
gr~ssert und die Zel len-und Nervenfasern fiberhaupt, so welt 
zu beurtheilen war, nicht gesehi~digt. 

Die GrSsse der perieelluli~ren Ri~ume li~sst sieh kaum 
als pathologisches Kriteriura verwerthen, denn sie h~ingt zu sehr 
yon der in Anwendung gebrachten Hi~rtungsmethode und yon 
uns nicht ngher bekannten ZufS.11igkeiten ab, Chromsalzh~rtung 
li~sst diese R~ume relativ weir erscheinen, aueh bei Sublimar 
Und Alkoholhgrtung findet man sie noch deutlich ausgesi)rochen ~ 
wghrend sie sieh bei Salpetersiiure auf ein Minimum redudren. 
Vacuolen zeigen dagegen normal die droi  letztgenannten Metho- 
den selten odor gar nicht, so class bei ihnen die Vergr5sserung 
des pericellul~ren Raumes auf Retraction des Protoplasma zurfick: 
zuffihren ist. 

~Nur ganz ausnahmsweise sab ich bei reiner Alkoholh~irtung 
einze]ne Vacuolen an Purkyne'schen Zellen yon Hund V (vergl. 

35* 
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Fig. 9) und an ganz vereinzelten grossen Ganglienzellen in der 
Raphe der Medulla oblongata you Katze V. Da Vacuolen, wie 
gesagt, bei Alkoholhilrtung normal kaum vorkommen~ so ist es 
mSglich, dass die betreffenden Zellen erkrankt gewesen sind. 
Jedoch kaun ich der Seltenheit wegen diesem Befund keine grosse 
Bedeutung beimessen. F r i e d m a n n  sieht die Vacuolenbildung 
bei Alkoholh~rtung auch als pathologisch an; ob er sie zugleich 
aueh ftir intra vitam entstanden hiilt, geht aus seiner Arbeit 
nicht hervor. 

Bei Sublimath~rtung sieht man 5fter an gesunden und kran- 
ken Thieren die pericellul~ren R~ume yon einem feinen Balken- 
werk durchzogen~so dass sie aus Yacuolen zu bestehen scheinen; 
doeh ist hier noch eine deutliche Grenzlinie der Zelle vorhandeu. 
Die Spindeln sind im ZellkSrper an der Grenze in regelm:~issiger 
Weise angeordnet, so dass man das naeh aussen sieh anschliessende 
feine Balkenwerk nut als coagulirten Inhalt tier perieellut~ren 
Spalte ansehen kann. 

Ieh besehri~nke reich hinsiehtlieh der Ganglienzellen auf 
diese Bemerkungen, da nur die erw~hnten Bilder bei der Beur- 
theilung meiner Prgparate in Betraeht kommen. Beztiglieh der 
anderen, viel wichtigeren Yer~nderungen der Ganglienzellen bei 
neuter Entziindung, wie sie dutch die Nissl 'sehe Methode er- 
kanut werden, verweise ieh auf die Arbeiten yon F r i edmann .  

Ieh komme ferner auf die Anhg~ufung yon einkernigen 
Leukoey ten  in den perieellul~ren und perivascul~ren P~umen 
zu sprechen. Popoff  hatte diese Erseheinung in der Hirnrinde 
bei Typhus:beobaehtet und fiir pathologisch gehalten, Herzog 
Carl yon Bayern wies jedoch naeh, dass sich nieht nur bei den 
versehiedensten Krankheiten, sondern auch am gesundeu ttirn 
eine mehr oder weniger grosse Zahl (his 8)Leukocyten im peri~ 
cellul~ren Raum einer Pyramidenzelle finden kSnne, dass also 
dieser Erscheinung ke ine  pathologisehe Bedeutung beigemessen 
werden diirfe. Ferner machte er daraaf aufmerksam, dass diese 
Leukocyten hie, wie Popoff  annahm, in's Protoplasma tier 
Ganglienzelle eingewandert zu finden seien, sondern stets nur 
angelagert vorkommen. 

Dasselbe gilt yon tier Rundzellenansammlung im perivaseu- 
!~ren Raum und im Centralkanal. 
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Trotzdem finden sieh nun noeh bis auf Rogowi tseh  hn- 
gaben in der Literatur~ welche aus der beschriebenen Leuko- 
cytenanh~ufung einen pathologiSchen Befund machen. 

Ich konnte die Befunde yon Herz0g Carl in Bayern nm" 
besti~tigen. Auch normal kommt nicht selten um die griisseren 
Ganglienzellen eine ganz deutliehe Anh~ufung yon einkernigen 
Zellen vor; an den 1)yramidenzellen zi~hlte ieh bis zu 67 um grosse 
Vorderhornzellen i 0 " 2 0  U~id mehr, Nie fafid ieh sie in das 
Protoplasma der Ganglienzel|e ganz eingebettet, 5fter dagegen in 
eine tiefe Delle eingesenkt. Auch um die Gef~sse und bisweilen 
im Centralkanal land ich eine gewisse Zahl von Rundzellen. Es  
geht daraus hervor~ dass man nicht bereehtigt ist, derartigen 
Befunden eine pathologische Bedeutung beizumessen, wenn sie 
nieht in auffallend hohem Grade ausgepri~gt sind. 

Aehnlich steht es mit der Bedeutung der Vlelfach als pa- 
thologischer Befund notirten kleinen Hgmorrhagien hauptsiiehlieh 
in der grauen Substanz. Ieh land dieselben mehrmals sowohl 
bei gesunden~ als bei kranken Thieren. Von Bedeutung seheint 
mir~ dass sie stets ganz frisch waren, d. h. vSllig unveri~nderte 
rothe BlutkSrper enthielten, und dass ihre Umgebung keine Ver- 
~nderungen zeigte. Sie mussten also ganz kurz vor, oder wi~h- 
rend des Todes entstanden sein. Die Vermuthung lag nahe, 
dass die Injection mit Miiller'seher Flfissigkeit unter etwas zu 
starkem Druck geschehen und deshalb die Ruptur einiger Ca- 
pillargef~tsse veranlasst hgtte. Dies liess sich abet dadureh ~us- 
sehliessen, dass sich dieselben auch bei nicht injieirten Thieren 
fanden. Man h~tte also eher an so zu sagen intra mortem, in 
Agone entstehende Blutungen zu denken, naeh Analogie der 
Erstiekungsblutungen. Jedenfalls ist ihre Deutung als path01o- 
giseher Befund zum Mindesten gewagtl). ' 

1) Nebenbei will ich noch einen Befund erw~ihnen~ den ich besonders bei 
den Hunden (normalen Und tetaniekranken) gemacht~ bis jetzt abet 
nirgends erw~hnt gefunden habe. Es handelt sich urn eigenthiimliche~ 
mit Eosin~ Hiimatoxylin, Carmin ziemlich stark f~rbbare KSrper~ die 
ein hellbraunes~ nach Wei g er t'scher F~rbung schwarzbraun erschei- 
nendes Pigment in Form yon feiaen KSrnchen enthalten, Von einem 
Kern konnte ich nichts entdecken. Die Form ist kuglig his keulen- 
fSrmig~ der Dm'chmesser 20--30/~. Sie finden sich ausschliesslich im 
Boden der, Rautengrube~ etwas median yore Vaguskernl gelegen~ gerade 
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4. His tologischer  Befund bei den oper i r ten  Thieren.  

In Folgendem soil das Resultat der an den tetaniekranken 
Thieren ausgefiihrten Untersuchungen des Centralnervensystems 
- -  der Kfirze und Uebersichtlichkeit wegen in Form einer Ta- 
belle - -  zusammengefasst und durch einige Bemerkungen erkl~rt 
werden. 

Thief. 

Hund I. 

HuM II. 

Hund [II. 

tlund IV .  

Conservirung. 

Miiller'seheFlfissig- 
keit. 

Mfiller'seheFlfissig- 
keit. 

Mfiller'sehe Flfissig- 
keit, 

Mfiller'seheFlfssig- 
keit. 

Rfiekenmark. VerI~ingertes Mark. 

In denPyramiden-u ] 
derstrangbahnen unbe- 
deutende Queltung der 
Axeneylinder. Sonst 

normal. 
Veto Dorsalmark auf- 
w~rts hauptsiiehlieh in 
d. tlinterstrfmgen starke 
Ausweitung dec Mark- 
seheiden mit Sehrum- 
pfung des Axencylin- 
ders. Sonst normal. 

Niehts Besonderes. 

Erweiterung der Mark- 
seheiden mit Schrum- 
pfung der Axeneylinder 
in den ginterstriingen. 
Geringe Quellung yon 
Fasern in d. Pyramiden- 
Vorderstrangbahnen. 

Nichts Besonderes. 

In dem unterenTheil 
in den Hinter- und 
Seitenstr~ngen die 
Fortsetznng der Fa- ~ 

serquellung des 
Rfiekenmarks. 

Sonst niehts Beson- 
derek. 

Ausser einer An- 
deuiung yon Axen- 
eylinderquellung in 
den unteren Partien 
finder sich nichts 

Abnormes. 
Normal. 

in der Gegend des Sehlusses des Centralkanals nach unten bin, ferner 
noeh im Nucleus funiculi graeilis. Ob sie sieh mit Methylenblau wie 
Ganglienzelten fiirben, konnte icb nicht sieher eruiren. Bei H~ima- 
~oxylin-Eosinf~rbung zeigen sie eineu viel mehr in's RSthliehe gehen- 
den Ton und sind eher intensiver gefi~rbt, als die umgebenden Ganglien- 
zellen. Einmal sah ieh an einem derartigen Gebi!de zwei dfinne Fort- 
s~tze, so dass es einer Genglienzelle sehr iihnlieh sah. 

Kleinhirnrinde 
und Gross- 
hirnrinde. 

Nichts Beson- 
deres. 

Ia der tiefen 
Rindenschicht 
des Grosshirns 

stellenweise 
stark ausge- 

sprocheno 
Lenkoe~ten- 

anhiiufung um 
d. Pyramiden- 
zellen, Sonst 
nichts Beson- 

deres. 
Nichts Beson- 

deres. 

Niebts Beson- 
deres. 
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Thier. 

gund V. 

Affe. 

Katze I. 

Katze II. 

Katze IlI. 

Katzc IV. 

Katzo V. 

Conservirung. 

Alcohol abs. Subli- 
mat 7pCt. Methode 

yon Marchi. 
Gehirn u. verli~nger- 
tcs Mark u. R/icken- 
mark in Mfil]er'sche 
Flfissigk., Rficken- 
mark fernerinAlko- 
hol, Salpetersiiure~ 
Sublimat, Osmium- 

si~ure. 
Mfilier'sche Flfissig- 

keit. 

Mfiller'sche Flfissig- 
kcit. 

MfiHer'sche Flfissig- 
keit. 

Hirn, Med. oblong., 
P~/ick enmark in Alc. 
abs., letzteres auch 
in HN03, Osmium- 

s ~ u r e  u .  s. w.  

Methode yon 
Marchi. 

Rfickcnmark. 

Nichts Abnormes. 

Kleine Extravasate be- 
sonders im Dorsalmark. 

Sonst normal. 

Unbedeutende Axen- 
cylinderquellung im 
Dorsalmark. Kleine 
tti~morrhagien besond. 
im Lendenmark und 
Dorsalmark. Grosse 
pericellul~re R~iume. 
Grosse pericellul~re 

R~nme. 
Grosse pericellul~re 

Riiumc. 
Im Dorsalmark in den 
Seitenstrang - Grund- 
b/indeln Quellung der 
Markscheiden. Sonst 

normal. 
Nichts Abnormes. 

Yerl~ngertes Mark. 
Kleinhirnrindo 

und Gross- 
hirnrinde. 

Nichts Abnormes. 

Kleine Extravasate 
in der grauen Sub- 
stanz. Sonstnormal. 

Etwas Ausweitun 
einzelner Mark- 

scheiden. Kleine 
tt~morrhagien in d. 
l:IShe der XII - -X 

Serne. 

Normal. 

KIeine Hi~morrha- 
glen. Sonst normal. 

Normal. 

Nichts Abaormes. 

Nichts Abnor- 
mos. 

Nichts Beson- 
dotes. 

Nichfs Beson- 
deres. 

Normal 

Normal. 

Normal. 

Wie man aus der Tabelle ersieht, ist das Resultat der Unter- 
suchungen an den G a n g l i e n z e l l e n  eigentlich als negativ zu 
bezeichnen. Weder im Riickenmark und der Medulla oblongata, 
noch in der Gross- und Kleinhirnrinde fand ich Bilder, die nor- 
mal nicht vork~men. Es machen in dieser Beziehung die H~r- 
tungsmethoden keinen Unterschied. Allerdings ist zu bemerken, 
d a s s e s  manchmal schwierig ist, fibor diese Verhifltnisse sicher 
zu urtheilen. Ab und zu schien es mir,  als ob die Zahl der 
Zellen mit unregelm~ssigen, unscharf begrenzten Kernen, mit 
peripherischen Vacuolen, ferner auch die pericellul~iren R~ume in 
einzelnen Pr~paraten yon operirten Thieren grSsser sei, als bei 
normalen. Doch ergab der Vergleich mit  den Prs der 
letzteren, class ein in Zahlen ausdriickbares abnormes Verhi~|tniss 

Nichts Abhor- 
r u e s .  
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der vdrschiedenen Zellformen und Veriinderungen nicht nachweis- 
bar war, das den pathologisehen Charakter eiuer solchen Stelle 
h~itte beweisen kSnnen. Ferner sah ich bei'm Affen bet de r  
Nissl'sehen Behaudluug der PrSoparate ab und zu Bilder, welche 
etwas an die yon Fr iedmann  beschriebene homogene Schwel- 
lung und an den kiirnigen Zerfall der Ganglienze!len erinnerten. 
Bet ersterer sell veto Zellcentrum ausgehend allm~ihlich die gauze 
Zelle durch eine homogene Masse ersetzt werden, welche nach 
der Peripherie fortsehreitend die normale Protoplasmastruktur 
zerstgrt. Beim kSrnigen Zerfall 15sen sich die chromatisehen 
Streifen nach Fr i edmann  in einzelne kleinere, kr~iftig f~rbbare 
KSrnchen auf, die spgter ihre F~rbbarkeit verlieren und tier 
ganzen Zelle ein feinkSrniges Aussehen geben. 

Ich sah sowohl Gauglienzellen, bet denen sich eine yon 
Spinde!n und KSrnern freie perinuele~ire Zone land, als auch in 
anderen F~llen solche, die statt Spindeln nur KSrner aufwiesen. 
Es kSnnte dies als Beginn der genannten Degenerationen aufge- 
fasst w erden. Immerhin sind die Bilder so wenig ausgespreehen, 
class sic ganz gut n0ch im Bereich des normalen liegen kSnnen. 
Die Spindeln kSnnen z. B. nur quer getroffen sein und auf diese 
Weise KSrner darstellen. Ferner finden sich bet Zellen mit 
wenig Spindeln dieselben mi~ Vorliebe mehr nach der Peripherie 
bin. Ein Control-Afro stand mir leider nicht zur Yerfiigung. 

Ueber die vereinzelten Vaeuolen bet Itund V und Katze V 
habe ieh reich sehon oben ausgesproehen. 

Diese letzten Benierkungen ~ndern an der Thatsache nichts~ 
dass meine Befunde an den Ganglienzellen der eperirten Thiere 
der Hauptsache nach negativ waren. Dabei ist es ganz gut 
mSglich, dass unter dem Einfiuss der Kachexie gewisse sehon 
normal vorkommende Erscheinungen an den Zellen etwas h~ufiger 
auftreten, wie dies SChultze in der Arbeit yon Kreyss ig  fiir 
die Vergiftungsversuche herv0rgohoben hat. 

Dieges Resultat steht im Gegensatz zu den Befunden yon, 
LSwenthal ,  Alber ton i  und Tizzoni  und yon Rogowitseh. 
Der GrUnd liegt theils darin, dass die genannten Forscher zur 
Beurtheilung des als pathologisch zu bezeiehnenden einen an- 
deren Maassstab anwendeten, als dies im Vorstehenden gesehe- 
heft; igt~ thetis ist 'aueh die Conservirungsmeth0de nicht so zu- 
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verli~ssig gew+sen, wie in den hier ausgefiihrten Versuchen, wo 
durch Einspritzung in das Thief im Moment des Todes bei 3S ~ 
tier Miiller'schen. Fliissigkeit die hSchste Fixirungs- uad Conser- 
virungsf/~higkeit gegeben wurde. 

Etwas anders verh~lt es sieh mit den m a r k h a l t i g e n  Ner- 
venfasern.  Hier sind wirklich Ver~nderungen nachweisbar. 
Rogowitsch sah Quellung der Axencylinder in den Ursprungs- 
biindeln der vorderen Wurzeln, und Kopp haupts/ichlich in der 
Pyramiden-Seitenstrangbahn, sowie zerstreut an verschiedenen 
Stellen der Medulla oblongata. 

Auch mir ist bei einigen operir~en Thieren (tIund I - - IV,  
Katze I) an einzelnen Stellen eine leichte Quellung der Axen- 
cylinder aufgefallen; doch erreichte sie hie den yon Kopp be- 
schriebenen Grad, nehmlich das 3--4fache des normalen Durch- 
messers und zeigte nicht die bei Carminf~rbung in den Kopp'-  
schen Pr~iparaten auffallende Abnahme der Fi~rbbarkeit mit 
Zunahme des Durchmessers. Es handelte sich vielmehr Um 
Axencylinder, welche das normale Mt~ximalmaass nicht oder nut 
wenig iiberschritten, und die Ver~nderung bestand eher darin, 
dass sich an gewissen Stellen solche maximal dicke Axencylin- 
der in grSsserer Zahl fanden, als an entsprechenden Stellen nor- 
maler Thiere. Da nun aber, wie schon Arnd t  hervorhebt, bei 
Hunden und Katzen die Dicke der Axencylinder sehr wechselnd 
ist, so ktinnte man fiir meine Pr~iparate noch bezweifeln, dass 
bier wirktich eia pathologischer Zustand vorliegt, um so mehr, 
da ich die Ver~nderung nicht bei allen operirten Thieren und 
auch wo sio vorhanden war, nicht ingleichm/~ssjger Localisation 
gefanden babe. Ich muss diese Frage also ungelSst lassen, will 
abet auch das Vorkommen einer derartigen Veriinderung nicht 
leugnen, da sie doch yon den beiden genannten Forschern in so 
auffallender Weise gesehen worden ist. " . . . . . . .  

Dass bei meinen Thieren etwa durch die soforfige injection mit 
Mfiller'seher LSsung eine postmortale Quellung verhindert worden 
ware, ist mir nicht wahrscheinlieh, da gerade bei dem Affen, bei 
dem alas Centralnervensystem etwa �89 Stunde nach dem Tode ohne 
injection einfaeh in Miiller'sche Fliissigkeit eingelegt wurde, und 
bei Katze II und III, welche erst einige Stunden nach dem Tode 
injicirt warden, jede Quellung tier Axencylinder vermisst wurde. 
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Etwas anders steht es mit der zweiten Ver~inderung, tier 
Quellung der Markscheiden, auf die ich hier noch etwas genauer 
oingehen will. Die Combination der dureh L~ings- und Quer- 
sehnitte mit den verschiedenen Fi~rbungsmethoden, besonders 
Carmin und Pal-Carmin gewonnenen Bilder ergiebt Folgendes: 
Die im Uebrigen normale Markscheide welter sieh an einer 30 
bis 50 tt langen Stello auf den doppelten his dreifachen Durch- 
messer (10 bis 15tt) aus. Der Axencylinder, in diesem Gebiet 
5fret deutlieh unregelmiissig in Form und Fs mit Car- 
rain, besonders oft blass, zeigt im Ganzen den normalen Durch- 
messer. Moist legt er sich beim Eintritt in die blaseu- oder 
spindelfSrmige Ausweitung seiner Hfille tier einen Seite der Mark- 
scheidenwand an; seltener durchsetzt er etwas gewunden oder 
auch ziemlich direct den Hohlraum. In letzterem lassen sich 
bisweilen kSrnige blass gefi~rbte Massen als Spuren einer coa- 
gulirten Flfissigkeit finden. Diese yon mir bei normalen Thieren 
nicht beobachtete Ver~nderung wurde am genauesten an Hund II 
studirt, we sie die grSsste Ausdehnung zeigte. In den IIinter- 
str~ngen des Brustmarkes an einzelnen Fasern beginnend nahm 
sie nach oben successive zu, bis in der Halsanschwellnng ein 
grosser Theil der Hinterstrangfasern sowie einzelne Fasern der 
fibrigen weissen Substanz, besonders der Vorderstriinge, sich be- 
theiligt zeigten. Im unteren Thoil der Medulla oblongata war 
die Erscheinung an Hinter- und Seitenstrangfasern noch deutlieh, 
war abet weder in alas Corpus restiforme, noch in die Schleife 
welter zu verfolgen. 

Ich babe aueh die Pr~parate von Kopp auf diese Ver~nde- 
rung hin durchgesehcn. Sie finder sich bier ganz in tier gleichen 
Form. Vielleicht gehSrt auch das hierher, was Kopp fiber einen 
Theil der gequollenen Axeneylinder sagt. Er sieht nehmlich hie 
und da einen sehr feinen Axencylinder noeh yon einer blass 
rothen Masse umgeben, wobei er annimmt, dass hier nut die 
peripheriseho Rindensehicht gequollen wi~re. Es w~re also hier 
eine feinkSrnige, fiir Carmin in geringem Grade empfS.ngliche 
Masse zwisehen den Axeneylinder und die erweiterte Markscheide 
getreten, wie ieh sie mehr ausnahmsweise und hie in dieser 
Ausdehnung an meinen Pr~iparaten gesehen habe. Da es in- 
dessert nieht ausgeschlossen ist, dass sich eine solehe Ver~nde- 
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rung noch in der ersten Zeit der Einwirkung der erh~rtenden 
Flfissigkeit ausbilden kann, und da sie vereinzelt aueh beim nor- 
malen menschlichen Riickenmark gesehen wird, so wurde sic 
yon Kopp nicht weiter berficksichtigt. Einen solchen Ursprung 
der beschriebenen Ver';inderung halte ich bei Vergleichung der 
verschiedenen Versuchsthiere, soweit es meine Pr/iparate betrifft, 
nicht ffir wahrseheinlich. Ist sie demnach auch wahrscheinlich 
kein Kunstprodukt, so ist sie doch bei der Kachexie durchaus 
kein regelm~issiger Befund; ieh sah sie n u t  bei Hund II und 
IV und Katze I und III, und zwar ohne constante Localisation. 
Wenn sie auch da, we sie vorkommt, nicht ohne klinische Sym- 
ptome bleiben mag, so kann sie doeh nieht als wesentlich ffir 
die Tetanie angesehen werden, sondern sie stellt nur eine nicht 
seltene Begleiterscheinung derselben dar. 

Die Untersuehung des Centralnervensystems tier an Tetania 
thyreopriva erkrankten Thiere hat also keine einzige Vergnde- 
rung ergeben, welche durch eonstantes Vorkommen berechtigen 
wfirde, sie mit irgend einem typischen Symptom der Tetanie 
in ~;tiologische Beziehung zu setzen. Damit ist nicht gesagt, 
dass alles~ was yon den oben genannten Untersuchern gefunden 
worden ist, ausschliesslich einer mangelhaften Conservirung und 
der Verwechselung von pathologisehen Verii~nderungen mit tt~ir- 
tungsprodukten zur Last zu legen sei. Ich gebe vielmehr zu, 
dass sich Einzelnes findet, das als pathologisch gedeutet werden 
kann und vielleioht sogar muss. Jedenfalls ist man aber nicht 
berechtigt, aus dem Wenigen eventuell als pathologisch zu 
Deutenden eine Encephalomyelitis parenchymatosa subacuta zu 
machen, wie es Rogowitsch gestfitzt auf seine Befunde thut. 

Zum Schluss tier Arbeit sei es mir noch gestattet~ die 
Hauptresultate derselben in einige kurze Sgtze zusammenzu- 
fassen. 

Exper imen te l l e s .  

1. Die Tetania thyreopriva ist die ziemlich constante, aller- 
dings dutch Modification der Ern~hrung oft einer Milderung 
fs Folge der Totalexstirpation der Schilddr/ise bei Katzen 
und Ilunden. 

2. Sie ist dnrehaus nicht die Folge yon Nebenverletzungen 
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am IIalse odor yon irgend welchen mit der Operation als solcher 
odor dem Wundheilungsprozess in Zusammenhang stchenden Vor- 
g~ngen. 

3. Sic hat den Charakter einer Vergiftungserscheinung des 
ganzen Nervensystems mit ungleich grSsserer Betheiligung des 
Ccntralnervensystem% speciell des Gehirns. 

4. Zwischen Schilddriise und Milz besteht weder beim Men- 
schen, noch bei den von mir benutzten Versuchsthieren ein com- 
pensatorischer Zusammenhang. Milzhypertrophie tritt also bei 
Thyreoidektomie in kcinem Stadium der Kachexie auf. 

His to logisches .  

5. Der verschiedenen Fiirbbarkeit der normalen Ganglien- 
zellen liegen nicht nur Unterschiede in der Conservirung, son- 
dern uuch vitale Differenzen zu Grunde. Die Fiirbungsunterschiede 
h~ngen wahrscheinlich mit dem verschiedenen Gehalt der Zelleu 
an geformten chromophilen Elementen zusammen. 

6 .  Das Centralnervensystem der an Tetania thyreopriva zu 
Grunde gegangenen, oder nach schwcrcr Erkrankung in verschie- 
denen Stadien getSdteten Thiere (Katzen, Hunde, Affen) zeigt 
mit den heutigen Mitteln der Untersuchung keine Ver~inderungcn, 
welche das typische Bild odor einzelne Hauptsymptome desselben 
bedingen kSnnten. Die Befunde, welche als pathologisch auf- 
gefasst werden kSnnten, sind inconstant und stellen nut eine 
Begleitcrscheinung~ nicht die anatomische Grundlage der To- 
tunic dar. 

Meinem hochverehrteu Lehrer und gewesenen Chef Herrn 
Prof. Langhans spreche ich zum Schluss noch meinen atlfrich- 
tigsten Dunk aus ffir die mir bei dieser Arbeit gewilhrte Unter- 
stiitzung. 

L i t  e r a t u  r. 

a. Zur Kachexiefrage. 
(Da Horsley ia seiner in der Festschrift ffir Virchow erschienenen aus- 
ffihrlichen Arbeit eine erschSpfende Zusammenstellung der diesbezfiglichen 
Literatur giebt~ so beschriinke ich reich auf die Angabe der yon mir eia- 

gehender ber/icksichtigten Arbeiten.) 
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Erldgrung der Abbildungen. 
Tafel XIV. 

S~immtliehe Figuren sind mit der homogenen Immersion ~T yon W i n k e l  
mit Ocular 1 gezeichnet. (VergrSsserung 600.) 

Fig. 1. Ganglienzelle aus dem Hinterhorn eines normalen Hundes. Methylen- 
blauf~rbung nach Alkoholhiirtung. (Ebenso Fig. 2--13.) 

Fig. 2. Ganglienzelle aus dem Vorderh0rn desselben Pr~parates. 
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Pig. 16. 

Fig. 17. 

Fig. 3. Ganglienzelle aus dem I )e i te r s ) schenK~rn  desselben [Iundes. 
Fig. 4 u. 5. Vorderhornzellen yon 1]und V. 
Fig: 6. Kleine Zellca der Substantia gelatinosa Rolandi eines normalen 

Itundes. 
:Fig. 7. Purkyne~sche Zelle desselben Huades~ l~ngs getroffen. 
Fig. 8. Purkyne'sche Zelle desselben Hundes~ quer getr0ffen. 
Fig. 9 .  Purkyne'sche Zelle yon t~und V, mit zwei Vacuolen. 
Fig. 10. Purkyne'scbe Zelle desselben thmdes, schr~g getroffen. 
Fig. l l .  Pyramidenzelle der Grosshirnrinde eines normalen ttundes. 
Fig. 12. DasSelbe bei Hund u 
Fig. 13. Blasse Zellen in der Grosshirnrinde~ bei t~Iund V. 
:Fig. 14 u. 1 5 .  u eines normalen Hundes mit peripherischen 

Yacuolea, erstere auch mit Anhiiufung yon Leukocyten an der Peri- 
pherie, tt~rtung in Mfiller'scher Flfissigkeit~ F~rbuag mit l=I~ma- 
tox~lin-Eosin. 
Quellung der Markscheiden bei Hund II. L~,ngsschaitt dutch die 
l:Iinterstr~nge im Halsmark. 
Querschnitt dutch dieselbe Stelle. B~ide nach ttfirtung in Miiller ~- 
scher Flfissigkeit nach Pa l  gef~,rbt, mit Carminnachf~rbung (vgl. 
Technik). Die Markscheiden sind dunkel, die Axencylinder hell ge- 
halten. 


