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VIII. 
Beitrag zur Kenntniss der Organver inderungen 
nach Schilddriisen-Exstirpation bei Kaninchen. 

(hus dem Pathologischen Institut zu Wfirzburg.) 

Yon 
Dr. W. Bensen,  

ehemaligem II. Assistenten des Instituts. 

Seit [-lorsley's im Jahre 1891 verSffentlichter zusammen- 
fassender Arbeit fiber die Function der Schilddriise ist wieder 
fiber dieses Problem eine verh~ltnissm~ssig grosse Literatur ent- 
standen, in der wiederum die Untersuchungen der Folgen des 
Sehilddrfisenverlustes einen grossen Platz einnehmen. 

Die grSsste Anzahl der Forscher hat sich jedoch bei ihren 
Versuchen haupts~ichlich mit den makroskopisohen Ver~nderungen, 
die sich bei thyreoidektomirten Thieren zeigen, besch~ftigt. Es 
ist dabei an den verschiedensten Thieren experimentirt und die 
hemmende Wirkung der Schilddrfisen-Exstirpation auf die 
Wachsthumsentwicklung bei jungen Thieren einerseits, die 
schweren kachektischen Erscheinungen bei erwachsenen Thieren 
andererseits erkannt worden. 

Auch fiber die Ursachen dieser StSrungen ist viel gestritten~ 
merkwfirdiger Weise haben aber nut sehr wenige ihre Ansieht 
durch mikroskopisehe Befunde unterstiitzt. Mikroskopische Be- 
schreibungen der ver~nderten Organe gaben d 'Amore,  Fa lcone  
und Gioffredi  1894, R o s e n b l a t t  1897 und in letzter Zeit 
haupts~chlieh F. Blum und Alzhe imer .  Von allen diesen 
Autoren wurden Hunde Untersucht und in erster Linie die Nieren- 
ver~nderungen beschrieben, ferner die Veriinderungen im Central- 
nervensystem. W~ihrend jedoch R o s e n b l a t t  auch in der 
Leber u sah, hatten F. Blum's  Nachforschungen 
nach pathologischen Vorgi~ngen in Herz, Leber, Milz, Pankreas, 
Nebennieren, Glandula parathyreoidea und Geschlechtsdrfisen 
kein Resultat. 

Da sich meine Untersuchungen nur auf die Erkrankungen 
der Organe der Brust- und BauchhShle beziehen, will ich die 
gefundenen Ver~nderungen des Centralnervensystems: Chromato- 
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lyse und Sehwellung~ Quellung der Pvotoplasmaforts~itze and 
Sehwund der Granule bei den Ganglienzel|en, Anschwellung der 
Axencylinder, Zerfall der Myelinscheiden und H~morrhagien 
nur beil~iufig erw~hnen. Zum Vergleich mit meinen Ergebnissen 
ffihre ich yon fo]genden Autoren die pathologischen Befunde an 
inneren Organen an: 

D'Amor% Falcone und Gioffredi fanden sehr starke Er- 
weiterung der Glomerular- und Intertubulargef/isse der ~qieren; 
im Darm starke, kleinzellige Infiltration in den Grenzen der 
Submucosa, hochgradige Verdiinnung der inneren Muskelsehieht 
und geringe Li~sionen des Driisenepithels, 

Rosenbla t t  beschrieb (Referat Lubarseh  und Oster tag ,  
Ergebnisse 1898, S. 709) in den Harncaniilehen der Nieren 
kugelfSrmige oder ovale homogene K5rper, entstanden durch 
specifische Degeneration der Epithelzellen. Diese geschieht in 
der Weise, dass die Zellen sich vergrSssern und sehwer 
f/irbbar werden; des Protoplasma wird homogen, der Kern 
erscheint in dem Protoplasma wie aufgelSst und verschwindet 
unter dem Bilde der Karyolyse. Die homogenen Massen geben 
dieselbe Reaction, wie des Colloid der Schilddriise. In der Leber 
fand Rosenbla t t ,  ausser Stauungshyperaemie und kleinen 
Haemorrhagien, Degenerationserscheinu~gen an den Parenchym- 
zellen. 

F. Blum eonstatirte in den Nieren 
1. Kernver/inderungen (unregelm~ssig gestaltete Riesen- 

kerne im Epithel der Harnean~lchen, grosse Kerngebilde yon 
starkem •etzwerk durchzogen und theilweise mit mehreren Nu- 
cleolis ; 

2. Degeneration und Abstossung des Epithels der Harn- 
can~lchen mit Erweiterung und VerSdung der Tubuli contorti 
und recti; 

3. interstitielle Ver~nderungen~ die in kieinzelliger ~nfiltra- 
tion und Wucherung spindliger Bindegewebszellen bestehen, und 
die vorzugsweise in der Umgebung der Glomeruli, abet auch 
in dem peritubnliiren nnd perivasculKren Bindegewebe vor sich 
gehen und an den Glomerulis zur Verdickung der Kapseln und 
Sehrumpfung und VerSdung der Gefiisskn~iuel fiihren. 

Zu meinen Untersuchungen habe ich ausgewachsene �89 
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Kaninchen gew'~hlt, undes  wurden dabei die Organe lebens-  
warm in 3pCt. Kali bichromat. - -  10 pCt. Formol (4 :1)  ein- 
gelegt, in aufsteigendem Alkohol geh~rtet and in Paraffin ein- 
gebettet. 

Befunde.  
1. Thior 10. Nieht th$reoideetomirt, erhielt 24 Tage lung jeden 2. Tag 

1/1 o Tablette 0,3 Schilddrfisen-Extractl), getSdtet. 

Niere :  In den gewundenen l]arncan~lchen netzfSrmige Gerinnungen 
und kleine, colloide K5rperehen. Kerne der Epithelien scbSn erhalten; das 
Protoplasma, vorwiegend in den gewundenen Harnean~lchen, hie und da 
in unregelm~ssig k5rnigem ZerfalL Von dieser Degeneration sind die dem 
Lumen der CanMchen zugekehrten Theile der Epithelzellen betroffen. Alle 
diese Ver~nderungen sind abet ~usserst geringgradig. In den Sohleifen 
gr5ssere colloide :Massena), 

Leber :  Leberzellen eigeaartig grobk5rnig, durchsichtig, mit sehr scharf 
markirter Peripherie~ so dass sie Pflanzenzellen odor den fetthaltigell 
Nebennieren-Zellen ~hnlich sind. Kerne sind erhalten (Fettinfiltration). 

M a g e n :  Oberfiiichenepithel und die Zellen des galses der Magen- 
drfisen abgestossen. Etwas desquamativer Katarrh. 

Dfi n n d a rm:  Schleimhaut reiehlich durchsetzt yon LymphkSrperchen, 
die auch durch das Epithel massenhaft durchtreten. Durra-Lumen fast aus- 
geffillt mit abgestossenen Epithelzellen und Lymphocyten. 

D i e k d a r m :  normal. 
O v a r i u m :  nichts Bes0nderes, ausser ein paar Colloid enthaltenden 

Cystehen und anderen verSdeten and verkalkten Follikeln. 
t te rz  und L u n g e  nichts besonderes. 

2. Thier 16. Nicht thyreoidectomirt; erhielt 24 Tage lang jedea 2. Tag 
1/10 Tablette; getSdtet. 

N i ere : u recta der Rinde, Gef~sse der ~Iarksubstanz und Glomerular- 
gef~isse erweitert und stark mit Blut geffillt. Kerne der Epithelien der Caniil- 
chert gut erhalten. Protoplasma der Epithelien der gewundenen Can~lehen da 
and dort in kSrnigem und feinbrSckligem Zerfal], auch hier, wie in Fall 1, 
in sehr geringem Grade. Anwesenheit colloider KSrper in den gewandenen 
und geraden CanMchen. 

Leber :  Starke Gef~ssffillung~ sowohl der Portalgef~isse~ als der Ca- 
pillaren. Leberzellen-Kerne alle sehSn erhalten. Protoplasma feink5rnig, 
aber nicht so durchsiehtig und auch die Peripherie nicht so seharf markirt, 
wie in Fall 1. 

1) B u r r o u g h s  W e l l e o m e  &Co,  Tabloid Thyreoid 5 grains ~ 0,3. 
~) Ieh bemerke ausdriicklicb~ dass ich den Ausdruek ,Colloid" nicht im 

chemischen, sondern im histologischen Sinne meine. 
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Milz: sehr starke Hypecaemie mit ganz abnorm reicblicberAbiagerung 
yon Haemosiderinschollen and sonstigen Producten des Blutzerfalls. 

D f innda rm:  ganz clieselben Veriinderungen wie in Fall 1. 
N e b e n n ie  r e : unver~indert. 
Im E o d e n :  ebenfalls normale Verhf~ltnisse. Die Production yon 

Spcrmatozoen ist fiberaus reiehlich und geht in typischer Weise vor sieb. 
Kerz :  ganz ohne Verfinderungem 
L u n g  e: fiberall starke Eyperaemie mit reiehlicben Blatungen. 

3. Thier 15. Thyreoideetomirt; getSdtet 37 Tage nach der Exstirpation. 

N i e r e :  in den gewundenea ttarncan~lcbea netzfSrmigo Gerirmungen; 
in den ausf/ihrcnden Can~lchen colloide KSrper; in ietzteren aber nieht nur 
homogen% sondern aueh feinkSrnige KSrper yon derselbcn Gestalt. Kern- 
f/irbung fiberall tadello% nur das Protoplasma in den gewuudencn Can~dchen 
da und dort macerirt. 

L e b e r :  die Leberze]len zeigen wieder dieselbe Bescbaffenheit wie in 
Fall 1. lleerdfSrmig Leukocytenansammlungen in den Capillaren der Leber- 
l~ppcbcn, aber auch in der Umgebung yon Portalgef~ssen. In grSsseren 
Galleng~ngcn ein feinkSrniger Inhalt, ~ibnlich dem, der in den ausffibrenden 
Can~lehen der Niere nachzuweisen war. 

N i l z :  gut blutgefiilIt~ sonst ganz normal; kein Pigment. 
P a n k r e as : unveriindert. 
Darm:  in Ordaung. 
N e b e n n i e r e :  ohne Ver~nderung. 
H o d e n :  ebenfalls, mit reguliirer Spermatozoenbildung. 
Herz :  Verschwinden der Querstreifung~ Hervortreten einer deutlichcn 

L~ingsstreifung nnd Spaltung der Muskelfasern in die PrimitivbfindeI. 
L u n g e :  starke ttyperr~mie. (Sehl~ingelung had starke Ffillnng der Ca- 

pillaren). Verdiekung der Septen. (huwesenheit reichlicher Leukoe:gten.) 
In einigen grSsseren Broncbien findet man Leukocyten and Blur als Inhatt. 

4. Tbier 10. Tbyreoidectomirt; ge~Sdtet 43 Tage naeh der Schild- 
dr~sen-Exstirpation. 

Nie re :  die Gefi~sse der Narksubstanz und die Vasa recta der Rinde 
stark mit Blut geffillt. Theils homogene, theils netzf5rmige Inbaltsmassen, 
wie bisher immer beobaehtet. Die Kerne der Harncan~ilcbea at]e schSa 
ffirbbar. Die Epithelien der gewandenen Can~lehen zeigen da und dort 
kSrnigen Zorfall des Protoplasmas. 

L e b e r :  starke Fett-Infiltration (pflanzenzellenartiges Aassehen der 
Leberzellen). Compression der Leber-Capillaren seitens der fettinfiltrirten 
Zellen. Keine Leukocytenansammlengen. Kerne der Leberzellen sehr 
blass geNrbt; stellenweise baben sie ihre F~rbbarkeit eingebfisst and sind 
niebt mebr siehtbar. 

5Iilz: nicht nur die grSsseren Geff~sse, sondern aneh die Capillaren 
erweitert and strotzend mit Blut geNIlt. Sehr wenig Pigment. 



233 

P a n k re a s : unveriindert. 
Df inndarm:  sehr starke hbstossung yon Epithel der Zotten mit fiber- 

m~ssig reichlichsr Lsukoeytenwanderung. 
N s b e n n i e r e :  unveriindert. 
H o d e n  and Nebenhoden in Ordnung. 
Herz :  fibrill~re Spaltung der Muskelfasern und fettkfirniger Zerfall. 
L u n g e :  starks Verdickung der Septen und dadureh Verengerung der 

klveolsnlumiaa. In den Gef~ssen, vorzfiglieh den Venen, homogene Inhalts- 
massen, zum Theft auch eolloide Kugeln (Kunstproduete?). 

5. Thief 5. Thyreoidectomirt. Gestorben 112 Tags nach der Thyreoi- 
dectomie an Gefiissruptur~ die auf einen ihm in Narkose beigebrachten 
Beinbrueh srfolgte. Conservirt in ~Ifillerformo]. 

Niere :  kSrniger und scholliger Zerfall des Protoplasmas der Harn- 
ean~lchen-Epithelien in beschriinkter Weise. huch die Ksrne gehen dabei 
zu Grunde. Die CanMchen sind b~ufig srffillt mit homogenen, rundlichen 
oder sonstwie gestalteten KSrperchem Manchmal finden sich fSrmliche homo- 
gene Cylinder. In den Capillaren und in deren Umgebung reichlich ein- 
kernigs Lsukoeyten. Es  ist wabrscheinlich, dass die erw~hnten KSrperchsn 
aus einem Zerfall des Protoplasmas sich sntwieksln, in ~ihnlieher Weis% 
wie es B I u m besehreibt. 

L e b e r :  starke Anhiiufung yon kleinen Rundzsllen, sowohl einkernigen, 
wie polymorphkernigen im Bereieh der Capsula Glissonii. Die Infiltration 
greift h~ufig auch auf dis Lsberl~'tppchen selbst fiber. ~Ianehmal sind die 
Leukoeytenansammlungen yon fSrmlieh abscessartigem Charakter und 
ffihren zur Einschmelzung yon Leberzellen; diese selbst sind stark fett- 
kSrnig, zum Theil auch mit Kernschwund. 

~Ii lz:  nicht hyper~misch, absr die Pulpa sehr reich an Lymphocyten. 
Pigment nur spiirlich vorhanden. 

6. Thier 7. Thyreoidektomirt; getSdtet 142 Tags nach der Operation; 
extreme Kaehsxie. 

N i e r e :  netzffirmige Gerinnungen, homogene KSrperchen und Cylinder 
iiberaus reiehlich fast in jedem Can~lehen anzutreffen. Kerns der Epithelien 
der gewundenen ttarncan~lchen zum grSssten Theil erhalten. Nur einige 
blass geffirbt oder nicht mehr fftrbbar. Protoplasma stark kfirnig, zum Theft 
zerfallend. Starks Hyperaemie. 

L e b e r :  Protoplasma der Leberzellen rein vacuolar (Fett!). Die Kerns 
zum Theft blass gef~rbt oder nicht mehr darstellbar. Nirgends nennens- 
werthe Anh~ufungen yon Leukocyten, aucb keine entzfindlichen ~nfiltrate. 

Milz:  blutreich, Gapillaren erweitert und vollgestopft mit zerfallensn 
BlutkSrperchen, bezw. Blutpigment. 

P a n k r e a s :  - -  
N e b e n n i e r e :  - -  
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M a g e n :  - -  
D arm: starke Enteritis in der frfiher beschriebenen Weise. 
0 va r  i u m : Eibildung ganz regelm~issig, aueh sonst keine Ver~nderungen. 
H erz:  fibrillKre Zerklfiftung der ~]:uskelfasern sehr ausgesprochen. Die 

einzelnen Mt~skelfasern~ bezw. die in Lfingsspaltung begriffenen Fibrillen- 
bfindel dutch eine zwischengelagerte ungef~rbte Masse auseinandergedr~ngt. 
Der Zustand gleieh~ einem Oedem des Herzmuskels. Daneben reichlicher, 
k6rniger Zerfall der ]guskelfasern. 

L u n g e :  bis auf heerdweise Verdiekungen derSepten normal. 

7. Thier L Thyreoidektomirt~ getSdtet 161 Tage nach der Operation. 
Stark kachektisch; conservirt in Mfiller-Formol. 

l'~i er e: die vielfach beschriebenen Inhaltsmassen reichlich. Reichlicher 
Protoplasma-Zerfall~ daneben auch Kernzerfall und interstitielle Verfinder- 
ungen: Anwesenheit reichlieher kleiner Spindelzellen und einkerniger Rund- 
zellen im Interstitium; dadurch das interstitielle Gewebe et~Tas verbreitert. 

L e b er: die frfiher besehriebenen parenehymatSsen Ver~inderungen eben- 
falls vorhanden, nut in noch st~rkerem Grade. Reichlicher Kern-ZerfaIl. 
HerdfSrmige Anh~iufung polymorphkerniger Leukocyteu in der Capsula 
Glissonii und selbst in den Leberl~ppehen. Manche Leberzellen sind ganz 
besetzt yon Leukoeyten. Die polymorphkernigen Leukoeyten wandern in 
die zerfallenen Leberzellen ein and erffillen dieselben. Die Contearen der 
Leberzellen sind dabei erhalten, and als Inhalt finder sieh ein Leukoeyten- 
haufen. Dadureh~ dass das multipel in einem Leberl/ippehen zur Beob- 
aehtung kommt, entsteht ein sehr eigenartiges Bild. 

Milz:  blutreich, die Gefiisse reichlich yell Pigment, sonst Nichts. 
P a n k r e a s :  -- 
Darm:  in diesem Fall liegen Prfiparate aus den verschiedensten Re- 

gionen des Darmes vor, die ebenso wie Prfiparate veto Magen normale Ver- 
hiiltnisse bieten. 

P a r o t i s .  unver~ndert, in yeller Secretion begriffen. 
Z u n g e :  un~zer~ndert. 
N e b e n h o d e n  und Vas  e f f e r e n s ,  unver~.ndert, reichliehe Sperma- 

tozoen in den Can~lehen des Nebenhodens. 
He rz :  tIerzmuskelfasern in ~hn|leher Weise, nur nieht so hoehgradig 

veriindert, wie im vorigen Fall. 

$. Thief 4. Thyreo~dektomirt, getSdtet 165 Tage nach der Schild- 
drfisen-Exstirpation; stark kachektisch. 

In der N i e r e  finden sich wieder die netzfSrmigen Gerinnungen und 
homogenen KSrperchen; besenders in den Ausffihrungsg~ngen der Pyra- 
miden sind wieder massenhaft feinkSrnige nnd hyaline Cylinder. Die 
Kerne der tIarncanfilchen grSsstentheils gut erbalten. Das Protoplasma 
wieder vielfach in feinbrSekeligem Zerfal]. Sehr eigenartig ist in diesem 
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Falle eine Pigmentirung des Protoplasmas der Epithelien der Tubuli recti. 
Diese Can~lchen erscheinen schon bei schwacher u gelbbraun 
gefiirbt in Fo]ge Anwesenheit eines feink5rnigen, br~unlich gelben Pigments 
in den Epithelien. Die Eisenreaktion ergab positives Resultat. Die be- 
treffendeu Harncauiilehen wurdeu diffus blau gef~rbt. Bemerkenswerth ist~ 
dass sich an der Rindenmark-Grenz% also da~ wo auch die Pigmentirung 
der Caniilchen am stiirksten ausgesprochen ist, spindelzellige Wucherungeu 
im Interstitium you oft bedeutender Ausdehnung findeu. Diese Waeherungen 
gehen entlang den hier verlaufenden Capillaren, stellen aber manehmal 
ziemlich breite Narben zwisehen den ttarncan~lchen dar. Die pigmentirten 
Epithelien haben theils schSn erhaltene Kerne, theils kommt es zur htrophie 
und zum Zerfall der pigmentirten Zellen; die Zellen werden kleiner, flaeh, 
die Kerne verkleinern sieh ebenfalls, das Can~lcheulumen wird enger und 
schwindet sehliesslich. Uebergangsbilder lassen vermuthen, dass die vor- 
erwiihntea Narben an Stelle solcher zu Grunde gegangenen ttarncaniilchen 
liegen. 

In der L e b e r  ~hnliche Ver~tnderungen an den Leberzellen, wie bei den 
frfihereu F~llen besehrieben. ~Nebeu den portalen Gef~ssea hier und da 
sti~rkere Lymphoeytenansammlungen, manchmal fSrmlieh lymphkuotenartig. 

In der Milz wieder viel Pigment. 
Im D ii n nd a r m die mehrfach beschriebene Enteritis. 
Herz.  Die Eerzmuskeln sehr undeutlieh gestreift, in vieleu ist die 

Liiugsstreifung deutlicher, als die Querstreifung, an zfianehen gar keine 
Streifung zu sehen; auch ist das Kaliber der ~Iuskelfasern sehr verschieden. 
An einigen quergesehnittenen ~Iuskelfasern fehlt der Kern, uud mau siebt 
dafiir ein deutliches Loch. 

L u n g e :  Hyperaemie mit Biutungeu in die Alveolen. 

9. Thief 17. Thyreoidektomirt, Lebensdauer nach der Thyreoidektomie 
nicht bestimmt. 

In den Organen ganz ~hnliche Veriinderungen, wie bisher bei den thy- 
reoidektomirten Thieren immer gefunden; vor Allem reichlicherProtoplasma- 
zerfall der garncan~lehen-Epitheliea mit Anwesenheit colloider Kfigelehen 
in den Harncan~lchen. 

10. Thief 13. Thyreoidektomirt; getSdtet 40 Tage nach der Schild- 
drfisen-Exstirpation; erhielt jeden 2. Tag */~ Tablette Thyreoidin. 

Magen,  Darm,  N e b e u n i e r e  und g o d e n :  unver~ndert. 
In den Can~lehen des N e b e n h o d e u  viele kleinere und grSssere abge- 

stossene Hodenepithelien. 
Nie re :  netzfSrmige Gerinnungen; kSrniger und scholliger Zerfall des 

Protoplasmas, theilweise mit Keruschwund und Abstossung der Zelleu. 
Anwesenheit colloider KSrperehen, Die Erkrankung tritt in eigenthfimlieh 
heerdfSrmiger Weise auf und beschriiukt sich vor Allem auf die tiefer nach 
der Marksubstanz hin gelegenen Theile. 
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Leber :  zeigt intensivste. Fettinfiltration des Parenchymzeilen; Com- 
pression der Capillaren durch VergrSsserung der Leberzellen. Kerne meist 
gut erhalten, aber aueh stellenweise im Schwund begriffen. 

) [ i lz :  enthalt nur Spuren yon Blutpigment; ist blutreieh. 
Lunge :  Blur in Bronehen und Alveolen (aspirirt). HeerdfSrmig um 

die Bronchien herum Verdiekung der Septen Und Abstossung der Epithelien, 
Erffillung der Alveolea mit Epithelien and Leukocyten. Parasiteu in den 
Alveolen. 

t ier  z: Querstreifung der Musculatur vielfaeh undentlieh; L~ngsstreifung 
and Spaltung der Muskelfasern in Fibrillem 

l l .  Thier 12. Thyreoidektomirt; getSdtet 41 Tage nach der Sehild- 
drfisea-Exstirpation; erhielt jeden 2. Tag 1/1 o Tablette Thyreoidin. 

Niere:  Ver~nderungen wie im vorigen Fai]~ aber an In-und Extensitiit 
bedeutend geringer. 

L e b e r: Fettinfiltration , starke Hyperaemie. 
}Xi!z: verschwindend wenig Pigment, starke Hyperaemieo 
Magen,  Darm,  1Nebenniere, Uterus :  unver~ndert. 
Ovar ium:  cystSse Entartung der Follikel; Stroma vermehrt. Wenig 

reifende Eier. 
Herz: lheilweise fettk5rniger Zerfall der Muskelfasern, sonst wie im 

vorigen Fall. 
L u n ge: starke Hyper~imie, Bronchitis, Bronchopneumonie mit Wfirmern. 

12. Thief 14. Thyreoidektomirt, gctSdtet 43 Tage naeh der Schild- 
drfisen-Exstirpation~ erhielt jeden 2. Tag 1/s Tabiette Thyreoidin. 

Niere :  sehr geringe Veriinderungen; die Epithelien und deren Kerne 
fast durchweg gut erhalten; die Gerinnungen in den Canalchen, bezw. die 
Anwesenheit colloider K5rper ist aber, wenn auch bier nicht in so reich- 
lichem Maasse, zu constatiren. Stellenweise findet man atrophirende Harn- 
ean~lehen, hie und da mit einer Andeutung yon Pigmentirung der Epi- 
thelien und spindelzellige Wucherungen an den dazwischen gelegenen 
Capillaren. 

L eber:  fettinfiltrirt. 
Milz, Magen, Darm, Hoden,  Lunge:  normal. 
Herz:  ausser theilweiser Undeutlichkeit der Querstreifung nichts Be- 

sonderes~ vor Allem nirgends fettkSrniger Zerfall. 

Wenn  wir aus vorl iegenden Befunden die Schlussfolgerungen 

ziehen wollen, so thei len wir die untersuchten Thiere am besten 
in drei  Gruppen.  

Zur  ersten Gruppe rechnen wir  Fa l l  1 und 2, Thiere,  die 

nicht  ~hyreoidektomir t  w~ren,  aber  mi t  Thyreoidin  geffittert 

wurden.  Obgleich die verabre ichten  Mengen Schilddrf isenextract  
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ausserordentlieh goringe waren (jeden zweiten Tag ~/1o Tablette, 
ergiebt bei Fall 1 im ganzen 0,42, bei Fall 2 im ganzen 0,36 g.)~ 
so finden wir doeh vor hllem bei beiden Thieren eine starke 
Enteritis, in der Leber bei dem einen Fettinfiltration, bei dem 
anderen Hyperaemie, in den Nieren Anwesenheit yon eolloiden 
KSrperchen in den gewundenen und geraden tlarncaniflchen. 
In diesen sowie allen folgenden Fiillen ist es anffallend, class 
alle Blutgefi~sse homogene Gerinnungsmassen enthalten, yon 
denen sieh in der Regel die Blutk5rperchen separirt haben. Wir 
schieben diese Gerinnungsmassen auf die Vorbehandlung (Fixation 
u. s. w.), da sie, wenn aueh nur angedeutet, auch in normalen 
Controlpr~paraten vorkommen. Be ide r  tI~ufigkeit und Reich- 
lichkeit derselben in den pathologischen Pr~paraten mSchten wir 
jedoch als mSglich annehmen, dass diese Gerinnung doeh viel- 
leieht der Ausdruck einer besonderen Besehaffenheit des Blut- 
serums ist. Immerhin sehen wir aus den Ver~nderungen der 
beiden ersten Thiere, class die Ffitterung mit Thyreoidin nicht 
ohne Folgen auf ihren Organismus geblieben ist. 

Znr zweiten Gruppe nehmen wir Fall 3 his 9, Thiere die 
thyreoidektomirt waren, nach verschieden langen Stadien getSdtet 
wurden, aber kein Thyreoidin erhielten. Wenn wir organweise 
die pathologisehen Veriinderungen betraehten, so sind zuerst am 
auffallendsten die Erscheinungen, die sieh in tier Niere bieten. 
Je li~nger die Lebensdauer der Thiere naeh dem Sehilddriisen- 
verlust war, desto deutlicher treten uns Bilder der Degeneration 
entgegen. Wir finden die Anwesenheit der eolloiden KSrperchen 
und homogenen Massen in den Harneanglehen in aufsteigender 
Menge vor. Wiihrend sieh am Anfang die Epithelien der tlarn- 
can~lehen nut wenig ver~ndert, leicht maeerirt zeigen, und ihr 
Kern unveri~ndert erseheint, nimmt bei der l~ingeren Dauer des 
dureh den Mangel der Thyreoidea gesch~digten Lebens die 
Degeneration des Protoplasmas der Epithelien der Harneaniilchen 
zu. Aus der leichten Maceration wird ein kSrniger, dann ein 
seholliger Zerfall. Zuerst nur vereinzelt auftretend, zeigt er sich 
dann in allen Epithelien, als Nebenerscheint~ng eine Erkrankung 
der Kerne mit sich bringend, die sich in sehleehterer F~rbbarkeit 
ausdrfiekt. Dabei sehen wir ausser den zuerst erw~hnten eolloiden 
Kiigelchen ganze Cylinder in den Can~ilehen liegend und als 
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Begleiterscheinung dieser schweren Ver~nderungen eine s~arke 
Hyperaemie. Schliess]icb verschwinden auch die Kerne, und im 
Interstitium tritt eine kleinzellige Iniiltration auf, womit der 
Hbbepnnkt der Erscheinungen erreicht zu sein seheint, denn bei 
dem am l//ngsten am Leben erhaltenen Thier (Fall 8) zeigt sich 
Vernarbung an Stelle atrophirender und gesehwundener Can~ilehen. 
Merkwfird~g war in diesem Fall eine s~arke feinkbrnige Pig- 
mentirung der Canglchenepithelien. 

Aueh das Leberparenchym zeigt mit dem Aufsteigen der 
Versuchsreihe proportional an Deutlichkeit gewinnende Degene- 
rationsvorg~nge. Neben der mi~ Fettinfiltration beginnenden 
und friihzeitig yon Kernzerfall begleiteten Entartung des Proto- 
plasmas sehen wir aber noeh starke gyperaemie und Ansamm- 
lungen yon Leukocyten, die zungehst sp~rlich in der n~chsten 
Umgebung der Gef/~sse auftreten, spitter immer reiehlicher werden 
und auch eindringen in zerfallene Leberzellen; theilweise bilden 
sich sogar abscessartige Ansammlungen yon Leukoeyten. 

Sehr eigenartig sind die Veriinderungen des Herzmuskels, 
die sieh auch wieder in Degeneration des Protoplasmas zeigen, 
indem mehr und mehr die Querstreifung versehwindet und die 
Muskelfibrillen in L~ugsfasern und sogur theilweise in kbrnige 
Massen zerfallen. Dutch Auftreten yon Oedem werden die 
degenerirenden Fasern, deren Kaliber in einem Fall auch ganz 
verschieden ist, auseinander gedr~ngt und so das Bild der 
schwersten Erkrankung vervollstitndigt. 

Hyperaemie finden wir noch besonders ausgeprb~gt in der 
Milz; verschieden starke Pigmentablagerungen in diesem Organ 
zeugen yon dem reichlichen Zugrundegehen tother Blutkbrperchen. 
Auch die Lungen sind durchweg blutreieh und bieten fast immer 
an einigen Stellen Verdickung der Septen als einen Nebenbefund, 
der nieht auf das Conto der Thyreoidektomie zu setzen ist. Im 
Darm finder sich ebenso hi~ufig Enteritis, wie normaler Zustand 
der Darmsehleimhaut, und dieser Befund ist wohl wiehtig in 
Bezug auf das Verhalten der Leber, indem man die gefundenen 
eonstanten Leberver~nderungen als unabh~ngig yon den eventuell 
vorhandenen Darmstbrungen auffassen and allein dureh den 
Mangel der Sehilddriise bedingt ansehen daft. 

Die Befunde an Magen, Pancreas ,  Paro t i s ,  Zunge,  
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Neb enn ie re  sind negativ, und so bleiben zum Sahluss nur noah 
die Geseh leah t so rgane ,  die bei beiden Gesahleahtern keine 
Ver~inderungen zeigen, sondern stets lebhafte Production erkennen 
lassen. 

Die dritte Gruppe enthiflt Fall 10 bis 12, Thiere die thyre- 
oidektomirt waren, aber regelm~ssig kleine Gaben ('/,0--'/5 Tabl.) 
Thyreoidin erhielten. Die Ver~nderungen sind in diesen F/~llen 
niaht sehr ausgepriigt, da ja die Thiere schon 40--49 Tage naah 
de r Entfernung der Sehilddriise getSdtet wurden. Immerhin sehen 
wit auah hier in Nieren, Leber und Herzmuskel dieselben Ver- 
i~nderungen, wie in voriger Gruppe, auffallender Weise abet die 
geringsten Erscheinungen bei Fall 12, obgleiah dieses Thier am 
1/ingsten ohne Sahilddriise gelebt hatte, und ist hier wahl eine 
Einwirkung des Sehilddriisen-Extraates, van dem es 1/s Tablette 
jeden zweiten Tag erhielt, niaht anzuzweifeln. 

Jedenfalls glaube iah aus meinen Beobaehtungen den SaMuss 
ziehen zu kSnnen, dass bei Kaninahen naah der Thyreoidektomie 
durah den Mangel der Sahilddriise ein Gift i m  K~irper producirt 
oder zuriickgehalten wird, das eine eigenartige Degeneration des 
Protoplasmas der Zellen besonders der Niere, der Leber und der 
tIerzmuskel-Fasern hervorruft, die schliesslieh zum Zerfall der 
Zellen fiihrt. Die Zerfallsproducte des Protoplasmas finden wit  
als aolioide Kugela oder gar als Cylinder in den Nierencan~ilehen 
wieder. Bei sehr langer Dauer: des kranken Zustandes kann 
auah, wie es Blum bei Hunden beschrieb, eine interstitielle 
Entziindung entstehen~ die zur Narbenbildung ffihrt. Gaben van 
Schilddrfisen-Tabletten in nicht zu geringer Dosis (0,06) kSnnen 
die Zerst~irungen hintanhalten oder doch wenigstens abschwi~chen. 
Thyreoidingaben an gesunde Thiere sind dam Organismus schi~d- 
liah, da sie Enteritis und Nieren- und Lebererkrankungen hervor- 
rufen. Die bei diesen Thieren in geringem Maasse in den Harn- 
can~lchen' gefundenen colloiden Kiirperchen sind ~ielleicht als 
Ausscheidung yon fiberschiissigem Schilddrfisen-Product und van, 
durch Vermehrung der Schilddriisen-Substanz i m  K(irper, ge- 
reiztem und zerstSrtem Protoplasma des Nierenparenchyms auf- 
zufassen. Jedoch ist die Versuchsreihe dieser F~lle zu klein, 
um ein entsoheidendes Urtheil dariiber f/s zu kSnnen. 

krchiv f. pathol. Anat. Bd. 170. Hft. 2. 1 6 
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Zum Schluss verfehle ich nicht,  Herrn Privatdocenten 

Dr. M. B o r s t  f/ir seine liebensw/irdige Unterst[i tzung bet der 

Abfassung dieser Arbeit  melnen besten Da~k auszuspreehen. 
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IX. 
Ueber Nebennierenblutungen. 

Yon 
Dr. M. Simmonds. 

(Prosector am Al]gemeinen Kraakenhause Hamburg-St. Georg.) 

Wenn man bei Sectionen die Nebennieren regelmi~ssig unter 
Anlegung mehrfacher Querschnitte untersucht, wird man mit 
grosset Hi~ufigkeit in denselben punktfhrmige, circumseripte und 
diffuse kleine H'~morrhagien wahrnehmen~ die mit Vorliebe in 
der Rindensubstanz ihren Sitz haben. Die mikroskopische 
Untersuchung derartiger Heerde li~sst, abgesehen yon einer 
toealen, prallen Ffillung kleiner Gef~sse uud der Bildung kleiaer 


