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Erklarung der Abbildungen auf Tafel VL

Fig. 1. Thyreoidea eines 5 Tage alten Kindes. Leitz O., Gr. 7. Firbung des Glykogens nach
Best. Zahlreiche Glykogentropfen in den Xernen des Epithels, sowie auch Glykogen
aulierhalb der Kerne und lings des bindegewebigen Stromas. Das Epithel ist nirgends
in situ, als Belag der Blischenwand.

Fig. 2. Thyreoidea eines 3 Tage alten Kindes. Firbung und Vergroferung wie in Nr. 1. Gly-
kogen in einer Arterienknospe und in der Muskularis der betreffenden Arterie. Epithel
zum grofieren Teil als Wandbelag erhalten; nach unten zwei Lymphgetifie sichtbar.

Fig. 83 u. 4. Thyreoidea eines Neugeborenen. Die gleiche Farbung und Vergroferung wie oben.,
Glykogen in der Wand einer Arterie, besonders in der Muskularis. In Lumina geronnene
Massen.

XTI,

Uber Arteriosklerose bei Tieren und ihr Verhiltnis zur
menschlichen Arteriosklerose.

(Aus dem Anatomisch-pathologischen Institut der Warschauer Universitiit.)

Von
Dr. C. Otto,

ordinierendem Arzte an der Inneren Klinik der Warschauer Universitit.
(Hierzu Taf. VIL.)

Das Bestreben, die Entstehungsursachen der menschlichen Arteriosklerose
festzustellen, gab zu einer ganzen Reihe experimenteller Arbeiten AnlaB; dabet
verwendete man die verschiedensten Mittel, welche auf Grund klinischer Beobach-
tungen zur Entstehung oder Forderung der Sklerose beim Menschen fithren sollten.
Alle diesbeziiglichen Arbeiten lassen sich in drei Gruppen einteilen, je nach der
Ursache der GeféBverinderungen bei Tieren. In der ersten Gruppe wird der Ein-
fluB organischer und mineralischer Gifte iiberhaupt beriicksichtigt; die zweite
Gruppe umfalit die Arbeiten iiber den Einflub bakterieller Gifte; in der dritten
werden nur mechanische Reize erdrtert.

Von organischen Giften wurden bei Tieren zwecks Herbeifithrung von Gefif3-
veridnderungen folgende Mittel verwendet: Alkohol, Adrenalin, Nikotin, Methyl-
amino-acetobrenzkatechin, Brenzkatechin, Digalen, Strophantin, Adonidin,
Koffein, Ergotin, Theocin, Hydrastinin, Milchsdure, Phloridzin, Tripsin, Pepsin,
Purpurol, Aceton, Didthylketon. Aus der Reihe mineralischer Gifte kamen zur
Verwendung: Blei, Chlorbarium, Salz- und Phosphorsiure, saures Kaliumphos-
phat, Kaliumbichromat, Sublimat, Kochsalz, Chlorkalium und Jodkalium.

Ich will mich an dieser Stelle bei all diesen Mitteln und ihrem Einflusse auf
die GefiBe nicht aufhalten, denn dies wiirde den Rahmen vorliegender Arbeit
iiberschreiten; erwihnen moehte ich niher nur die hiufiger verwendeten, namlich

den Alkohol, Adrenalin, Nikotin und Blei.
Alkohol wurde bei Hunden, Kaninchen und Schweinen in Form von Athyl-, Methyl-
und Amylalkohol mittels Schlundsonde oder mit den Speisen verwendet.
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Die Ergebnisse waren meist negativ, denn entweder fehlten die Veriinderungen in den Ge-
faBen vollstindig, oder sie waren sebr oberflichlich. Nur einmal wird ein positives Resultat fest-
gestellt. Was die Veriinderungen in der Aorta betrifft, so berichten Kremjanski, Dujar-
din-Beaumetzund Audigé, Strassman, Afanasjewund Bondarew iber
spirliche atheromattse lingliche Plattchen, welche indessen mikroskopisch niher nicht unter-
sucht wurden. Hingegen sollen Berkley und Lebensohn eine unbedeutende Verdickung
der Intima infolge Hyperplasie von Bindegewebszellen beobachtet haben.

Relativ stirkere Verdnderungen beobachtete man in kleineren GefiBen und Kapillaren, und
zwar vornehmlich Quellung der Endothelzellen und miBige Fettdegeneration. (Afanasjew,
v. Kahlden, Kulbin, Berkley, Bondarew, Braun, Tepljaschin,
Lebensohn) AuBerdem berichten einige Autoren (Berkley, Bondarew, Braun)
itber Zellwucherung und Infiltraten in der Media und Intima.

Positive Resultate erhielt nur P e t r o w bei seinen Versuchen an 15 Kaninchen und 3 Hunden,
und zwar in groBen Gefilen Fettdegeneration der Muskelfasern, Entartung und Kontinuitits-
trennung der elastischen Fasern der Media mit Kalkablagerung in den Herden der hyalinen De-
generation. Die Verinderungen in den kleineren Gefafien stimmen mit den von anderen Autoren
Deschriebenen iiberein.

Zmm Schluf gelangen alle Forscher zu dem Resultaf, daff der Alkohol keine der menschiichen
Arteriosklerose dhnlichen Verinderungen hervorruft.

Die Versuche mit A drenalin wurden seit J osu é unternommen, welcher dargetan hat,
daB durch intravendse Adrenalineinspritzung man bei Kaninchen GefiBverinderungen hervor-
rufen kann, welche J o sué bekanntlich mit der menschlichen Atheromatose identifizierte. Zu
Experimenten verwendete man hauptsichlich Kaninchen, denn einige Versuche an Affen und
Hunden ergaben ein negatives oder unsicheres Resultat. Schlieflich gelangte eine Reihe von
Forschern zu der Uberzeugung, daB durch intravendse Darreichung von Adrenalin nach einer
genau nicht zu bestimmenden Zeit und je nach der Empfindlichkeit des Tieres eine Nekrose der
elastischen und Muskelfasern der Media mit Kalkablagerung in den nekrotischen Herden entsteht.
(Erb jun., Kilbs, Braun, Fischer, Rzetkowski, Ortowski Z, Toro-
pow, Migsowicz, HornowskiundNowicki, Szyrokogorow, Schneide-
mandel, Ziegler, Pearceund Stantonu. a.).

In der Umgebung der nekrotischen Herde entsteht zuweilen eine kleinzellige Infiltration
stirkeren oder schwicheren Grades, welche am stirksten gegen die Adventitia zu ausgeprigt
erscheint. Manche Forscher fanden in der Umgebung solcher Herde Riesenzellen dhnliche Gebilde
(Szyrokogorow); andere erwihnen eine Knorpelbildung zwischen den Gruppen degene-
rierter elastischer Fasern (Miesowicz, Nowicki, Hornowski, Orlowski,
Szyrokogorow u a.). Uber den Herden der so veranderten Media fanden Forscher wie
Exrb, Kiilbs, Rzetkowski, Boveri keine Verfinderungen der Intima; andere dagegen
(Migsowicz, Hornowski und Nowicki, Szyrokogorow, Pearce und
S tamnton) beobachteten iiber den Herden der Media eine ziemlich betriichtliche Verdickung der
Intima ohne deutliche Degeneration.

In der Adventitia fand man zuweilen eine unbedeutende kleinzellige Infiltration in der Um-
gebung der nekrotischen Herde und Verdickung der Endothelzellen in den Vasa vasorum. Auber
den nekrotischen Herden der Media findet man in der Aorta, als ziemlich hiufige Form der De-
generation, Aneurysmen. Hier sei bemerkt, daf von allen Dairreichungsarten des Adrenalins nur
diejenige per os keine Verdnderungen in den Gefdflen hervorrief.

Was die Wirkung des Mittels selbst betrifft, so wird ihm von einigen nur die Eigenschaft der
Blutdrucksteigerung zugeschrieben, die toxische Wirkung aber abgesprochen, wéahrend andere
nur die toxische Wirkung zugeben, die blutdrucksteigernde Eigenschaft des Mittels negieren. Von
manchen Autoren werden dem Adrenalin beide erwihnten Eigenschaften in gleichem Grade zuge-
schrieben. AuBerdem glauben einige Forscher (Ortowski,Trachtenberg,Lissauer,
Ziegler, Klotz) die Hauptursache der nekrotischen Veriinderungen der Media in den Ver-
dnderungen der Vasa vasornm zu finden.
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Das Endergebnis der meisten Versuche geht dahin, daB die GefiBverdnderungen nach intra~
vendser Darreichung von Adrenalin mit der menschlichen Atheromatose nichts gemeinsames
haben. Andere wenige Autoren vergleichen diese Verinderungen mit der Ablagerung von Kalk-
salzen in den Endgefdfen alter Leute, welche von manchen Klinikern mit der Arteriosklerose
identifiziert wird. Wieder andere, wie Fisch er, vergleichen sie mit luetischen Verinderungen,
was der Wirklichkeit nicht entspricht.

Nur einige wenige Forscher identifizieren auf Grund der Verinderungen in der Intima die
Verinderungen nach Adrenalin mit der menschlichen Arteriosklerose.

Die Untersuchungen iiber die Nikotinwirkung wurden von Adler noch vor dem
Erscheinen der Arbeit von J o s u é ausgefiihrt; dann wurden sie wiederholt, zwecks Kontrolle der
Verdnderungen nach Adrenalin.

In der A dlerschen Arbeit finden wir die Beschreibung von Verinderungen an kleineren
Gefiflen, und zwar Endarteriitis und Kleinzellige Infiltration um die GefdBe.

Von anderen Autoren erwihnen Baylac und Amouroux gelb gefirbte Herde in der
Aorta und Zebrowski die Lokalisation der Verfinderungen an den Veristelungsstellen der
Aorta. Die mikroskopischen Bilder dieser Autoren unterscheiden sich in nichts von den bei Adre-
nalinwirkung beschriebenen.

Baylac und Amouroux, Gonget, Boveri identifizieren die nach Nikotin-
darreichung erhaltenen Verinderungen mit der menschlichen Sklerose, wihrend Adler und
Hensellediglich eine Ahnlichkeit finden.

Experimente ilber Bleiwirkung betrafen Kaninchen, Meerschweinchen und Hunde.

Boinetund Romary, Gonget, Boveri erwihnen Plittchen und Unebenheiten
in der Aorta, und Boveriein Aneurysma. Nach Boinet und Boveri sollen die mikro-
skopischen Verinderungen in Entziindungsvorgéingen der Intima und Adventitia bestehen,

Stieglitz will eine hauptsichlich in den Lungenarterien lokalisierte Endarteriitis
beobachtet haben, obwohl dieser Prozel nach Fores auch im physiologischen Zustande be-
obachtet wird.

Andere Forscher stellten nur in kleinkaliberigen Gefifien Verinderungen fest. So beschreibt
Annino eine Endarteriitis obliterans; Maier und Genesius eine fettige
Degeneration der Media; auBerdem erhielt Genesius ein Aneurysma und fettige Degeneration
der Intimazellen, M aier begegnete einer kleinzelligen Infiltration der Adventitia.

Resultatlos blieben die Experimente von Fores und Hoddick., Was das Verhiltnis
der erhaltenen Verdnderungen zur menschlichen Sklerose betrifft, so wird es von obenzenannten
Forschern nicht zugegeben.

Die iibrigen organischen und mineralischen Gifte ergaben teils positive, teils negative Re-
sultate, Unter anderen ist es bemerkenswert, dafl, wihrend Fisch er mittels Kochsalz ein
positives Resultat erhielt, Josseraux, im Gegenteil, nach Anwendung . von Salzsiure-
losung keine Gefafiverinderungen fand.

Ferner ist erwihnenswert, da Hoedinger und Lo eb durch Jodkaliumlosung ghnliche
GefiBiverinderungen wie durch Adrenalin hervorrufen konnten. Hingegen will Korany1i bei
gleichzeitiger Anwendung von Adrenalin und Jodpriparaten, angeblich keine GefaBversinderungen
beobachtet haben. Somit fehlt es nicht an entgegengesetzten Meinungen tiber die Witkung ge-
wisser toxischer Priparate.

Jetzt gehen wir zur folgenden Gruppe iiber. Auch hier experimentierte man
mit Hunden, Kaninchen, Meerschweinchen und Tauben, indem man diese Tiere
mit verschiedenen pathogenen Mikroorganismen, wie Bacterium coli und. paracoli,
Typhusbazillen, Diphtherie- und Tuberkulosebazillen, Strepto- und Staphylokokken,
ferner mit diphtheritischen, tuberkulosen, Cholera- und Streptokokken-Toxinen,
meist intravenos infizierte,
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Die Mehrzahl der auf diesem Wege gewonnenen Verdnderungen der GefiBe bietet eine groBe
Ahnlichkeit mit der menschlichen Sklerose. Abgesehen von den Arbeiten von Croecq, Thé -
rése, Pernice,Boinet und Romary, Sumikawa und Davul, welche in der
Aorta oder den kleineren GefiBen geringe Verdnderungen beschreiben, ist die Arbeit von Klo tz
beachtenswert, wo durch Typhusbazillen und Streptokokken eine fettize Degeneration der Ele-
mente der Media und eine Hyperplasie und Entartung der Intimaelemente hervorgerufen wurde.

Der menschlichen Atheromatose noch dhnlichere Gefifiverinderungen bekam Saltykow
nach intravendser Darreichung von Staphylokokken. Es wurde hier unter anderen an den Ver-
istelungsstellen der Aorta eine stark verdickte Intima gefunden, mit Bindegewebshyperplasie,
zahlreichen Cholestearinkristallen und ziemlich ausgedehnter hyaliner Degeneration. An den
iibrigen Stellen der Media beobachtete man nekrotische Herde der Muskel- und elastischen Fasern
mit Kalkablagerung; in der Umgebung war auch kleinzellige Infiltration zu sehen.

Endlich wumfaft die dritte Gruppe die mechanischen Ursachen.

Erwihnenswert sind hier vor allem die Arbeiten von Israel und Klotz Israel
konnte nach Abklemmung der Nierenarterie der menschlichen Sklerose ziemlich analoge Verinde-
rungen feststellen, némlich tiefe regressive Verinderungen der Media mit Kalkablagerung in den
nekrotischen Herden, ferner bedeutende Verdickung der Intima mit hochgradiger fettiger De-
generation, Klotz hiingte tiglich ein Kaninchen mehrere Stunden lang an den Hinterbeinen
und erhielt hochgradige Verdickung und fettige Degeneration der Intima in den Karotiden. In
der Brustaorta entstanden hauptsichlich nekrotische Herde der Media mit Kalkablagerung. So-
mit weisen nur die Verfinderungen in den Karotiden eine gewisse Ahnlichkeit mit der mensch-
lichen Sklerose auf.

Von anderen Eingriffen, welche GeféfBiverdnderungen hervorrufen sollen, sind noch die
Nervenbeschidigung, die Kastration und Exzision der Schilddriise zn erwihnen. Diesbeziigliche
Experimente sind spirlich und fithrten zu negativen oder widersprechenden Resultaten.

Fassen wir das obengesagte zusammen, so ergibt sich der Schluf, daB die der
menschlichen Sklerose #hnlichsten Veriinderungen Saltykow und Klotz
durch tote Bakterienkulturen erhielten, ferner Klotz und Israel mittels
mechanischer Reize.

Adrenalin fithrte nur in seltenen Fillen zu Veréinderungen, welche eine ge-
wisse Ahnlichkeit mit der menschlichen Sklerose hatten.

Als ich an die Versuche iiber kiinstliche GefdBverdnderungen herantrat,
konnte ich aus rein technischen Griinden nur gewisse Préparate verwenden, und
zwar Alkohol, Nikotin, Digalen, Strophantin und Adonidin. Die Untersuchungen
iiber Alkohol und Nikotin sind noch nicht abgeschlossen; ihre Ergebnisse werde
ich seinerzeit publizieren. Einstweilen gehe ich zu den Resultaten der Experimente
mit Adrenalin, Digalen, Adonidin und Strophantin iiber.

Es wurde an Kaninchen und Hunden experimentiert. Alle Tiere, mit Ausnahme eines alten
Hundes, waren jung.

Adrenalin wurde an 16 Kaninchen und 4 Hunden verwendet, Digalen, Strophantin,
Adonidin an je 4 Hunden.

Die Priparate wurden folgendermafien dosiert: 0,1 cem einer 1 : 1000 Adrenalinlésung von
Park, Davis et Comp. wurde in 10 com physiologischer Kochsalzlosung gelost und davon in die
Ohrvene eines Kaninchens eine eingrammige Pravazspritze gespritzt. Somit erhielt jedes
Kaninchen 1 cem einer 1 : 100000 Adrenalinlésung. Die Hunde erhielten 0,1 cem einer 1 : 1000
Adrenalinlésung in 0,9 cem einer physiologischen Kochsalzlosung geldst.

Strophantin und Adonidin wurden als 1:100 Losung verwendet, und zwar
spritzte ich in eine Ohrvene des Kaninchens 0,1 cem der Losung in 0,9 eem physiologischer Koch-
salzlosang,

PEL)
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Die Dosen wurden sehr langsam gesteigert, so daB erst nach zweimonatlicher Einspritzung
von Adrenalin die Dosis bei Kaninchen 0,1 cem der.1 : 1000 Losung erreichte, nach drei Monaten
die Dosis 0,3 ccm derselben Losung bis zum Tode des Tieres betrug. Nur bei zwei Kaninchen er-
reichte die Dosis nach sechs Monaten 1,0 cem, bei einem Tiere hielt ich an der Dosis noch zwei
Monate, bei dem anderen drei Monate fest. AuBerdem verwendete ich bei drei Kaninchen gleich
von Anfang an grofie Gaben, und zwar 0,1 cem einer 1 : 1000 Losung, wie dies die fritheren Forscher
taten; bereits nach einem Monate erreichte ich 0,3 cem, nach zwei Monaten 0,5 cem und mehr.
Von der Gesamtzahl der 16 Kaninchen verwendete man bei 3 stets grofie Dosen innerhalb von
drei Monaten, bei 9 Tieren kleine Dosen, die man bis auf 0,3 cem brachte, bei den zwei letzten ver-
wendete man eine Zeitlang je 1,0 cem Adrenalin.

Bei Hunden erhohte ich die Dosis durchschnittlich um 0,1 cem Adrenalin wochentlich;
nach drei Monaten erreichte ich 2,0 cem und blieb bei dieser Dosis stehen. Auch die Digalengabe
erhohte ich um 0,1 cem wochentlich und erreichte bereits nach einem Monate 1,0 cem. Diese
Dosis wurde dann weiter nicht iiberschritten.

Die Adonidin- und Strophantingabe wurde sehr vorsichtig gesteigert, da die Kaninchen
gegen die erwidhnten Priiparate, zumal gegen Strophantin #uflerst empfindlich sind. Nach drei
Monaten erreichte ich 0,2 com Strophantin und 0,3 cem Adonidin, steigerte dann die Dosis der
letateren auf 0,5 cem. Die Strophantindosis blieb unveréndert.

Die Injektionen wurden jeden zweiten Tag wiederholt, gegen SchiuB der Beobachtungszeit
alle Tage. Nachdem die Injektionen bei Hunden einen Monat lang tiglich wiederholt wurden,
munBte ich zom alten System wiederkehren, da an den Ohren buchstdblich keine von Einstichen
freie Stelle zu finden war. Uberhaupt waren die Injektionen bei Hunden mit groBen Schwierig-
keiten verbunden, denn diese Tiere haben kleine Ohren und eine relativ dicke Haut, sodaf das
Aufsuchen der Vene nicht leicht ist. Meines Erachtens sollte man zu diesen Experimenten Dachs-
hunde verwenden, da dieselben lange und gut vaskularisierte Ohren haben. Experimentiert man
mit den gewohnlichen kleinen Zimmerhunden, so kann man auf uniiberwindliche Schwierigkeiten
stoflen, so dal} die Arbeit entweder aufgegeben werden muf oder zu keinem Resultat fithrt, und
zwar, weil die intravendsen Injektionen von Adrenalin bereits nach einigen Tagen unmdglich
werden. Die Hunde sind dem Adrenalin gegeniiber weniger empfindlich als die Kaninchen; will
man daher bei ihnen gewisse Veriinderungen herbeifiihren, so muf man die Versuche relativ lingere
Zeit hindurch fortfiihren und das Praparat in groBeren Dosen pro Kilo als bei Kaninchen anwenden.

In meinen Versuchen zeigten die Kaninchen eine geringe Empfindlichkeit dem Adrenalin
gegeniiber. Trotzdem verlor ich zwei Tiere bei Erhohung der Dosis der 1 : 1000-Adrenalinldsung
von 0,1 : 10 auf 0,2 : 10, obwoh! das Pr‘aparzft intravends bereits lingere Zeit hindurch verwendet
wurde. AufDigalen und Adonidin reagierten die Kaninchen zu Beginn der Versuche fast gar nicht.
Erst nach Erhohung der Dosis auf 0,5 : 1 cem der 1 : 1000 Losung hoben die Tiere die Schnauze
in die Hohe und schnappten. nach Luft mehrere Minuten lang nach der Injektion, beruhigten sich
dann allmihlich; nach Einspritzung von selbst 1 cem Digalen verhielten sich die Tiere ganz passiv.

Gegen Strophantin waren die Kaninehen ziemlich empfindlich und atmeten sehr schwer mit
hocherhobenen Schnauzen nach Einspritzung von 1 com einer 1 : 10000-Losung; zwei Kaninchen
vertrugen diese Dosis nicht und krepierten gleich am ersten Tage; infolgedessen wurde die Initial-
dosis von 1:10000 auf 1 : 20 000 herabgesetzt.

Alle Kaninchen und Hunde nahmen allmihlich an Gewicht zu, mit Ausnahme des letzten
Kaninchens, welches im Laufe der letzten zwei Monate an Gewicht offenbar abnahm, wobei sich
ein kachektischer Zustand entwickelte.

Wihrend der ganzen Beobachtungszeit saBen die Kaninchen in entsprechend eingerichteten
Kifigen zu drei bis vier Stiick zusammen und fraBen Hafer, Kraut, Riiben, Klee, Heu und Gras.
Die Hunde befanden sich anfangs in einem speziell eingerichteten Zimmer, dann wurden sie
freigelassen und bekamen Griitze, Kartoffeln und Mittagsreste.

Tch habe mich bemiiht, alle Tiere so lange als moglich am Leben zu erhalten,
um dieselben lange der Wirkung des Adrenalins und anderer blutdrucksteigernder
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- Préparate aussetzen zu kommen. Ich glaubte bei dieser Untersuchungsmethode
tiefere und der menschlichen Sklerose, welche sich bekanntlich jahrelang ent-
wickelt, dhnlichere Verdnderungen erwarten zn kénnen. AuBerdem wurden bei
einigen Kaninchen und einem Hunde die Injektionen absichtlich eingestellt, um
den Organismus ausschlieBlich seinen Schutzkriften zu tiberlassen und ihm einen
Ausgleich jener Veréinderungen der Gefifle zu ermoglichen, welche die gegebenen
Mittel hervorrufen konnten.

Dank dieser Modifikation glaubten wir anch jenen Verhéltnissen ndher zu
kommen, unter welchen sich die Sklerose beim Menschen ausbilden kann. Meines
Erachtens sollte man die Tiere viel linger als ein Jahr beobachten, damit womdog-
lich Verhéltnisse geschaffen werden, welche die progredienten, von der Fixierung
der Priiparate abhingigen Verdnderungen begiinstigen.

Nach dem Tode des Tieres wurden sowohl aus den makroskopisch verinderten, als auch
unverdanderten Teilen des Arteriensystems Stiickchen ausgeschnitten. Die Gewebe wurden dann
in 49, Formalin und Flem min g scher Lisung fixiert, in Alkohol entwéssert, in Anilin und
Xylol gebracht und in Paraffin eingebettet. Daraus wurden /5, mm dicke Schnitte verfertigt
und dieselben mit Himatoxylin-Eosin, Thionin, nach Pappenheim, van Gieson und
Unna-Taenzer gefirbt.

AuBer den Tierversuchen wurde eine Reihe sklerotischer und normaler Arterien
von in jungem Alfer gestorbenen Menschen untersucht. Diese Untersuchungen
bezweckten, die Verdnderungen beim Menschen und Tiere vergleichend zu priifen.

Ich gehe zu der Beschreibung meiner Untersuchungen iiber:

Kaninchen Nr. 1. Das Tier wog am 1. Mai 1500 g. Es wurden vom 1. Mai bis
5. Juli 810 Injektionen, im ganzen 0,5 reines Adrenalin eingespritzt. Der Tod erfolgte plotzlich
nach rascher Einspritzung von 1 g einer 0,4:10,0-Losung. Das Kaninchen fiel wie vom
Schlage geriihrt; aus der Schnauze floB blutig gefirbter Schaum. Die Autopsie ergab akutes
Lungenddem und in der Brustaorta eine winzige Verdickung der Wand in Gestalt eines 2 gmm
groBen Knétchens. Das Knotchen hat die Gestalt eines flachen Kissens und ragt ein wenig iber
die Oberfliche der Intima hervor. Sonst wurden keine makroskopischen Verinderungen in der
Aorta bemerkt; das Herz wiegt 7.2 g, das Tier 1950 g.

Zur mikroskopischen Untersuchung wurde das obengenannte Knotchen und mehrere makro-
skopisch unveridnderte Stiicke der Aorta und der peripherischen Gefifie ausgeschnitten. Aus
dem Knotchen wurde eine Reihe Serienschnitte verfertigt.

Die mikroskopische Untersuchung der Aorta ergibt folgendes:

Die Intima im allgemeinen unverindert, mit Ausnahme jener Stelle, an welcher das oben-
beschriebene Knotchen liegt. Hier ist die Intima ziemlich verdickt; die groBte Verdickung ent-
spricht durchschnittlich dem mittleren Teil des Knotchens, wird gegen seinen Umfang allmihlich
geringer und geht allmihlich in normale Intima iiber. An den Stellen der stirksten Verdickung
der Intima finden wir dicht neben der Elastica interna Muskelfasern, welche meist in zwei Schichten,
parallel der GefiBlinge liegen. Unmittelbar iiber den Muskeln befindet sich ein Streifen gequol-
lenen Bindegewebes mit mehrschichtig gelagerten Zellen, dariiber m#Big verdickte Endothelzellen.
In dem MaBe, als die Intima diinner wird und sich der Norm nihert, wird zuniichst die Zahl der
Muskelfasern, dann erst die der Bindegewebsfasern geringer, so daf in der gegen die Norm etwa
doppelt verdickten Intima nur selten Muskelfasern, meist fixe Bindegewebszellen gefunden werden.
Die Muskelfasern der verdickten Intima sind meist unveriindert, einige von ihnen sind jedoch
zweifellos verdickt, und zwar infolge Vergroferung sowohl des Kernes, als des Protoplasmas. Nie-
mals wurden Zeichen einer Degeneration bechachtet.
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Die Verdickung der fixen Bindegewebszellen rithrt zumeist von einer VergroBerung sowohl .
des Kernes, als anch des Protoplasmas her, Mitosen waren nicht zu finden, obwohl die Kerne
zuweilenr monaster- und diasterihnliche Gruppicrung des Chromatins zeigten; allerdings fehltc
eine absolut normale Kernteilung., Zwischen diesen Zellen spirliche fibrose Interzellularsubstanz.
Was die elastischen Fasern der Intima anlangt, so stellen sie sich morphologisch in Form diinnster,
gewundener, parallel detElastica interna verlaufender Streifen dar; letztere ist unter der
betréchtlich verdinnten Intima relativ diinner als dort, wo diese Haut unverindert geblieben
ist. Wo die Intima etwas dicker wird, gehen von der Elastica interna in der Richtung der dicker
werdenden Intima fast rechtwinkelig feinste elastische Faserchen ab; daher sieht an diesen Stellen
die Elastica interna gleichsam viel breiter und dicker als gewdhnlich aus; doch ist diese Breite und
Dicke von dem partiellen Zerfall in feinere elastische Fasern, was, zusammengenommen, dieser
Haut das Aussehen einer Biirste verleiht.

Bei Firbung der Priparate mit Thionin und nach Pappenheim wurde in der verdickten
Intima nirgends Metachromasie beobachtet.

In der Media geringe Verinderungen, sowohl der Muskelfasern als auch der elastischen
Fasern, wobei die ersteren tiefere regressive Verdnderungen erfahren, als die letzteren. Die Ver-
anderungen der Muskelfasern bestehen darin, daB das Protoplasma des Kérpers mancher Muskel-
fasern feinkornig erscheint, und der Xern sich mit Himatoxylin schwécher als normal farbt. Von
einigen Muskelfasern bleibt nur ein schwach gefirbter, wie von einem leeren Raum umgebener Kem
zuritek.

Ziemlich oft fehlt eine Muskelfasergruppe zwischen zwei oder drei benachbarten elastischen
Fasern; an ihrer Stelle sieht man eine entweder amorphe oder schwach kornige Masse. Solche
Herde von korniger, oder amorpher Masse findet man am hiufigsten in der Umgebung des oben-
erwihnten Knotchens, obwohl sie auch diters unter der normalen Intima beobachtet wurden.
Man kann auch nicht sagen, daB die Dimensionen der Herde der unter dem erwihnten Knotchen
liegenden amorphen Masse bedeutend groBer waren, als diejenigen, welche tief in der Media unter
der normalen Intima liegen. In einigen, in der Zone der verdickten Intima liegenden Herden fein-
korniger Massen treten kleine, rande Zellen auf, deren Kerne sich mit Hamatoxylin gut fdrben,
mit einem schmalen, dureh Eosin rosarot gefdrbten Protoplasmastreifen. Es sind dies kleine
Lymphozyten; ihre Zahl ist gering. AuBer diesen Zellen, bemerkt man auch mehr oder weniger
zahlreiche fixe Bindegewebszellen, in welchen zuweilen Mitosen beobachtet wurden. Die in den
feinkornigen Massen zerstreuten fixen Bindegewebszellen erscheinen infolge VergroBerung des
Kernes und des Zellprotoplasmsa verdickt.

An der Stelle des mit unbewaffnetem Auge auf der Intima bemerkbaren Kndtchens be-
gegnete man in der Media Herden, welche durch Wucherung der fixen Bindegewebszellen und
durch Infiltration mit kleinen Lymphozyten und multinuklediren Leukozyten gehildet wurden.
Die meist mehr oder weniger verdickten fixen Bindegewebszellen liegen dicht nebeneinander und
werden durch eine kornige oder amorphe Masse voneinander getrennt. Die kleinen und mehr-
kernigen Lymphozyten liegen in dieser Masse diffus. Die Muskelfasern treten hier nur vereinzelt
als solitire Zellen mit bedeutend verdicktem kornigem Protoplasma und ziemlich intensiv mit
Hamatoxylin gefirbtem Kerne auf; der letztere ist gleichfalls verdickt und zeigt meistens keine
deutlichen Verinderungen der Struktur und Gruppierung des Chromatins; doch kommen auch
solche Muskelfasern vor, wo bei verindertem Zellprotoplasma der Kern sich mit Hamatoxylin
sehr schwach firbt und gleichsam zerflieft (Himatoxylin). In den nach Pappenheim ge-
tirbten Priiparaten findet man in den oben beschriebenen Herden eine deutlich ausgepréigte Meta-
chromasie: die zwischen den fixen Bindegewebszellen befindliche kirnige Masse nimmt eine inten-
sive Orangefiirbung an; dieselbe Férbung sehen wir in dem Protoplasma der in den Herden ge-
legenen oder benachbarten Muskelfasern. Im allgemeinen gelang es, diese orangerote Firbung
an einzelnen, von den beschriebenen Herden weit entfernten Muskelfasern zu beobachten; je niher
aber die letzteren an den Herd riickten, umso deutlicher trat die Metachromasie an den einzelnen

Muskelfasern auf,
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Am intensivsten war letztere dort, wo sich an der Intima das eben beschriebene Knétchen
befand.

Eine #hnliche Metachromasie trat sowohl in den Herden der amorphen Massen als auch
entfernt von denselben auf, bei Thioninfirbung: die degenerierten Zellen und die an ihrer Stelle
gebildete feinktrnige Masse firbten sich intensiv oder schwach violett, wihrend das ibrige, ge-
sunde Gewebe sich blau farbte.

Was die elastischen Lamellen der Media betrifft, so konnte man bei der Férbung nach
Téinzer bemerken, daf an den Stellen, wo die Muskelfasern der Nekrose anheimfielen, die
elastischen Fasern in feine Fiserchen zerfielen und allméihlich ihren gewundenen Verlauf verloren.
Eine besonders starke Zerfaserung bemerkte man in der Gegend des oben erwithnten Knotchens,
wo die elastischen Fasern, besonders unter der Elastica interna mehr oder weniger zerfasert sind.
Kinige tiefer liegende Fasern erscheinen gleichsam in kleinere Stiicke zerrissen und auch bis zn
einem gewissen Grade zerfasert. Die zerrissenen Teile der elastischen Fasern vexlieren bis zu
einem gewissen Grade ihr schlangenformiges Aussehen. An den iibrigen Stellen der Media konnte
man zuweilen eine gewisse gegenseitige Annaherung zweier oder dreier benachbarter elastischer
Fasern und eine teilweise Aufhebung ihres geschlingelten Aussehens bemerken. An den Fosin-
Hamatoxylinpriparaten entsprachen diese Stellen einer mehr oder minder deutlichen Entartung
der Muskelfasern. Wo letztere unverindert waren, wichen auch die elastischen Fasern nicht von
der Norm ab.

Blutgefifie in der Media fehlten.

Der Bau der Adventitia weicht von der Norm nicht ab. Nur einige GefdBe der Adventitia
waren verindert, und zwar bemerkte man eine bedeutende Verdickung der Endothelzellen einiger
Kapillaren; diese Zellen zeigten ziemlich oft Mitosen. In der Umgebung einiger Kapillaren be-
merkte man eine ziemlich schwache kleinzellige Infiltration. An den peripherischen Geftifien
keine makroskopischen Verinderungen.

Im groBen und ganzen ergibt sich folgendes: 1. Die groBte Verdickung der
Intima entspricht den groBten Veréinderungen der Media. 2. Eine geringe Ver-
dickung der Intima entspricht auch geringen Verdnderungen der Media. 3. Hiunfig
sind die Muskelfasern der Media an entsprechend gefirbten Préaparaten sichtbar
verdndert, wihrend die Intima entweder unveréindert ist oder nur eine Verdickung
der Endothelzellen aufweist. 4. Die Muskelfasern der Media unterliegen friiher
regressiven Verdnderungen, als die elastischen Fasern. 5. Die Verdnderungen der
Muskelfasern sind viel deutlicher als die der elastischen Fasern. 6. Die einzelnen
elastischen Fasern, zuweilen auch ganze Gruppen von ihnen, verlieren ihr ge-
schlingeltes Aussehen, werden allmihlich geradlinig und zerfasern partiell. 7. Die

Endothelzellen der nutritiven GefidBe mifig verdiekt.

Kaninchen Nr. 2. Primirgewicht am 1. Mai 2100 g. Die Beobachtungsperiode dauerte
zwei Monate und 10 Tage, d. h. vom 1. Mai bis 10. Juli. ¥s wurde in 32 Injektionen im ganzen
4,2 g reines Adrenalin eingespritzt. Der Tod trat plotalich, sofort nach der Injektion am 10. Juli
ein, wobei Schaum aus der Schnauze austrat bei sehr frequentem Atem. Das Gewicht des Tieres
am 10. Juli 2850 g., des Herzens 7,3 g. Die Sektion ergab in der Brustaorta zwei makroskopisch
sichtbare, lingliche, harte, iibereinander liegende Plittchen; das eine lag dicht iiber dem Zwerch-
fell, das andere unterhalb des Bogens der Aorta. Die Linge der Plittchen betrigt 6 bis 8 mm,
die Breite 3 bis 4 mm, die Plittchen dringen nicht weit in die Aortenwand hinein, die Rénder tiber-
ragen ein wenig die Oberfliche der Intima. Am Boden des oberen Plittchens sieht man einen
Kleinen, gegen das Lumen der Aorta gerichteten, linglichen Hocker. Sonst bemerkt man weder
in der Aorta, noch in den Organen der Bauchhdhle ixgendwelche Verinderungen.

Zur mikroskopischen Untersuchung wurden beide Plittchen samt dem umgebenden, unver-
éinderten Gewebe, ferner einige andere Stiicke aus verschiedenen Stellen der Aorta und Teile der
peripherischen Gefife entnommen
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Die mikroskopische Untersuchung der Aorta ergibt folgendes: Die Intima zeigt allent-
halben keine Verinderungen, mit Ausnahme einiger Stellen, welchen tiefe Verinderungen der
Media entsprechen. Ilier ist die Intima ungefiihr um die Hilfte, zuweilen doppelt verdickt. In
der verdickten Intima wurden dieselben Elemente wie beim Kaninchen Nr. 1 gefunden, nur in
viel kleinerer Menge. Nirgends in der verdickten Intima keinerlei Entartungszeichen. Die verdickte
Intima hat das Aussehen eines Halbmondes; die Enden der Verdickung gehen unmittelbar in die
normale Intima tiber. Diese Verinderungen im Bau der Intima entsprechen genau der Lokali-
sation des Plittchens in der Aorta; wo letzteres durch einen linglichen Hocker geteilt ist, erscheint
die Intima nur um etwa die Halfte verdickt.

Die Media zeigt Verinderungen hauptsichlich nur im Bereiche der verkalkten Plittchen;
an den iibrigen Stellen waren entweder keine Verdnderungen oder wumschriebene oder etwas diffuse
Verinderungen der elastischen Fasern und glatten Muskeln. Die Veriinderungen der elastischen
Fasern beruhen auf Streckung, Zerfaserung, Kontinuititstrennung. Die elastischen Fasern ver-
lieren allmihiich ihr eigentiimliches geschlingeltes Aussehen und bilden mehr oder weniger gerade,
parallele, unterbrochene Linien. Dieser Stretkung unterlagen die der Elastica interna am néichsten
gelegenen elastischen Fasern, obwohl der Prozef hauptsichlich die mittleren Fasern der Media
betraf; die zwischen Elastica interna und den gestreckien Fasern gelegenen Fasern zeigten eine
gewisse Zerfaserung und verloren ihr geschlingeltes Aussehen. Unter der Elastica interna wurden
einzelne elastische Fasern beobachtet, welche aus einer Reihe leicht gequollener oder zerfaserter
Stiickchen bestanden. Zumeist war die Elastica interna von der mittleren Partie der Media durch
zwel bis drel wenig verinderte elastische Fasern geschieden; dort waren einige nebeneinander-
liegende Fasern gerade gestreckt und zum Teil in feinere Stiicke zergliedert. In dieser mittleren
Partie der Media beriihren die gestreckten elastischen Fasern fast einander und machen den Ein-
druck einer homogenen, faserigen, durch quere, leere Riume geschiedenen Masse. Wo sich die
elastischen Fasern zu strecken beginnen, sind dieselben zumeist durch eine feinkornige, an Stelle
der abgestorbenen Muskelfasern entstandene Masse geschieden; an der Grenze zwischen gesunden
und pathologisch verinderten elastischen Fasern bemerkt man eine partielle Zerfaserung und
bedeutende Schlingelung derselben. Diese intensive Schlingelung der elastischen Fasern bemerkte
man auch an der Stelle des in der Mitte des verkalkten Plittchens gelegenen Hockerchens. Wo
die Schlingelung der elastischen Fasern besonders hervortritt, war die ganze Aortenwand im
Seitenschnitt viel dicker und ragte keilformig in das Gefiflumen hinein. Uber diesen Vorwdlbungen
ist die Intima nur ein wenig verdickt. In der Umgebung der veriinderten elastischen Fasern be-
merkte man eine m#Bige kleinzellige Infiltration. Die zahlreichsten jungen Lymphozyten waren
an der Grenze der verdnderten elastischen Fasern angehduft, wo man eine sehr deutliche Schlinge-
lung dieser Fasern und eine particlle Zerfaserung bemerkte. Auch hier wurden die zahlreichsten
fixen Bindegewebszellen gefunden, obwohl sie ungefihr gleichmiBig an der duBeren und inneren
Fliche der pathologisch verinderten Abschnitte der Media verteilt waren.

Hier wurden auch Ablagerungen von Kalksalzen, in Gestalt kleiner, feiner mit Himatoxylin
dunkelviolett gefirbter Kornchen beobachtet. Dieselben waren gewdhnlich zwischen den fixen
Bindegewebszellen angehiuft, obwohl sie auch innerhalb der an Stelle abgestorbener Muskelfasern
und elastischer Fasern gebildeten amorphen Masse vorkamen.

Hier bildeten sie ziemlich oft ganze Konglomerate. Die kleinzellige Infiltration in der Um-
gebung war unbedeutend. An den iibrigen Stellen der Media waren die elastischen Fasern ent-
weder unverindert oder verloren auf einer kleinen Strecke ihre Schlingelung. Es kam auch vor,
daf zwel oder drei benachbarte elastische Fasern leicht gestreckt und einander etwas genéhert
waren. Die Muskelfasern zeigten die gleichen Verindernngen, wie beim Kaninchen Nr.1, nur in
stirkerem Grade und in groBerer Ausdehnung. An den nach Pappenheim gefirbten Pripa-
raten ist die Metachromasie stirker als im Fall Nr. 1 ausgeprigt; dasselbe gilt fiir die Firbung
mit Thionin. An den Priparaten, welche den makroskopisch unverdnderten Stellen entnommen
wurden, beobachtete man unter dem Mikroskope in den Muskelzellen kornige Degeneration des
Protoplasma. Die Kerne und der Korper der einzelnen Muskelfasern meist verdiekt, manche wie
zerflieBend; in anderen wurde ein Zerfall des Chromatings in feine Kornchen beobachtet. Zuweilen
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bemerkte man an Stelle einer zwischen zwei elastischen Fasern gelegenen Gruppe von Muskel-
zellen nur eine feinkdrnige Masse und zwei bis drei verdickte fixe Bindegewebszellen. Mit diesen
Verinderungen der Muskelzellen gehen gewdhnlich auch Verinderungen der benachbarten elasti-
schen TFasern Hand in Hand, welche bis zu einem gewissen Grade ihre Schlingelung einbiifien und
sich einander ndhern. Auch dort in der Media, wo einige benachbarte elastische Fasern gestreckt
wurden, sind die dazwischenliegenden Muskelfasern ganz nekrotisch und durch feinkérnige Massen
ersetzt. In der Umgebung eines solchen grofen nekrotischen Herdes, wo eine mehr oder weniger
reichliche Kalkabligerung stattfindet, begegnet man zahlreichen kleineren Herden nekrotischer
Muskelfasern, welche allmihlich gegen die Peripherie zn verschwinden. Vasa vasorum in der
Media wurden nicht beobachtet. Die Adventitia bietet geringe Veriinderungen an den den grofien
nekrotischen Herden der Media entsprechenden Stellen, und zwar eine kleinzellige Infiltration
und geringe Herabsetzung der Schlingelung der elastischen Fasern. AuBerdem erscheinen sowohl
das Protoplasma als der Kern der Muskelfasern leicht gequollen. Die Vaskularisation der Adven-
titia scheint von der Norm nicht abzuweichen; nur die Endothelzellen der Vasa vasorum sind
leicht gequollen und die feinzellige Infiltration um dieselben weniger deutlich, als bei dem vorher-
gehenden Kaninchen. An den iibrigen Stellen der Adventitia keine deutlichen Verinderungen,
auBer geringer kleinzelliger Infiltration. Elastica interna ohne deutliche Verdnderungen.

In den peripheren GefiBen fehlen mikroskopische Verinderungen.

Das Endergebnis ist somit im vorliegenden Falle folgendes:

1. Die Intima ist entsprechend den tiefen nekrotischen Verdnderungen der
Media miBig verdiekt. 2. An der verdickten Intima wurden keine regressiven
Verdnderungen festgestellt. 3. Zuerst entstehen Verinderungen in der Media.
4. Den regressiven Verdnderungen in der Media entsprechen nicht immer pro-
gressive Verdnderungen der Intima. 5. Den groBen nekrotischen Herden der
Media entsprechen geringe Verdnderungen der Adventitia. 6. Zuerst nekrotisieren
die Muskelfasern, dann die elastischen Fasern. 7. Das Endothel der Vasa vasorum
ist nur ein wenig verdickt. 8. Die einzelnen elastischen Fasern sowie ihre Gruppen

verlieren ihr geschlingeltes Aussehen und werden gestreckt.

KaninehenNr. 3. Urspriingliches Gewicht 2150 g. Die Beobachtungszeit zwei Monate
15 Tage, d.h. vom 1.iMai zum 15. Juli. Eswurdenin38 Einspritzungenim ganzen5,5g reines Adrenalin
verwendet. Der Tod erfolgte plotzlich unter Dyspnoe nach Injektion von 0,3 reinen Adrenalins
(die vorhergehende Injektion betrug 0,2 g). Am 15. Juli wiegt das Tier 2430 g, sein Herz 7,5 g.
Die Autopsie ergibt akutes Lungenédem und Hydroperikardinm; in den tibrigen inneren Organen
keinerlei Verdnderungen. In der Brustaorta viel lingliche, harte verkalkte Plittchen; zwei von
ihnen liegen in der Néhe des Zwerchfells, dicht iibereinander und sind etwa 1 em lang, 3 bis 4 mm
breit, die beiden anderen 6 mm lang, 3 bis 4 mm breit, liegen unterhalb des Aortenbogens. An
den beiden unteren Plattchen sieht man in der Mitte eine Art lingsverlaufenden Hiockerchens,
welches an dem unteren deutlicher hervortritt, als am oberen. An Stelle der Plittchen ist die
Aortenwand durch Bildung von Vertiefungen wellenformig geworden, ohne sichtbare makro-
skopische Verinderungen der Intima.

Zur mikroskopischen Untersuchung wurden aus den Plittchen aus makroskopisch unver-
dnderten Stellen und peripheren GefiBen Stiicke entnommen.

Die Intima bietet dieselben Verinderungen wie beim Kaninchen Nr. 2, somit brauchen die-
selben nicht beschrieben zu werden. Dieselben Verdnderungen wie im vorigen Fall beobachtet
man auch in der Media, mit dem Unterschied, daf die Verinderungen an den gestreckten elastischen
Fasern viel deutlicher ausgeprigt, daB die queren Unterbrechungen an denselben viel hénfiger
sind, wihrend kleinzellige Infiltration in der Umgebung der nekrotischen Herde fast iiberall fehlte.
(Einige wenige, kleine Zellen konnen nicht als Infiltrat gelten.) Dagegen wurden viel mehr grofie
Kalksalzanhdufungen im nekrotischen Herde als im vorhergehenden Fall gefunden. Was die
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Muskelfasern betrifft, so sind ibre Verdnderungen die gleichen wie im Fall 2, nur vielleicht hier und
da viel deutlicher ansgeprigt.

Die Adventitia bietet keinen Unterschied im Vergleich zum vorhergehenden Fall.

In den peripheren Gefifien keine mikroskopischen Verfinderungen.

Kaninchen Nr. 4 Urspriingliches Gewicht 1960 g. Die Beobachtungszeit 2 Monate
und 20 Tage. Es wurden 40 Injektionen gemacht, im ganzen 5,9 g reines Adrenalin verwendet.
Der Tod erfolgte nach der letzten Injektion unter Erscheinungen von Dyspnoe. Das Gewicht am
Todestage 2450, das des Herzens 8,3 g. Die Autopsie ergab keine Verfinderungen der inneren
Organe. In der Bauchaorta ein lingliches, verkalktes, 8 mm langes, 4 mm breites, hartes Plitt-
chen; sein Boden durch zwei lingliche Hockerchen wie geteilt; die Rénder iiberragen ein wenig
die Oberfliche der Intima. Zwei viel kleinere Plittchen findet man in der Brustaorta; in der aunf-
steigenden Aorta und am Bogen einige kleine Knotchen von derselben Gestalt wie beim Kaninchen
Nr. 1, welche auch ein wenig die Oberfliche der Intima iiberragen. Das Knotchen ist 3 bis 4 mm
grof und besitzt in der Mitte eine kleine Vertiefung. Die iibrigen Abschnitte der Aorta ohne
makroskopiseche Verinderungen.

Zwecks mikroskopischer Untersuchung wurden Stiickchen der Plittchen samt Knotchen,
der unverinderten Abschnitte der Aorta und der peripherischen Gefife exzidiert.

Die Verinderungen im Gebiet der verkalkten Plittchen unterscheiden sich nicht von denen
im Fall 2 und 3 und werden daher an dieser Stelle nicht beschrieben. An der Stelle der Kndtchen-
bildung entstehen in der Media dieselben Versinderungen wie im Fall 1; die Intima ist diinner als
im Fall 1, es besteht meist nur eine Schicht Muskelfasern, wihrend in den peripherischen Teilen der
Knbtehen entsprechend den hervorragendsten Partien, die Wucherung der fixen Bindegewebs-
zellen viel stiirker ausgeprigt ist -als beim Kaninchen Nr. 1. Hier ist auch die Schlingelung der
elastischen Fasern und ihr Zerfall in feine Fasern viel intensiver. Durch Wucherung der fixen
Bindegewebszellen zwischen zwei elastischen Fasern kommt es zu einem gewissen Auseinander-
weichen derselben; daher sind die Zwischenrdume hier viel grofier, als im Fall 1. “An den iibrigen
Stellen der Aorta dieselben Verinderungen wie beim Kaninchen Nr. 3. Die peripherischen Gefifle
unverindert. , S

Kaninchen Nr. 5. Urspriingliches Gewicht 1890 g. Die Beobachtungszeit drei Monate
siehen Tage. Es wurden 50 Injektionen gemacht, und dabei 1,72 g reines Adrenalin verwendet.
Der Tod erfolgte plotzlich unter Erscheinungen von Dyspnoe unmittelbar nach der Injektion.
Am 7. Juli wog das Tier 2580 g, sein Herz 8,5 g. Die Sektion ergab akutes Lungenddem; in den
itbrigen Organen wurden keine makroskopischen Verinderungen festgestellt. In der Aorta zwei
etwa 4 mm lange, 2 bis 3 mm breite verkalkte Plittchen, das eine in der Brustaorta, das andere
im Bauchteil. AuBerdem bemerkt man in der Bauchaorta einige kleine Kndtehen, welche die
Oberfliche der Intima iiberragen; dieselben nehmen eine Fliche von 2 qmm ein.

Die mikroskopische Untersuchung der Plittchen und der Knétchen ergibt folgendes:

Die Intima im Bereiche der Plittchen erinnert an die Verinderungen im Fall 2, mit dem
Unterschied, daB sie fast viermal so dick ist; sie enthilt viel mehr Muskelfasern, als im Fall 2.
Degenerative Verinderungen dieser Schicht wurden hier nicht konstatiert.

Die Veréinderungen der mittleren Schicht der Pléttchen viel weniger ausgeprigt als beim
Kaninchen Nr. 2. Eine Streckung und Zerfall erfihrt eine verhiltnisméfBiz geringere Zahl elasti-
scher Fasern und auf kleinerem Gebiete, hauptséchlich die mit der Elastica interna benachbarten
Fasern. Quere Unterbrechungen findet man an einzelnen gestreckten Fasern relativ selten. Da-
fiir findet man in der Umgebung der nekrotischen Herde eine deutliche kleinzellige Infiltration
aus kleinen Lymphozyten, multinukleiren Zellen und jungen Bindegewebszellen. Kalksalze
wurden in geringer Menge in den peripherischen Teilen des Herdes in Gestalt feiner Kormchen ge-
funden. Wo die gesunden elastischen Fasern in die pathologisch verinderten iibergehen, bestehen
dieselben Veriinderungen wie beim Kaninchen Nr. 2, aber in bedeutend geringerem Grade. Die
Adventitia bietet dieselben Veridnderungen wie beim Kaninchen Nr. 1. Im Gebiete der Knoétchen
beobachtet man dieselben Verinderungen wie heim Kaninchen Nr. 1, nur ist die Intima vielleicht



363

auf Kosten derselben Elemente etwas dicker. In der Media und Adventitia dieselben Verdnde-
rungen wie beim Kaninchen Nr. 1. An den makroskopisch unverinderten Stellen ist die Intima
auf einer betrichtlichen Strecke um das Doppelte verdickt; hier findet man einen partiellen Zerfall
der Elastica interna in feinen Fiserchen und cine Verdickung sowohl einzelner Muskelfasern als
auch der fixen Bindegewebszellen; die ersteren bilden hauptsichlich eine Schicht dicht hinter der
Elastica interna, -die anderen zuweilen zwei bis drei Schichten. Unter der verdickten Intima
beobachtete man in der Media eine partielle Atrophie der elastischen Fasern und partiellen Verlust
ihrer Schlingelung. Diesen Verinderungen der Media entsprach nicht immer eine Verdickung
der Intima; es wurden auch Stellen beobachtet mit ziemlich starken degenerativen Verinderungen
der Media, wo sichthare Verinderungen der Intima fehlten. Ein umgekehrtes Verhiltnis wurde
nicht beobachtet.

In der Adventitia besteht eine ziemlich gleichmiBige kleinzellige Infiltration, welche aller-
"dings am stérksten in der Umgebung der nutritiven GefiBe war. Die Zahl der letateren im Ver-
gleich zur Norm anscheinend vermehrt; sie alle sind erweitert, manche mit Blut gefiillt. Die
Endothelzellen in allen GefiBen ziemlich verdickt; hier und da Mitosen. Sonst dieselben Ver-
dnderungen wie beim Kaninchen Nr. 1. In den peripherischen GefdBen keine Verinderungen.

Die Verédnderungen sind in diesem Fall folgende:

1. An einigen Stellen ist die Intima vierfach verdickt. 2. Diese Verdickung
betrifft ein bedeutendes Gebiet. 3. In der verdickten Intima werden keinerlei
Veréinderungen beobachtet. 4. Den gréfiten Veréinderungen der Media entspricht
die groBte Verdickung der Intima. 5. Zuerst treten regressive Veréinderungen in
den Muskelfasern auf. 6. Die elastischen Fasern verlieren ihre Schlingelung und
nihern sich einander. 7. In den nekrotischen Herden findet eine Kalkablagerung
statt. 8. Die entziindliche Reaktion in der Umgebung dieser Herde ist am inten-
sivsten von seiten der Adventitia ausgepriigt. 9. Das Endothel der Vasa vasorum
ist ziemlich stark gequollen.

KaninchenNr. 6. Urspriingliches Gewicht 1950 g.  Beobachtungszeit 3 Monate 8 Tage.
Es wurden 50 Einspritzungen gemacht; im ganzen wurden 1,72 g reines Adrenalin injiziert. Der
Tod erfolgte am nichsten Tage nach der Injektion. Das Gewicht am 8. August 2350 g, das des
Herzens 8,5 g. Die Autopsie ergab keine Verinderungen der inneren Organe. In der Aorta ascen-
dens findet man einige kleine, die Intima fiberragende Knotchen, in deren Mitte eine kleine Ver-
tiefung sich befindet. Jedes Knétchen miBt etwa 3 qmm. Die gleichen Knotchen beobachtete man
auch im Brustteil der Aorta. An den iibrigen Abschnitten der Aorta findet man eine geringe
Wellung der Winde infolge kleiner Vertiefungen. Sonst keine makroskopischen Verinderungen,

Die mikroskopische Untersuchung der exzidierten Partien mit und ohne Knéotchen ergibt
im grofen und ganzen dieselben Verinderungen wie beim vorhergehenden Tiere. Der ganze Unter-
schied besteht darin, daB an den makroskopisch unverinderten Stellen in der Brustaorta unter-
halb des Aortenbogens die Intima in betriichtlicher Ausdehnung verdickt ist; im vorhergehenden
Falle war diese Verdickung umschriebener und auf kleine Intimagebiete beschriinkt, Hier ist sie
mehr diffus. Die Intima ist etwa dreifach verdickt. Die Muskelfasern und die fixen Bindegewehs-
fasern zeigen dieselben Verinderungen wie dort. Die Elastica interna zerfallt scheinbar in feinere
Fasern als im vorhergehenden Falle. '

In den Muskelfasern der Media wurden dieselben Verinderungen festgestellt wie im vorigen
Falle, mit dem Unterschied, daf hier zwischen den elastischen Fasern an Stelle der fehlenden Muskel-
fasern hiufiger eine feinkornige Masse auftritt. Bei Himatoxylin-Fosintirbung blieben diese
Stellen der Priparate ungeffirbt. Bei Firbung nach T 4 n z e r beobachtete man hier einen Mangel
der feinen elastischen Fasern; die benachbarten elastischen Fasern waren diinner und mehr ge-
streckt. Solche Stellen, wo zwischen den elastischen Fasern die diinnsten Fasern fehlten, waren
im Gebiete der am stirksten verdickten Intima am zahlreichsten, Fin Fehlen feinster elastischer
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Fasern war am deutlichsten in dem der Elastica interna nichsten Abschnitte der Media; diese Er-
scheinung war in der mittleren Partie der Media auch ziemlich hiufig, in der Nihe der Adventitia
verhiltnismiBig selten. Die elastischen Fasern selbst waren relativ weniger geschlingelt, als im
vorhergehenden Falle. Die weiter von der Elastica interna entfernten elastischen Fasern waren
weniger veréindert als die benachbarten.

Die Verdnderungen der Adventitia wie im vorigen Falle.

Keine mikroskopischen Verinderungen der peripherischen GefiSe.

Die Ergebnisse der Untersuchung sind in diesem Falle folgende:

1. Verdickung der Intima auf bedeutend weiterem Gebiete als in den fritheren
Fallen. 2. Die Verdickung ist makroskopisch unsichtbar. 3. Die Verdickung der
Intima entspricht den tiefsten Verinderungen der Media. 4. Den Verinderungen
der Media entsprechen nicht immer Veréinderungen der Intima. 5. Die Verande-
rungen in der Media treten stets frither auf als in der Intima. 6. Die Verdnderungen
der Media unterscheiden sich von den fritheren Fillen nur quantitativ.

Kaninechen Nr. 7. Urspriingliches Gewicht 2130 g.  Die Beobachtungszeit 3 Monate
15 Tage. Es wurden in 53 Injektionen 1,82 g reines Adrenalin eingespritzt. Das Gewicht am
15. August 2650 g, das des Herzens 8,5 g. Der Tod des Kaninchens erfolgte durch Schlag hinter
die Ohren. Die Autopsie entdeckte keine Veréinderungen der inneren Organe. In der Bauch-
aorta zwei etwa 2 qmm grofle Kndtchen, welche die Intimaocberfliche iiberragen; in der Brust-
aorta drei ebensolche, aber etwas groBere Knotchen mit miBiger Vertiefung in der Mitte. Sonst
keinerlei Veranderungen.

Die mikroskopische Untersuchung der exzidierten Teile ergab dieselben Veréinderongen wie
im vorhergehenden Falle, daher unterbleibt ihre Beschreibung. Keine Verdnderungen der peri-
pherisehen GefiBe.

Kaninchen Nr. 8 Urspriingliches Gewicht 2050 g. Beobachtungszeit vom 1. Mai bis
zum 30. August. Es wurden 60 Injektionen gemacht; zusammen wurden 2,2 g reines Adrenalin
verwendet. Das am 30. August getStete Tier wog 2650 g, sein Herz 8 g.  Keine makroskopischen
Verinderungen der inneren Organe. Im Aortenbogen, in der Nihe der Miindung der Art. anonymae
einige kleine, 3 gmm grofe Kndtchen; ein 2 gmm groBes Knotchen befindet sich {iber den Aorten-
klappen. Die Knotchen iiberragen ein wenig die Oberfliche der Intima. Sonst keine Verinde-
rungen. Die mikroskopische Untersuchung ergibt folgendes:

Die Intima jm Gebiete der Knotchen und in ihrer néchsten Nihe vierfach verdickt. ~Hier
bemerkt man einen Zerfall der Elastica interna in feinere Fiserchen, zahlreiche Muskelzellen in
einer oder zwei Schichten, ferner iiber diesen Zellen eine Schicht gequollener, feiner Bindegewebs-
zellen. Die Muskelfasern liegen dicht iiber der Elastica interna und bieten im allgemeinen
keine sichtbaren Veriinderungen. Doch findet man hier und da Stellen, wo die dicht iiber der
Elastica interna liegenden Fasern degenerative Zeichen bieten; ihr Protoplasma wird
kornig, der Kern ist etwas schwiicher gefirbt, als in den Fasern der benachbarten oberen Schicht.
Zuweilen ist das Protoplasma der Muskelfasern unsichtbar, nur tritt der sehlechter gefirbte, ge-
quollene, in einem leeren Raum wie in der Kapsel liegende Kern deutlich hervor. Ab und zu
sieht man selbst an Stelle einiger benachbarter Muskelfasern nur eine feinkornige Masse. Solche
Verinderungen wurden meist dort beobachtet, wo die dicht unter derElastica interna liegenden
elastischen Fasern stark zerfasert, verdiinnt oder mehr weniger gestreckt waren, und die einzelnen
Muskelfasern und ganze Gruppen in der Media degenerative Vorginge zeigten. Die Endothelzellen,
sowie der Kern und das Protoplasma meist gequollen.

Was die elastischen Fasern der Intima betrifft, so zerfillt die Elastica interna bei Farbung
nach Tanzer in feine auf einer gewissen Strecke parallel mit ihr verlaufende feine Féserchen.
An anderen Stellen ist die Zerfaserung unvollkommen, die an der Elastica interna losgelosten
Fagern liegen unter einem scharfen Winkel oder bilden zickzackférmige Linien vor der Elastica
interna: An den von den Knotchen weiter entfernten Stellen ist die Intima meist etwa um das
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Doppelte verdickt; hier wurden verdickte isolierte Muskelfasern und Zerfall der Elastica interna
in feinste Fiserchen beobachtet. Die Muskelfasern, groBtenteils ohne sichtbare Strukturverdnde-
rungen, sind zumeist einschichtiz gruppiert. Die sich loslsenden elastischen Fiserchen bilden
mit der Elastica interna einen scharfen Winkel. Die Verdickung der Intima scheint an diesen
Stellen hauptsiichlich von der Gegenwart losgeloster Fiserchen abzuhéingen: bei Firbung nach
Tédnzer macht die Intima an diesen Stellen den Eindruck einer Biirste.

In der Media findet man an der Stelle der Kndtchen fast unmittelbar unter der Elastica
interna einen ziemlich grofien nekrotischen Herd mit Kalkablagerungen. Der Nekrose fallen
dieselben Elemente anheim wie beim Kaninchen Nt. 2, auch ist das Verhiltnis der nekrotischen
Gewebsteile zu dem umgebenden gesunden Gewebe dasselbe. Man bemerkt nur, daf die klein-
zellige Infiltration in der Umgebung des nekrotischen Herdes am deutlichsten von der Seite der
Adventitia ausgeprigt war; an der Seite der Intima wurden fast keine Zellen beobachtet; die in
der Nihe des nekrotischen Herdes liegenden Muskelfasern hatten meist ein stark verdiektes,
korniges Protoplasma; die elastischen Fasern waren wie in kleinste Stiicke zerlegt, von welchen
jedes in feinste Féserchen geteilt erschien. Die Schifingelung der elastischen Fasern zwischen
Intima und dem Herde fast ganz anfgehoben. :

An den iibrigen Stellen der Media bemerkte man dieselben Verinderangen in den elastischen
und Muskelfasern wie beim Kaninchen Nr. 6.

Die Adventitia zeigt im allgemeinen dieselben Verdnderungen wic beim Kaninchen Nr, 6,
doch bemerkt man an den Stellen, welche den nekrotischen Herden der Media entsprechen, eine
doppelt so stark kleinzellige Infiltration als in den iibrigen Teilen der Adventitia. Die Gruppierung
der kleinzelligen Infiltration in der Adventitia ist in diesem Falle sehr deutlich ausgeprigt und
scheidet sich bis zu einem gewissen Grade von den vorhergehenden deutlich ab, wo die klein-
zellige Infiltration mehr oder weniger gleichmaBig in der ganzen Adventitia verteilt war, unter den
nekrotischen Herden aber kaum etwas stirker als an den iibrigen Stellen. Das Endothel der Vasa
vasorum ein wenig verdickt.

Was die Verdickung der Intima und ihren Zusammenhang mit den Verdnderungen in der
Media betrifft, so muB bemerkt werden, daB groferen regressiven Verdnderungen der Media stérkere
Verdickungen der Intima entsprechen. Ein umgekehrtes Verhiltnis wurde nicht beobachtet.
In den peripherischen Gefifien keine mikroskopischen Verinderungen. Das Ergebnis der Unter-
suchung ist in diesem Falle folgendes: 1. Es wurden dieselben Verdnderungen wie im vorher-
gehenden Falle, nur vielleicht in etwas hioherem Grade gefunden. 2. In den tiefen Intimalagen
beginnt ein regressiver Prozefl der Muskelfasern. 3. Die kleinzellige Infiltration um die nekrotischen
Herde ist am deutlichsten an der der Adventitia zugekehrten Seite.

Kaninchen Nr. 9. Urspringliches Gewicht 1920 g. Die Beobachtungszeit vom 1. Mai
bis 10. Oktober. Das Gewicht des am 10. Oktober getoteten Kaninchens 3850 g. Im ganzen
wurden 6,82 g reines Adrenalin in 80 Sitzungen eingespritzt. Das Herzgewicht 9,6 g In den
inneren Organen keine makroskopischen Verdnderungen. In der Aorta ascendens mehrere kleine
Knétchen. Ein groferes Knétchen befindet sich dicht iiber den Aortaklappen. Unterhalb des
Bogens sitzen auch einige kleine Knotchen von derselben GroBe wie in der Aorta ascendens. In
den tibrigen Aortenabschnitten eine leichte Faltung infolge gleichsam taschenférmiger Vertiefungen.

Die mikroskopische Untersuchung der exzidierten Teile ergibt in einem Teile der Knotchen
dieselben Verdinderungen wie im vorhergehenden Falle, in der Minderzahl wird eine Bildung von
knorpelihnlichem Gewebe in der Media unter dem Kndtchen beobachtet. Dieses Gewebe liegt
unter der ungefihr wm das Doppelte verdickten Intima und ist von der Elastica interna durch
einen schmalen Streifen degenerierter Muskelfasern und faserigen Bindegewebes getrennt. Die
unmittelbar unter der Elastica interna befindlichen Muskelfasern erfahren eine bedeutende paren-
chymatése Tritbung; an ihre Stelle tritt sehr oft eine feinkornige Masse auf, in welche spérliche
fixe Bindegewebszellen hineinwachsen. Sowohl der Kern als auch das Protoplasma dieser Zellen
sind leicht verdickt. Je weiter von der Intima, um so zahlreicheren Bindegewebszellen begegnet
man; dazwischen tritt eine homogene, mit Himatoxylin schwach violett gefiirbte Zwischenzellen-
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substanz anf. Letztere ist im Verhdltnis zu den Zellen sehr reichlich, Manche fixen Bindegewebs-
zellen, welche an der Grenze dieser Substanz liegen, befinden sich gleichsam in einer Vertiefung;
letztere ist mit intensiv tingierter Interzellularsubstanz umgeben, wodurch man den Eindruck
bekommt, daB diese Zellen eine eigene Membran besitzen. Die homogene Substanz enthilt ziem-
lich viel Zellen mit solcher Scheide; letztere ist verschieden deutlich ausgeprigt. Bei Thionin-
farbung nimmt die interzelluldre Substanz an der Grenze der Vertiefungen, in welchen die Zellen
liegen, eine violette Farbung an, welche in schwicherem Grade auch hei Gentiana-Violett auftritt.
Doppelte Zellmembranen wurden nicht beobachtet. Die innerhalb der Scheiden liegenden Zellen
zeigen zuweilen keine Verinderungen der Struktur des Kernes und des Protoplasma, welche mit
TFosin eine schwach rosarote, sich von der violetten Farbe der Interzellularsubstanz scharf ab-
setzende Tarbung annehmen. Meistens bemerkt man jedoch in dem Protoplasma dieser Zellen
verschieden groBe Vakuolen, oder das Protoplasma selbst ist feinkdrnig, und das Chromatin des
Kernes ist gleichsam aus verschieden groBen, unregelmiBigen Kornchen zusammengesetzt. Es
kommen auch Stellen vor, wo ans dem Kern und dem Zellprotoplasma nur ein Schatten in einer
Vertiefung der Interzellularsubstanz oder aus der ganzen Zelle nur ein in kleine Kornchen zer-
rissener Kern zuriickgeblieben ist. Zuweilen ist ein solcher Kern von spirlichem, leicht kornigem
Protoplasma umgeben. VerhiltnismiBig selten kommen leere, von einer Kapsel umgebene Ver-
tiefungen vor. Dieselben sind in den mittleren Abschnitten des Gewebes am zablreichsten, wo die
Zwischenzellensubstanz am reichlichsten ist und wo mehr oder weniger umfangreiche Kalkab-
lagerungen auftreten.

Die Herde von knorpelartizem Gewebe lagen in der Media, darunter befand sich eine ver-
schieden breite Zone fixer Bindegewebszellen, weiter mehr oder weniger verdnderte Muskelfasern
der Media. Keine kleinzellige Infilfration in der Umgebung der Herde.

Die elastischen Fasern der Media boten im groBen und ganzen dieselben Verinderungen wie
im vorhergehenden Falle; an Stelle des knorpeldhnlichen Gewebes erlitfen einzelne Fasern eine
partielle Streckung und villige Zerfaserung und wurden zum Teile ganz nekrotisch, so daf an
nach Tinzer gefirbten Priparaten in der Mitte des Herdes die elastischen Fasern ginzlich
fehlten. Von der Mitte des Herdes gegen die Peripherie zu blieben allmihlich nur feinste elastische
Fiserchen zuriick, dann mehr oder weniger zerfaserte und gestreckte elastische Fasern, zum SchlufB
erst teilweise veriinderte elastische Lamellen. Die den Herden von knorpeldhnlichem Gewebe ent-
sprechenden Intima und Adventitia zeigten dieselben Verinderungen wie im vorhergehenden Fall,
An den makroskopisch unveréinderten Stellen dieselben Veréinderungen wie im vorhergehenden Fall.

Kaninchen Nr. 10. Urspriingliches Gewicht 2100 g. Beobachtungszeit vom 1. Mai
bis 30. Oktober. Gewicht am 10. Oktober 3630 g. Es wurden 90 Injektionen gemacht, im ganzen
9,6 g reines Adrenalin. Gewicht des Herzens 11,2 g. Makroskopisch in den inneren Organen
auBer schwacher Kornung der Leber keine Verdnderungen. In der Aorta dieselben Verinderungen
wie im Fall 9.

Die mikroskopische Untersuchung der Kn&tchen ergibt in der Mehrzahl dieselben Ver-
inderungen wie im Fall 9, in der Minderzahl wie beim Kaninchen Nr. 8. Nur sind an manchen
Stellen die regressiven Verdinderungen der Muskeln und elastischen Fasern der Media intensiver;
im Zusammenhang damit ist auch die Intima stirker verdickt. An dieser Verdickung nehmen
dieselben Elemente teil wie im vorigen Falle, auch ist ihr gegenseitiges Verhaltnis dasselbe. Das
Endothel der nutritiven GefdBe unbedeutend verdickt. Keine mikroskopischen Verinderungen
der peripherischen GefdBe.

KaninechenNr. 11. Urspriingliches Gewicht 2050 g. In der Zeit vom 1. Mai bis 10. Ok-
tober wurden 80 Injektionen gemachtvonim ganzen 6,32 g reinen Adrenalins. Vom 10. Oktober
bis 18. November wurden die Injektionen unterlassen. Am 10. Oktober Gewicht des Tieres
2950 g, am 18. November 3850 g; an diesem Tage wurde das Kaninchen durch einen Schlag hinter
die Ohren getitet. Die Obduktion ergab folgendes: Die Bauchorgane mit einem dicken Fettlager
bedeckt; die Oberfliche der Leber leicht kornig, der Herzmuskel schlaff, zeigt am Durchschnitt
Streifen narbigen Gewebes. Das Gewicht des Herzens 11,0 g. Das Herz von miBiger Fettmenge
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bedeckt. In der Aorta zwischen der fiinften bis sechsten Arteria intercostalis ein Aneurysma.
Diese Strecke wird génzlich von dem Aneurysma eingenommen und hier die Aortenwand stark nach
auflen vorgewdlbt, Die Tiefe des Aneurysmas betrigt 6 mm, die Seitenwinde und der Boden
schimmern gegen das Licht stirker als die benachbarte makroskopisech unverdnderte Aortenwand
durck, Die Anemrysmawand fiihlt sich etwas hirter an. Uber dem oberen Rande des Aneurysma
sieht man mehrere kleine Knotchen, welche zu einem die Intimafliche stark {iberragenden Plittchen
zusammenflieBen. TLetzteres ist etwa 2 em lang und 2 bis 3 mm breit, seine Oberfliche ist rauh,
‘uneben. In der Bauchaorta ein zweites, etwa 1% em langes, 2/, em breites Aneurysma. Die Vor-
wolbung der Aortenwand ist hier viel kleiner als im oberen Aneurysma. An der Innenfliche des
Aneurysma verschiedene grofie, zusammenflieBende Exkreszenzen, wodurch die Innenwand des
Aneurysma ein pflasterartiges Aussehen bekommt. Die Aneurysmawand fithlt sich relativ weich
an. AufBlerdem sieht man an der aszendierenden Aorta am Bogen und am Anfang des absteigenden
Abschnittes zahlreiche kleine knotchenférmige, teils zusammenflieBende, teils vereinzelte Vor-
wolbungen von etwa 3 gmm Gréfe. An der Miindungsstelle der Arteria anonyma sieht man
eine kleine Vorwtlbung, welche ungefihr 1/; des Lumens dieses GefaBes einnimmt. An den iibrigen
Abschritten der Aorta tritt eine geringe Faltung ohne mikroskopische Verinderung auf.

Die mikroskopische Untersuchung der Knotchen aus den oberen Abschnitten der Aorta
ergibt fiir die Minderzahl derselben im allgemeinen dieselben Verinderungen wie im Fall 9, nur
ist die Intima auf einigen Kndtchen viel dicker als beim Kaninchen 9. An der Verdickung nehmen
dieselben Elemente teil. Entartungsvorgéinge wurden in der so verdickten Intima nicht beobachtet.
In den tibrigen Knotchen (die Mehrzahl) beobachtete man die beim Kaninchen Nr. 8 festgesteliten
Verinderungen, mit dem Unterschiede, da die Intima um das 4-bis bfache verdickt ist, sonst aber
dieselben Eigenschaften zeigt wie dort. In der Umgebung der Kndtchen und weiter von ihnen
entfernt ist die Intima fast um das Doppelte verdickt. An der Verdickung nehmen diesclben
Elemente wie beim Kaninchen Nr. 8 teil; die Muskelfasern sind meist in zwei Schichten gelagert,
iiber welchen maBig gequollene fixe Bindegewebszellen liegen. Zwischen diesen Zellen eine geringe
Menge homogener Interzellularsubstanz,

Eine betrichtliche Verdickung der Intima wurde auch in der Gegend der Aneurysmen ge-
funden, und zwar betrigt neben und gegeniiber dem Aneurysma die Dicke der Intima in ganzer
Ausdehnung ¥, an manchen Stellen 3/, der Dicke der Media. Diese Dicke der Intima nimmt
auBerhalb des Gebietes der Aneurysmen allmihlich ab; die Intima ist schlieBlich in der Gegend
des Aneurysma in groSer Ausdehnung zwei bis dreimal verdickt und ist scheinbar nur auf einer
Iurzen Strecke des iibrigen Aortenschnittes um das Doppelte verdickt. Ganz unverinderte Intima
wurde in diesem Falle nirgends festgestellt; an den Stellen ihrer geringsten Dicke ist sie noch um
die Hilfte dicker als eine normale Intima.

Wo die Dicke der Intima !/, der Dicke der Media betriigt, bemerkt man in den neben der
Elastica interna gelegenen Muskelfasern Degenerationsvorginge, und zwar albuminse und fein-
komige Degeneration, sodal an Stelle einiger fehlender Fasern eine feinkornige, zuweilen amorphe
Masse tritt.

Uber den veriinderten Muskelfasern liezen mehrere Schichten fixer Bindegewebszellen,
wobei die unmittelbar iiber den Muskeln befindlichen Zellen ziemlich stark verdickt sind; da-
zwischen liegt ziemlich viel homogene Interzellularsubstanz. Diese Struktur behilt die verdickte
Intima tiberall. Wo die Intima weniger als /, oder ¥ der Media dick ist, finden wir um so seltener
sichthare Degenerationszeichen in den Muskelfasern; wo die Intima zwei- bis dreimal verdickt
erscheint, waren die Muskelfasern gequollen, aber nicht degeneriert. In der Media finden wir in der
Gegend der Knotchen ein knorpelihnliches Bindegewebe mit Kalkablagerungen vornehmlich in
der Nahe der Elastica interna. Die mikroskopischen Verinderungen dieser Herde entsprechen
vollkommen den beim Kaninchen Nr. 9 festgestellten. In der Media der Mehrzahl dieser Knotchen
fand man dieselben Verinderungen wie beim Kaninchen Nr. 8, nur war die kleinzellige Infiltration
um die nekrotischen Herde viel intensiver. Sonst fand man in der Media parenchymatise Tribung
oder Atrophie einzelner Muskelzellen, so daB zwei benachbarte elastische Fasern einander gendhert
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wurden und ihre Schlingelung verloren. Es kamen sehr oft Stellen vor, wo zwischen zwei oder
drei benachbarten, teilweise gestreckten elastischen Fasern statt der Muskelfasernsich eine fein-
kornige Masse mit hineinwachsenden jungen Bindegewebszellen befand; hier begegnete man spir-
lichen kleinen Lymphozyten und multinukleiren Zellen. Keine BlutgefiBe.

Bei Férbung nach Tanzer sieht man in den elastischen Fasern eine mehr oder weniger
starke Streckung derselben, Risse einzelner Fasern und partielle Zerfaserung. Die Streckung
und Zunsammendringung der Fasern bemerkte man iiberall dort, wo die Muskelfasern partiell.
oder ganz atrophisch waren. Die Unterbrechungen waren dadurch gekennzeichnet, daf man an
einer gewissen Strecke an Stelle einer homogenen geschlingelten elastischen Faser im Sehfeld
kleine Stiickchen von 3 bis 4 mm sah. Unterbrochen wurden zumeist die in der Nihe derElastica
interna gelegenen Fasern und erinnerten in ihrer Gruppierung an Perlschniire. Die mif der Ad-
ventitia benachbarten Fasern erlitten ziemlich selten eine Unterbrechung. Die zerstiickelten
Fasern erfuhren einen Zerfall in feine Fiserchen. Zuweilen fehlten auf einer gewissen Strecke die
feinen Fiserchen, welche zwel benachbarte elastische Fasern vereinigen; letztere erscheinen dann
verdiinnt, im Verhiltnis zu den iibrigen Partien, wo die feinen Fiiserchen an Zahl nicht zugenommen
haben. ’

Der Zerfall elastischer Fasern in feinere Fiserchen wurde am haufigsten dort beobachtet,
wo die ersteren stark zerstiickelt erschienen. Seltener geschah dies mit scheinbar gesunden Fasern.
In Zusammenhang mit den oben beschriebenen Verinderungen der Media steht die Verdickung
der Intima: je stirker die Verinderungen der Media, um so bedeutender die Verdickung der Intima.

In der Adventitia eine gleichméBig starke kleinzellige Infiltration, und zwar am deutlichsten
unter dem Knotchen. Hier waren die Blutgefifie gleichsam zahlreicher als an anderen Stellen,
wo Knotchen auf der Intima fehlten. Unter mehreren Knétchen wuchsen die Gefafie in der Rich-
tung der Media; in einem solchen Falle war das Gefi$ stets mit dentlichem jungem Granulations-
gewebe und kleinzelligem Infiltrate umgeben. Das Endothel der Vasa vasorum ist meist leicht
verdiekt.

Die elastischen Fasern der Adventitia sind viel stirker geschlingelt und dicker als die der
Media. Dieselben zerfallen nicht in kleinere Stiicke und feine Fiserchen, sondern behalten ihren
normalen Bau; wihrend die elastischen Fasern der Media, fast um die Hilfte diinner als die nor-
malen, in kleinere Stiicke zerfallen und stirker oder schwiicher gestreckt, wobei sie bedeutend ihr
geschlingeltes Aussehen verlieren.

Die an der Miindung der Art. Anonyma makroskopisch wahrnehmbare Vorwdlbung hingt
von einer starken Verdickung der Intima ab, deren Dicke hier ungefihr 1 der darunter liegenden
Media betrigt. Etwa 1 der verdickten Intima nehmen die Muskelfasern, 3/, das Bindegewebe
ein. Die Muskelfasern zeigen meistenteils keine Strukturverinderungen; doch findet man in
manchen der Elasticainterna benachbarten Fasern feine Kornung, wobei sich der Kern mit Hima-
toxylin schwicher firbt, als in den benachbarten Zellen. AuBerdem scheinen manche Zellen
der tiefen Lagen im Verhiltnis zu den Nachbarzellen gleichsam um die Hilfte kleiner; in anderen
ist wiederum der Kern deutlich, und das Protoplasma macht den Eindruck eines kleinen Streifens,
welcher den verdickten Kern umgibt. Die fixen Bindegewebszellen gruppieren sich in den oberen
Schichten. Diese Zellen bilden ein ziemlich aunfgelockertes Gewebe mit miBiger Menge homo-
gener Interzellularsubstanz. An der Stelle der Verdickung fehlte das Endothel.

Bei T 41z erscher Firbung bemerkt man in der verdickten Intima ein stark entwickeltes
Netz von feinsten, elastischen, meist parallel der Elastica interna laufenden Fasern. Die mit dieser
Haut benachbarten Fasern sind dicker, als die davon weiter entfernten, zuweilen zerfillt eine
dickere Faser in diinnere, welche dann wieder zu einer einzigen verschmelzen. Die Elastica interna
erscheint im Vergleich zu der Elastica interna der Aorta diinner.

In der Media und Adventitia muter der Verdickung dieselben Verinderungen wie in der
benachbarten Wand der Aorta, sowohl der Muskelfasern als auch der elastischen Fasern.

Wir gehen jetzt zur Beschreibung des oberen Aneurysmas iiber. Die Aortenwand ist im
Bereiche des letzteren am Durchschnitt etwa um die Hilfte diinner als normal; dasselbe gilt in
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hoherem Grade fiir die Media, wihrend die Adventitia verdickt ist. Die Seitenwiinde des Aneu-
rysma sind viel weniger verdiinnt, weshalb die Media dieser Winde viel dicker als am Grunde der
Erweiterung ist. Die Intima und Adventitia der Seitenwinde zeigen dieselben Verindernngen
wie am Boden des Aneurysma.

Am Boden des Aneurysma fehlen die Muskelfasern fast vollstindig, die elastischen Fasern
liegen einander dicht an.- Wenige Muskelfasern findet man am Ubergang in die Adventitia. Hier
erscheinen die einzelnen Muskelfasern im Verhiltnis zur Norm wie etwas kleiner; ihr Protoplasma
zeigt zuweilen feine Kornung, der Kern ist mit Himatoxylin ziemlich schwach gefarbt. Unver-
anderten Muskelzellen begegnet man sehr selten. In den Seitenwinden des Aneurysma kommen
Muskelfasern viel seltener vor als am Grunde desselben, aber viel hiufiger als in der benachbarten
verinderten Aortenwand. In der Media der Seitenwinde und des Bodens des Aneurysma be-
deutende nekrotische Herde mit Kalkablagerungen. Der Nekrose fielen die dicht hinter der
Elastica interna liegenden Abschnitte der Media anheim. Diese Herde waren sowohl von auflen
als auch von innen her mit einer mehr oder weniger ausgesprochenen kleinzelligen Infiltration
umgeben. Auch hier waren fixe Bindegewebszellen vorhanden; manche von ihnen zeigten Ent-
artungszeichen und erinnerten an die im Fall 9 beschriebenen knorpeldhnlichen Zellen. In der
Nachbarschaft der nekrotischen Herde keine Muskelfasern.

Beider Firbungnach T & n z e r bemerkt man im Bereich der nekrotischen Herde ein absolutes
Fehlen der elastischen Fasern; die benachbarten Fasern wie Saiten gespannt und beinahe nm die
Hilite dimner als die in der benachbarten Aortenwand liegenden Fasern. Uberdies bemerkt
man zwischen einigen elastischen Fasern ein absolutes Fehlen feinster elastischer Fiserchen und
hiiufigen Zerfall einzelner Fasern in kleinere Stiicke. Die zwischen zwei benachbarten Herden
liegenden Fasern besitzen eine mehr oder weniger normale Schlingelung; es kommen aber Stellen
vor, wo diese Schlingelung gleichsam stirker ausgeprigt ist und die Fasern voneinander weiter
entfernt erscheinen. Diese Merkmale beziehen sich fast ausschlieflich auf die Seitenwinde des
Aneurysma, wihrend sie am Grunde desselben fehlen.

Die Intima ist sowohl am Boden wie an den Seitenwinden des Aneurysma ungefdhr drei-
bis viermal verdickt und besteht aus denselben Elementen wie die anliegende Intima der Aorta,
in welche sie unmittelbar iibergeht.

Die miBig verdickte Adventitia unterscheidet sich von der benachbarten Adventitia der
Aorta durch zahlreichere Muskelfasern, fixe Bindegewebszellen und scheinbar deutlichere klein-
zellige Infiltrate. Die Zahl der ernihrenden Gefifle der Adventitia des Aneurysma ist im Ver-
gleich zu der Adventitia der Aorta ohne deutliche Verinderungen.

Was den Bau des zweiten, tiefer gelegenen Aneurysmas betrifft, so zeigt er dieselben Eigen-
tiimlichkeiten wie das eben beschriebene, nur findet man in seinen Winden viel weniger nekrotische
Herde und die Degeneration der Muskelfasern und elastischen Fasern der Media ist viel schwichex
ausgeprigt als dort.

Keine mikroskopischen Verinderungen der peripherischen GefiBe.

Der Befund in diesem Falle ist folgender:

1. Tiefere regressive Verdnderungen der Intima, scwohl in den elastischen
als auch in den Muskelfasern. 2. Eine Verdickung der Intima, welche /; bis 15
der Dicke der Media betrigt. 3. Initiale Stadien regressiver Veranderungen in den
Muskelfasern der Intima. 4. Hyaline Degeneration der Interzellularsubstanz der
Intima. 5. Eine stirkere Verdickung der Intima, entsprechend den relativ tieferen
regressiven Verdnderungen der Media. 6. Eine mehr diffuse Verdickung der In-
tima. 7. Wirkliche Aneurysmen infolge regressiver Verinderungen der Media.
8. Bedeutende Verdickung der Intima in der Gegend der Mindung der Arteria
anonyma. ,

Kaninchen Nr. 18, Urspriingliches Gewicht 1810 g. In dem Zeitraum vom 1. Mai bis
21. November wurden 110 Einspritzungen von insgesamt 15,82 g reinen Adrenalins gemacht. Am
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21. November wog das Tier 2150 g; es wurde am 16. Dezember getdtet, als es 3120 g wog. Das
Herzgewicht 11,5 g. In der Bauchhohle spirliche Fettablagerung. Auf der aufsteigzenden Aorta
und ihrem Bogen zahireiche vorstehende, 2 bis 3 qmm groBe Knétchen mit kleinen Vertiefungen
in ihrer Mitte; die Knotchen konfluieren untereinander. An der Miindung der Art. anonyma eine
flache, teils der Aorta, teils der Anonyma gehdrende Vorwdlbung. In der Brustaorta eine ling-
liche, in die Wand etwas vorspringende verkalkte Platte, etwa 134 cm lang, etwa iiber 15 cm breit.
Dicht unter der Platte, zwischen der 4. bis b. Interkostalarterie ein Aneurysma, welches den ganzen
Raum zwischen den obengenannten Arterien einnimmt. Die Tiefe des Aneurysma betrigt 6 bis
7 mm; sein Grund ist sehr wellig, in schwicherem Grade dessen Winde, welche intensiv durch-
scheinen. Die Rinder des Aneurysma sind glatt.

An den iibrigen Abschnitten der Aortenwand keine Verinderungen. Die Oberfliche der
Leber und Milz etwas kornig; letztere deutlich atrophisch. Die iibrigen Organe ohne makro-
skopische Verinderungen.

Die mikroskopische Untersuchung der Knotchen ergibt im allgemeinen dieselben Verdnde-
Tungen wie im vorhergehenden Falle. Nur an den den Vertiefungen entsprechenden Stellen ist
die Intima weniger verdickt; im Gewebe unter der Intima sind die Bindegewebszellen weniger
zahlreich. Die Erhabenheiten an der Peripherie der Knitchen sind der Ausdruck einer stirkeren
Schlingelung der elastischen Fasern dort, wo sie in Nekrose iibergehen, sowie die Folge klein-
zelliger Infiltration der Riéume zwischen den unmittelbar unter der Elastica interna gelegenen
Fasern. Manche Riume sind mit ziemlich zahlreichen Zellen jungen Granulationsgewebes gefiillt.

In der Nachbarschaft der Knotchen sowie in den makroskopisch unverdnderten Stellen
wurden dieselben Veriinderungen konstatiert wie im vorhergehenden Falle. Die mikroskopische
Untersuchung des verkalkten Plittchens ergibt dieselben Verinderungen der Media wie im TFall
Nr. 9. Tn der Adventitia unter dem Kalkpliattchen ist die kleinzellige Infiltration stirker ausge-
priiet als beim Kaninchen Nr. 9; die Intima ist zuweilen dreimal diinner als die Media. In der
verdickten Intima finden wir dieselben Elemente in gleicher Gruppierung wie beim Kaninchen
Nr. 11.

Der mikroskopische Bau des Aneurysmas unterscheidet sieh prinzipiell von dem vorher-
gehenden Falle. In der Wand findet man nirgends nekrotische Herde. Ferner sieht man, wie in
der Media beim Ubergange der Aorta in das Aneurysma etwa 3/, ihrer Elemente plétzlich ver-
schwinden; nur das der Adventitia angrenzende Viertel wird nicht unterbrochen und bildet auch
weiter die duBere Aneurysmawand. An Stelle der fehlenden elastischen Fasern und Muskelfasern
entsteht Granulationsgewebe, welches partiell zwischen die Fasern hineinwichst und sie aus-
einanderdringt. Dadurch entsteht in der einen Aneurysmawand dicht an der Aorfa eine geringe
Erhebung. Das an Stelle der Elemente der Media tretende Granulationsgewebe wichst anderer-
seits mit den normalen Elementen dieser Haut zusammen. Die Aneurysmawand ist im Bereiche
des Granulationsgewebes und im iibrigen Abschnitte fast um die Hilfte diinner als die benachbarte
Aortenwand. Die weiteren Abschnitte dieser Media, welche einen geringen Teil einer Seitenwand,
den Boden und die iibrigen Seitenwinde bildet, zeigen Verinderungen sowohl der elastischen als
auch der Muskelfasern. Die letzteren kommen hier fast doppelt so selten vor, wie in der normalen
Aortenwand. Einzelne Muskelfasern zeigen eine mehr oder weniger ausgesprochene parenchymatose
Trilbung. An Stelle der Muskelfasern sieht man zuweilen in ziemlich weiter Ausdehnung zwischen
zwei oder drei benachbarten Muskelfasern eine feinkdrnige Masse, welche das junge Granulations-
gewebe teilweise durchwiichst. Unverinderte, gesunde Muskelfasern kommen in dieser Schicht
iiberhaupt selten vor; am hiufigsten am Ubergang der Aortenwand in das Aneurysma. Die elasti-
schen Fasern dieser Membran sind stark verdiinnt und bilden keine homogenen Streifen, sondern
sind gleichsam aus mehreren mittels feiner elastischer Fasern vereinigten, kleineren Stiicke zu-
sammengesetzt. Die Linge dieser Stiickchen 148t sich genauer nicht bestimmen.

Die relativ Lingsten Stiicke elastischer Fasern sind an der Grenze der Adventitia gruppiert
und liegen selten nebeneinander, sondern werden durch feinste Fiserchen getrennt; in der Nihe
der Elastica interna wurden keine elastischen Fasern bemerkt, nur feinste Fibrillen; man kann
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sogar behaupten, daB die elastischen Fasern am Grunde nur zum Teil in den Winden des Aneu-
rysma, nur in den tiefsten Lagen der Membran zu finden sind, die feinen Fibrillen dagegen in den
iibrigen Partien. Die elastischen Fasern sind im ganzen Bereiche des Aneurysma fast um die
Hilfte diinner als in der Aortenwand; die Schlingelung der Fasern ist erhalten, aber doch schwiicher
als in der Norm. An manchen Stellen bemerkt man deutlich einen Zerfall der Fasern in feine
Fibrillen, welche zuweilen wieder zu einer dickeren Faser zusammentreffen,

Einige kleine BlutgefiBe bemerkt man im Granulationsgewebe an der Grenze der Adventitia.
Letztere erscheint fast im ganzen Bereiche des Aneurysma etwas verdickt. Qualitativ begegnen
wir hier normalen zelligen Elementen, nur scheinen die fixen Bindegewebszellen und die faserige
Interzellularsubstanz reichlicher entwickelt zu sein.

Die elastischen Fasern besitzen dieselben Zeichen wie in der benachbarten Media. Einzelne
Muskelfasern zeigen keine Verinderungen mit Ausnahme leichter parenchymatéser Tritbung.
Die Vasa vasorum und die kleinzellige Infiltration zeigen dieselben Merkmale wie in der benach-
barten Aorta; vielleicht ist nur die kleinzellige Infiltration und Vaskularisation im Bereiche der
‘Granulationen der Media etwas deutlicher als an den i{ibrigen Stellen der Adventitia.

Die Intima ist am Boden und im Bereiche der Seitenwinde des Aneurysma im allgemeinen
verdickt; an einigen Stellen betréigt ihre Dicke fast die Hélfte, an anderen ein Drittel der Dicke
der Media; die letztere Dimension scheint vorzuwiegen. Dank dieser UngleichmiBigkeit ihrer
Dicke erinnert die Intima gewissermafien an ein Pflaster. Was die Bestandteile der Intima betrifft,
50 muf bemerkt werden, daf einzelne Muskelfasern in sehr geringer Zahl, und zwar meistens
parenchymatos entartet vorkommen. Die Lokalisation dieser Zellen ist die gewdhnliche. Dafiir
iibertrifft die Zahl der Bindegewebszellen die Zahl der Muskelzellen um ein Vielfaches. An jenen
Stellen, wo die Muskelfasern in zwei, ausnahmsweise in drei Schichten angeordnet sind, Hegen die
Bindegewebszellen in zahlreichen Schichten da.

Was die Morphologie der fixen Bindegewebszellen betrifft, so besitzen sie zumeist den Cha-
rakter eines Granulationsgewebes; nur selten finden wir dazwischen eine faserige Interzellular-
substanz ohne Zeichen deutlicher Entartung.

Im grofen und ganzen kann man sagen, daB sich das Granulationsgewebe in den oberflich-
lichen, das faserige Bindegewebe in den tiefen Lagen zwischen den Muskelfasern und teilweise
iiber ihnen entwickelt.

In der Intima kein Endothel und keine Blutgefiife. Was die elastischen Fasern betrifft,
s0 sind dieselben sehr diinn und kreuzen sich in verschiedenen Richtungen, indem sie ein feines
Netz bilden. ’

Die Elastica interna verliert an ihrem Ubergange von der Aorta in die Aneurysmawand ihre
Schléngelung und Dicke infolge von Zerfall in feine Fiserchen.

An einigen Stellen ist diese Membran von ¥, normaler Dicke, wobei die Grenze zwischen
Intima und Media ziemlich deutlich ausgepriigt ist. Es kommen ferner Stellen vor, wo der Zerfall
der Elasticain feinere Fiserchen so groB ist, da8 die Intima und Media auf einer gewissen Strecke
formlich zu einem Ganzen konfluieren. Was die Verdickung an der Miindung der Art. anonyma
betrifft, so wurden hier dieselben Veriinderungen wie beim Kaninchen Nr. 1 beobachtet.

Kaninehen Nr. 13. Urspriingliches Gewicht 1970 g. Das Adrenalin wurde vom 1. Mai
bis 21. November injiziert, dann zwischen 21. November bis 30. Dezember fortgelassen. Am
21. November wog das Tier 3720 g; am 30. Dezember wurde es getdtet und wog 3890 g.

Die Sektion ergab folgendes:

Im groBen Netz und subperitoneal veichliches Fettgewebe. Das Herz wiegt 12,3 g; am
Durchschnitt weiBliche Streifen von Narbengewebe. In der Aorta ascendens etwa 12 kleine Knot-
chen von 2 bis 3 qmm mit kleinen Vertiefungen an der Spitze; zwei Knétchen sitzen nnmittelbar
iiber den Aortenklappen, dort wo zwel benachbarte Klappen sich berithren. In der Brustaorta
ein Aneurysma, ungefdhr so grof wie beim Kaninchen Nr. 12. Sonst keine makroskopischen
Veréinderungen; die @ibrigen inneren Organe bisten keine sichtbaren Verinderungen,

In bezug auf den mikroskopischen Befund unterscheidet sich dieser Fall nicht von dem
vorhergehenden. Sowohl in der Media als in der Intima bemerkt man eine ziemlich schwache
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Fettdegeneration der Muskelfasern. Die fixen Bindegewebszellen sind von dieser Degeneration
frei geblieben. Auflerdem mull bemerkt werden, daf die elastischen Fasern an gewissen Stellen
der Media fettig degenerieren. Sonst dieselben-Verinderungen wie im Fall Nr. 12.

Kaninchen Nr. 14. Urspriingliches Gewicht 2050 g. Das Adrenalin wurde vom 1. Mai
bis 21. November injiziert. Am 21. November wog das Tier 3400 g. Bis zum 16. Januar 1908
wurde nicht injiziert. Am 16. Januar wird das 8450 ¢ wiegende Tier getotet. Die Autopsie ergibt
folgendes:

Im groflen Netz und unter dem Peritonenm ein reichliches Fettlager. Das Herzgewicht
12,5 g. Keine deutlichen Verdnderungen. In der Aorta ascendens etwa 10 kleine Kndtchen von
8 qmm Grofe; mehrere dhnliche Knotchen am Aortenbogen. Die Vertiefung im mittleren Teil
der Knotchen sehr unbedeutend. Im Brustteil der Aorta ein etwas kleineres Aneurysma als im
Fall 12.

In den ibrigen Abschnitten der Aorta keine deutlichen Verinderungen. Die Leber zeigt
eine leichte Kornung. In den iibrigen Organen keine sichtbaren Verinderungen.

Die mikroskopischen Verinderungen der Aorta sind im grofen und ganzen die gleichen wie
im Fall 18. Nur bemerkt man in der Media und Intima der Aneurysmawand einzelne und zu-
sammenliegende Muskelzellen, deren Protoplasma mit Fosin viel intensiver gefirbt erscheint. und
der Kern karyokinetische Bilder bietet. :

Ferner wurde auch in der Intima an einigen oberflichlichen Stellen eine intensive klein-
zellige Infiltration beobachtet. Die benachbarten Muskelzellen waren zumeist deutlich paren-
chymatos getriibt. Die fettize Degeneration der Muskelfasern und elastischen Fasern war bei
diesem Tiere etwas deutlicher als beim vorhergehenden.

Kaninchen Nr. 15. Urspriingliches Gewicht 2030 g. Es wurden zwischen dem 1. Mai
und 21. November 110 Injektionen von insgesamt 22,72 g reinen Adrenalins gemacht. Am 21. No-
vember wog das Tier 3060 g. Zwischen dem 21. November und 10. Februar 1908 unterblieben die
TInjektionen. In der injektionstreien Periode wurde das Tier kachektisch. Am 10. Februar wurde
es getotet. Sein Gewicht war 2400 g. Die Auntopsie ergab folgendes: :

Im groBen Netz fehlt das Fett; die Nieren mit einer diinnen Fettschicht umgeben. Am
Durchschnitt des Herzmuskels schimmert Narbengewebe durch; Herzgewicht 12,6 g. In der
Aorta ascendens und am Bogen gegen 15 kleine Knotchen von 3 qmm; in' der Mitte eines jeden
Knitchens eine geringe Vertiefung; im iibrigen Abschnitte der Aorta keine makroskopischen Ver-
dnderungen; in den inneren Organen, auBer geringer Kornung der Leber keine Verdnderungen.
Die mikroskopische Untersuchung der Aorta ergab dieselben Verdnderungen wie im vorhergehenden
Falle.

Versuche mit Digalen.

Kaninchen Nr. 16. Urspriingliches Gewicht 2150 g. Die Injektionen wurden vom
1. August bis 15. Oktober fortgefiihrt; am 16. Oktober wog das Tier 3850 g; an diesem Tage wurde
das Tier getotet. Es wurden 35 Injektionen gemacht, im ganzen 21 g reines Digalen. Die Autopsie
ergibt folgendes. Im groBen Netz und subperitoneal viel Fett; das Herzgewicht 10,56 g. Keine
Verinderungen am Durchschnitt des Herzmuskels. In der Aorta unterhalb des Bogens findet man
zwei kleine, makroskopisch kaum merkbare Kno6tchen; am ibrigen Aortenabschnitt keine sicht-
baren Verdnderungen. Sonst keine Verdnderungen der inneren Organe.

Die mikroskopische Untersuchung der Aorta ergibt im ganzen dieselben Verinderungen
wie beim Kaninchen Nr. 1. Doch muB bemerkt werden, daB die Intima an der Stelle des Knot-
chens viel diinner ist. Man begegnet denselben Elementen, nur in viel geringerer Menge. Abge-
sehen von dem Knotchen bietet die TIntima keine sichtbaren Verinderungen. Das Endo-
thel der Vasa vasorum ohne sichtbare Verinderungen.

KaninchenNr. 17. Urspriingliches Gewicht 2200 g. Es wurden zwischen dem 1. August
bis 18. November 50 Injektionen von im ganzen 45 g reinen Digalens gemacht. Am 18, November
wurde das 3900 g schwere Tier getotet. Ergebnis der Autopsie:
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Im groBen Netz und subperitoneal reichliche Faottmenge. Herzgewicht 10,56 g. Herz ohne
deutliche Verinderungen. In der aufsteigenden Aorta dicht tiber den Klappen an deren Beriih-
rungsstelle befinden sich einige kleine Knotchen von 29 mm mit Vertiefungen in der mittleren
Partie. Einige dhnliche Kndtchen im Bogen und am Anfang der Aorta descendens. Im iibrigen
an der Aorta keine deutlichen Verinderungen. Die iibrigen inneren Organe ohne sichtbare malkro-
skopische Verdnderungen. o

Die mikroskopische Untersuchung der Kndtchen ergibt eine Neubildung knorpelihnlichen
Gewebes wie es beim Kaninchen Nr. 9 beschrieben wurde. Die Intima zeigt im Bereiche der Knot-
chen im groBen und ganzen die gleichen Verdnderungen wie beim Kaninchen Nr. 9. Dagegen ent-
sprechen die Verdnderungen der Intima und Adventitia génzlich den beim Kaninchen Nr. 5 be-
obachteten. Auf der restierenden Strecke ohne makroskopische Verinderungen bemerkte man
in der Media dieselben Verdnderungen wie beim Adrenalin-Kaninchen Nr. 5, wo die Aorta gleich-
falls keine makroskopischen Verinderungen bot. Die Adventitia ohne deutliche Verdnderungen
mit Ausnahme der den oben beschriebenen Knotchen entsprechenden Verinderungen. Das Endo-
thel der Vasa vasorum bietet keine Abweichungen von der Norm.

Kaninchen Nr. 18. Ursprimgliches Gewicht 2080 g. Es wurden zwischen 1. August
bis 1. Dezember 50 Injektionen von im ganzen 48 g Digalen gemacht. Vom 1. Dezember bis
5. Januar 1908 blieben die Injektionen aus. Am 5. Januar wurde das 3950 g schwere Tier getétet.
Die Autopsie ergab- folgendes:

Im groBen Netz und subperitoneal wurde ein reichliches Fettlager gefunden. Herzgewicht
11,3 g, keine deutlichen makroskopischen Verinderungen des Herzmuskels. In der Aorta und
den iibrigen inneren Organen keine makroskopischen Verinderungen.

Nach Fixierung der Aorta in Formalin und Entwisserung mit Alkohol bemerkt man an
einigen Stellen der Intima, besonders in der Gegend des Arkus kleine Erhabenheiten. Diese Stellen
wurden exzidiert und mikroskopisch untersucht. Die Intima zeigt hier Verinderungen wie beim
Tier Nr. 9, ohne makroskopische Verinderungen; dagegen entsprechen die Verinderungen der
Intima ginzlich den beim Tier Nr. 5 beobachteten. Unterhalb des Arkus zeigt die Intima keine
deutlichen Verdinderungen; nur an einzelnen Stellen ist das Endothel leicht verdickt, wihrend
die Media wie beim Kaninchen Nr. 7 verfindert erscheint. Keine sichtbaren Verinderungen der
Adventitia und der Vasa vasorum.

Kaninchen Nr. 19, Urspriingliches Gewicht 1930 g. Die 60 Injektionen von 48 g
Digalen wurden zwischen dem 1. August bis 1. Dezember gemacht. Am 1. Dezember wog das
Tier 4100 g. Die Autopsie ergab folgendes: Herzgewicht 11 g, keine makroskopischen Verdnde-
rungen des Herzmuskels. Im groBen Netz und subperitoneal reichliches Fettgewebe.. Unmittel-
bar iiber den Aortenklappen mehrere kleine Knotchen wie beim Kaninchen Nr. 2 aus derselben
Serie. In der Brustaorta zwischen dem 5. bis 6. Paar der Interkostalarterien befindet sich ein Aneu-
rysma, dessen GrofSe und makroskopisches Aussehen dem beim Tier Nr. 14 beschriebenen entspricht,
In den iibrigen inneren Organen keine sichtbaren Verdnderungen. Die mikroskopische Unter-
suchung der Aorta ergibt im ganzen dieselben Verinderungen wie beim vorhergehenden Tier.

Der Bau des Aneurysma unterscheidet sich nicht von dem Bau des Aneurysma beim Ka-
ninchen Nr. 12. Es muf aber bemerkt werden, daf die Intima in der Ndhe des Aneurysma nicht
dieselben Eigenschaften besitzt wie beim Kaninchen Nr. 12, sondern nur leicht verdickt ist. Keine
deutlichen Verdinderungen der Vasa vasorum.

Versuche mit Adonidin.

Kaninchen Nr. 20. Urspriingliches Gewicht 1850 g. Es wurden vom 1. August bis
15. November 45 Injektionen & 0,1 bis 0,5 g einer 1 : 1000-Losung gemacht, im ganzen 9 g Adonidin.
Am 15. November wurde das Tier getotet; es wiegt 3650 g. Die Sektion ergab folgendes: Im
grofen Netz sowie subperitoneal reichliches Fettgewebe. Herzgewicht 8,5 g; keine sichtbaren
Verinderungen der Herzmuskulatur. In der Aorta, am Bogen und etwas darunter einige kleine
Knétchen von derselben GroBe und Beschaffenheit wie beim Adrenalinkaninchen Nr. 1. Die
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fibrigen Abschnitte der Aorta sowie die inneren Organe ohne deutliche Verinderungen. Die mikro-
skopische Untersuchung der Aorta ergibt die gleichen Veridnderungen wie beim Digalen-Kaninchen
Nr. 1.

Kaninchen Nr. 21. Urspriingliches Gewicht 1990 g. Die Adonidindosen waren die
gleichen wie im vorhergehenden Fall. Im ganzen wurden im Zeitraum vom 1. August bis 30. No-
vember 60 Injektionen (12,0 Adonidin) gemacht. Am 30. November, als das Tier getotet wurde,
wog es 3700 g. Die Autopsie ergab folgendes: Im grofien Netz und unter dem Peritoneum reich-
liches Fettgewebe. Herzgewicht 7,5 g. Keine Verdnderungen des Herzmuskels, der Aorta und der
ilbrigen Organe der Bauchhohle. Die mikroskopischen Veriinderungen der Aortenwand beziehen
sich auf die Muskelfasern und elastischen Fasern der Media und entsprechen den beim Adrenalin-
Kaninchen Nr. 5 an dem makroskopisch unversinderten Teil der Aorta beobachteten Verinderungen.
Keinerlei sichtbare Verinderungen der Intima, Adventitia und der Vasa vasornm.

KaninehenNr. 22. Urspriingliches Gewicht 2040 g.  Die Injektionen wurden in gleichen
Dosen wie oben in der Zahl von 60 zwischen dem 1. August bis 30. November gemacht, und zwar
wurden im ganzen 12,0 g 1 : 1000 Adonidin injiziert. Am 30. November wog das Tier 3900 g, am
5. Januar 1908, am Todestage, 4010 g. Die Autopsie ergab folgendes: Im groBen Netz und unter
dem Peritoneum reichliches Fettgewebe. Keine sichtbaren Verinderungen des 90 g schweren
Herzens. In der Aorta ascendens mehrere kleine Knotchen wie beim Digalen-Kaninchen Nr. 2.
Unterhalb des Aortenbogens ein etwa 5 mm langes, 3 mm breites Plittchen. An den ibrigen
Téilen der Aorta und in den inneren Organen keinerlei Verinderungen.

Die mikroskopische Untersuchung der Aorta exgibt dieselben Verinderungen wie beim
Adrenalin-Kaninchen Nr. 5 mit Ausnahme der Vasa vasorum, deren Endothel keine sichtbaren
Verdnderungen zeigt.

Kaninchen Nr. 23. Urspriingliches Gewicht 2120 g. Die Injektionen wurden vom
1. Oktober bis 30. November wie im vorhergehenden Fall gemacht; im ganzen wurden 12 g Adonidin
injiziert. Am 30. November wog das Tier 8850 g, am 25. Januar 1908, als es getotet wurde, 4110 g.
Die Autopsie ergab im grofien Netz und unter dem Peritoneum reichliches Fettgewebe; im Herzen
keine Verdnderungen. Gewicht des Herzens 9 g. In der Aorta ascendens mehrere kleine, oben
bereits beschriebene Knotchen, im iibrigen Abschnitt keine Verinderungen. Keine sichtbaren
Vertinderungen der Bauchorgane. Die mikroskopische Untersuchung des vorliegenden Falles
ergibt dieselben Verinderungen wie beim Adrenalin-Kaninchen Nr. 5, nur weicht das Endothel
der Vasa vasorum von der Norm nicht deutlich ab.

Versuche mit Strophantin.

Kaninchen Nr. 24. TUrspriingliches Gewicht 2010 g. Es wurden im Zeitraum vom
1. Oktober bis 6. November 15 Injektionen von im ganzen 1,5 g 1: 1000 Strophantin gemacht.
Am 6. November fiel das Tier; es wog 2120 g. Das Gewicht des Hexzens ist nicht notiert worden.
Die Autopsie ergab keine makroskopischen und mikroskopischen Verinderungen der Aorta und
der inneren Organe.

Kaninchen Nr. 25. Urspriingliches Gewicht 2060 g. Die Injektionen wurden in der-
selben Dosis wie oben vom 1. August bis 30. September fortgesetzt. Tm ganzen wurden 2,2 g
1:1000 Strophantinlésung injiziert. Sofort nach der Injektion, am 20. September, trat eine
Paralyse einiger Halsmuskeln und der Vorderbeine auf, dann Durchfall und schlieBlich krepierte
das Tier am 30. September. Sein Gewicht betrug 1350 g, das des Herzens wurde nicht notiert.
Der Herzmuskel ohne deutliche Verdnderungen. In der Aorta unterhalb des Bogens bemerkt
man kaum wahrnehmbare kleine Kndtchen wie beim Adrenalin-Kaninchen Nr. 1. Die mikvo-
skopische Untersuchung der Aortenwand ergibt dieselben Verinderungen wie beim Digalen-
Kaninchen Nr. 1, nur weicht das Endothel der Vasa vasorum von der Norm scheinbar nicht ab.

Versuche mit Hunden.
Hund Nr. 1. Urspriingliches Gewicht 5530 g. Im ganzen wurden 49,5 g reines Adrenalin
in 78 Injektionen im Zeitraum vom 1. Mai bis 7. Oktober eingespritzt. Am 7. Oktober wurde das
5940 g schwere Tier mit Chloroform getotet.
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Das Herzgewicht 68,8 g, der Herzmuskel ohne deutliche Verﬁnderungeﬁ. In der Baueh-
aorta bemerkt man einige kleine 5 gqmm groBe Kndtchen, sonst keine Veréinderungen, ebenso in
den inneren Organen.

Die mikroskopische Untersuchung der Aorta ergibt folgendes: Die Intima zeigt keine sicht-
baren Verdnderungen mit Ausnahme der Gegend der Knotchen. Letztere befinden sich vollstindig
in der Intima und sind gegen die Media durch die Elastica interna abgegrenzt.

Letztere erscheint unter den groferen Knotchen bis zu einem gewissen Grade zerfasert, und
zwar zuweilen so stark, daB sie ihr normales Aussehen ginzlich verliert und wie unterbrochen er-
scheint. Unter den kleineren Knotchen scheint die Elastica interna unveréndert zu sein: hichstens
ist sie in geringem Grade zerfasert.

Die Knotchen der Intima sind durch Anhdufung lingsgestellter Muskelfasern und fixer
Bindegewebszellen gebildet. Die ersteren nehmen die tieferen, die letzteren die oberflichlichen
Schichten ein. Beide Zellarten zeigen keine deutlichen Zeichen von Degeneration. Die die Knot-
chen bedeckenden Endothelzellen sind mehr oder weniger vergroflert, ebenso wie in der mafig ver-
dickten benachbarten Intima. Auch hier finden wir mehr als normal in zwei oder drei Schichten
gelagerte vereinzelte Muskelzellen. Spirliche fixe Bindegewebszellen in den oberflichlichen
Schichten und zwischen den Muskelzellen. Die Zwischenzellensubstanz im Verhilinis zu der Zellen-
zahl eine normale. Die elastischen Fasern bilden gleichsam ein feines Netz; dieselben losen sich
partiell von der elastica interna ab, laufen mit ihr parallel auf einer gewissen Strecke und flieBen
dann mit ihr wieder zusammen. An anderen Stellen ist die Zerfaserung der Elastica interna eine
vollstindige, so daB eine Grenze zwischen Media und Interna nicht nachweisbar ist. In der Media
bestehen Verinderungen der Muskelfasern und elastischen Fasern. Die solitdren Muskelfasern
sowie ihre Gruppen erleiden zwischen zwel benachbarten elastischen Fasern eine parenchymatdse
Tritbung: der Zellkérper und der Kern quillt, der Kérper wird homogen, firbt sich schlechter
mit saueren Farbstoffen und zerfliet in einigen Muskelfasern; in anderen Fasern wird das Proto-

- plasma feinkornig. In den so verdnderten Zellen findet man ziemlich oft kleine regellos gruppierte
Fetttropfchen. Die Kerne aller verinderten Zellen sind mehr oder weniger gequollen; in einigen
Zellen beginnen sie zu zerflieBen,und dann bleibt an Stelle der zerfallenden Zellen eine feinktrnige
Masse zuriick. Es kommen auch Stellen vor, wo der Atrophie nur der Zelleib anheimfillt, wobei
die Kerne nur an Umfang abnehmen, ohne deutliche Verinderang in der Gruppierung des Chro-
matins. In diesem letzteren Falle sieht man um den Kern einen leeren farblosen Raum, welcher
von auBen gleichsam mit einer Kapsel umgeben ist; in einigen Zellen ist noch ziemlich dentlich
ein Teil des den Kern von allen Seiten umgebenden Protoplasma sichtbar. Die so verinderten
Muskelfasern sind mehr oder weniger gleichmiBig in der ganzen Media verteilt, cbwohl sie hier
und da am zahlreichsten an der Grenze der Adventitia auftreten. GriBere Degenerationsherde
von Muskelfasern wurden im Bauchteil der Aorta bemerkt, an deren Intima sich die oben be-
schriebenen mikroskopiseh wahrnehmbaren Knétehen befinden. Die elastischen Fasern verlieren
ihre Schléingelung hauptsichlich dort, wo die Muskelfasern regressive Verinderungen erfahren.
Wo eine Gruppe von Muskelfasern zwischen zwei benachbarten elastischen Fasern ganz atrophisch
wird, sind die letzteren stark gedehnt, zuweilen selbst zerstiickelt. AuBerdem sind einige von
diesen gerade gerichteten Fasern viel diinner als die benachbarten unverinderten. Wo die Muskel-
fasern ganz atrophisch wurden, beobachtet man denselben ProzeB auch in den feineren, zwei
benachbarte elastische Fasern verbindenden Fibrillen. Hier sind die elastischen Fasern einander
niher gelegen als dort, wo die Muskeln ihren normalen Bau behalten haben.

Aufierdem ist zu bemerken, dal an manchen Priiparaten an der Grenze der Adventitia reich-
liches Bindegewebe auftritt, welches streifenweise zwischen die Muskeln der Media hineinwichst
und dieselben in mehrere Schichten teilt. Die Vaskularisation und kleinzellige Infiltration dieses
Gewebes ist mifig. Die Adventitia ist im allzemeinen wenig veréindert, doch ist hier die klein-
zellige Infiltration zuweilen sehr deutlich und das Endothel aller Vasa vasorum stark gequollen.
In einigen Gefifien bemerkt man Blutthromben infolge Veriinderungen des Endothels. Trotz
betrichtlicher Verinderungen der Media werden in den entsprechenden Partien der Intima nicht
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immer Verinderungen angetroffen. Den Knétchenbildernin der Intima scheinen stets die tiefsten
Verinderungen der Media und Adventitia zu entsprechen. Ein umgekehrtes Verhiltnis wurde
nicht beobachtet. Die kleineren GefdBe bieten keine sichtbaren Verinderungen.

HundNr. 2. Urspriingliches Gewicht 5100 g. Es wurden zwischen dem 1. Mai bis 2. No-
vember 95 g in 110 Sitzungen injiziert. Am 20. November wurde das Tier zu Tode chloroformiert;
sein Gewicht betrug 5640 g, das des Herzens 68,2 g; der Herzmuskel am Durchschnitt makro-
skopisch unverdndert. In der Brustaorta mehrere kleine Knotchen wie beim vorhergehenden
Hunde. In den iibrigen Abschnitten der Aorta und in den Bauchorganen keine Verdnderungen.

Die mikroskopische Untersuchung der Aorta ergab analoge Verinderungen wie im vorher-
gehenden Falle, nur etwas deutlicher. Die Atrophie der Muskelelemente der Media scheint hier
viel intensiver ausgeprigt zu sein; dasselbe gilt fiir das Hineinwuchern von fixem Bindegewebe
mit Gefdfen in die Media. Auch kommt es hiufiger zur Thrombenbildung der AdventitiagefiQe.
Sonst sind die Verdnderungen dhnlich wie im vorhergehenden Fall.

Hund Nr. 3. Urspriingliches Gewicht 7010 g. In 120 Sitzungen wurden im Zeitraum vom
1. Mai bis 25. November 110 g reines Adrenalin eingespritzt. Zwischen dem 25. November bis
20. Dezember wurden keine Injektionen gemacht; zu dieser Zeit war das Tier appetitlos, traurig,
lag fortwihrend. Am 20. Dezember wurde es mit Chloroform getdtet. Sein Gewicht betrug
5070 g. Das Gewicht des Herzens 70 g.  Der Herzmuskel zeigt am Durchschnitt hier und da
Streifen narbigen Gewebes. In der Bauchaorta an mehreren Stellen ovale Knitchen in gewissen
Abstiinden. An der Miindungsstelle einiger Interkostalarterien eine miBige Verdickung der Intima.
Auch an der Miindung der Arteria anonyma ist eine deutliche Verdickung der Intima nachweis-
bar. Sonst keine sichtbaren Verinderungen der Aorta. In den Mesenterialdriisen ein hiihnerei-
grofier Tumor; mehrere kleine Geschwiilste auf der Vorderfliche der Leber, zwei kleinere, haselnufi-
grofie an zwei P e y e r schen Plaques; in letzteren beginnt ein nekrotischer, in das verdickte Plitt-
chen tief greifender ProzeS. In den itbrigen Organen keine makroskopischen Verdnderungen.
Die Geschwulst erwies sich bei mikroskopischer Untersuchung als Lymphosarcoma parvi- et globo-
cellulare. '

Die mikroskopische Untersuchung der Aorta ergab dieselben Verinderungen wie im Fall 1, .
nur bedeutend stirker ausgeprigt. Diese Verinderungen betreffen alle drei Haute, hauptsichlich
die Media, weniger stark ist die Intima, am geringsten die Adventitia betroffen; an einigen Stellen
sind die Verindernngen in der Adventitia zweitellos bedeutend groBer als in der Intima. Die
Verinderungen der Media betreffen wie beim Hund Nr. 1 die Muskelfasern und elastischen Fasern.
In der Tat beobachten wir hier denselben ProzeB, nur in viel stirkerem MaBe als dort. Die Atro-
phie der Muskelfasern erfolgt gruppenweise, wodurch die elastischen Fasern einander bedeutend
genihert werden. Die Atrophie der Fasern erfolgt wie beim Hunde Nr. 1 durch parenchymatose
Triibung und zellige Degeneration. An manchen Stellen sind die elastischen Fasern zerstiickelt
und nicht mehr homogen. Wo die elastischen Plittchen unterbrochen werden, erfolgt eine Zer-
faserung der kleineren, abgelosten Stiickchen, sowie eine partielle Atrophie der feineren Fibrillen;
denn man findet an entsprechend gefirbten Préparaten fast leere Rdume oder eine sehr geringe
Menge feiner elastischer Fasern, wihrend sie in der Nachbarschaft sehr zahlreich sind. Die Stellen,
wo eine Atrophie der elastischen Elemente auftritt, sind bei T&nzerscher Firbung durch-
scheinend, wihrend die iibrigen Stellen diese Eigenschaft nicht besitzen. Hier und da kommb es
zu einer Bindegewebsbildung an Stelle der fehlenden Muskelfasern. Wie dort, gruppiert sich dieses
Gewebe hauptsichlich an der Grenze der Adventitia und bildet gewissermafBen die Fortsetzung
derselben. Es wichst strahlenartig in die Media hinein und separiert voneinander die Muskel-
fasern, welche mit einem Bindegewebsring umgeben sind; in dem letzteren verlaufen gew&hnlich
mehr oder weniger verinderte GefiBie, um deren Wande eine betriichtliche kleinzellige Infiltration
stattfindet. Dieser kleinzelligen Infiltration begegnen wir auch ziemlich oft in den tieferen Schichten
der Media; dieselbe ist zwischen zwei benachbarten elastischen Fasern gelagert. In den klein-
zelligen Infiltraten werden niemals Muskelfasern beobachtet. Die elastischen Fasern sind im
Verhiltnis zum vorhergehenden Fall mehr gestreckt und hiufiger in kleinere Teile zerstiickelt.
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Auch ihre Dicke scheint geringer zu sein als beim Hund Nr. 2, wihrend die Zerfaserung der ein-
zelnen Stiicke viel bedeutender ist, so dabB stellenweise die Fasern durch feine Fibrillen ersetzt
werden. Diese mikroskopischen Verinderungen der elastischen Fasern findet man fast in der
ganzen Aorta; am stirksten sind sie dort ausgeprigt, wo in der Intima makroskopisch sichtbare
ovale und runde Kndtchen gefunden wurden. Sonst wurde eine betrichtliche Zerfaserung der
unmittelbar unter der Elastica interna befindlichen elastischen Fasern beobachtet. Auch hier
war das Bild manchmal dem beim Adrenalin-Kaninchen Nr. 12 beobachteten dhnlich.

In der Intima finden wir dieselben Verinderungen wie beim Hund Nr. 1, nur sind sie sowohl
qualitativ wie quantitativ deutlicher. Beim Hund Nr. 1 finden wir nur einige kleine Verdickungen
der Intima im Bereiche der Bauchaorta, wihrend hier die knotchenférmigen Verdickungen zahl-
reicher sind und eine viel groBere Fliche einnehmen. Die Knitchen bestehen aus denselben Ele-
menten, nur sind hier die fixen Bindegewebszellen mit spirlicher Interzellularsubstanz viel zahl-
reicher als beim Hund Nr. 1. Die Muskelfasern sind zuweilen in mehrere Schichten gruppiert
und liegen unmittelbar neben der Elastica interna; in den tiefsten Schichten dieser Fasern findet
man ziemlich oft eine parenchymatose Tritbung, welche zuweilen zu einem vollstindigen Zerfall
gewisser Fasern fiihrt (Fig. 2 u. 3, Taf. VII).

Die fixen Bindegewebszellen und die Interzellularsubstanz zeigen keine deutlichen Zeichen
von Degeneration; letztere ist zuweilen vermehrt und wird homogen und glinzend.

Die Adventitia ist bedeutend verdickt. Die Verdickungen der Intima in der Miindung
einiger Interkostalarterien zeigen denselben Bau wie die Knotchen im Bauchteil der Aorta; in
einigen sieht man einen regressiven ProzeB der Muskelfasern (partielle Nekrose und parenchymatise
Triibung), wihrend das iiber den Fasern viel reichlicher als in normalem Zustande gelagerte Binde-
gewebe keine deutlichen Zeichen von Degeneration zeigt. Die Elastica interna ist unter den Ver-
dickungen einigermaflen zerfasert, doch bietet sie keine deutlichen Degenerationszeichen.

In den tieferen Schichten dieselben Verinderungen wie in der benachbarten Aortenwand.

Die Verdickung der Intima im Anfangsteil der Arteria anonyma zeigt einen etwas anderen
Bau. Sie nimmt etwa 1 der Arterienlichtung ein und ist von intensiver Hyperplasie der fixen
Bindegewebszellen abhingig. Letztere sind bedeutend gequollen, und zwar sowohl das Proto-
plasma als auch der Kern; die Interzellularsubstanz spirlich, obwohl sie im mittleren Teil der
Verdickung ziemlich reichlich ist, mehr homogen, hyalin, stark glinzend. Die Zellen sind hier
kleiner als in der Peripherie der Verdickung und von manchen Zellen bleibt nur ein schwach firb-
barer, mit homogener Interzellularsubstanz umgebener Kern zuriick. Unter der Verdickung finden
wir eine vollstindige Zerfaserung der Elastica interna, welche unter den peripherischen Abschnitten
der Verdickung zuweilen noch ziemlich deuntlich auftritt, doch keinesfalls von ganz normalem
Bau ist. Uber diesen relativ wenig verinderten Teilen der Elastica interna liegt die ziemlich ver-
dickte Intima, welche einerseits mit der obenbeschriebenen Verdickung der Intima zusammen-
fliefit, andererseits gegen die Peripherie zu nur wenig verdickt ist (Fig. 4, Taf. VII).

Die Media ist unter der verdickten Intima etwas diinner als an den benachbarten Stellen;
hier finden wir eine betrichtliche Atrophie der Muskelfasern; an manchen Stellen fehlen sie génz-
lich, anderwirts sind sie schwach entwickelt und im Vergleich zu den benachbarten normalen
Fasern um die Hilfte kleiner. Die elastischen Fasern sind unter der verdickten Intima in feine
Fibrillen vollstindig zerfasert und sind in den benachbarten Elementen der Media noch ziemlich
deutlich. Die Muskelfasern der Adventitia sind auch leicht atrophisch. :Dagegen bieten die elasti-
schen Fasern keine nennenswerten Verinderungen. Der Mangel an deutlichen Verdnderungen
der elastischen Fasern der Adventitia 1a6t die Atrophie dieser Fasern in der Media um soschirfer
hervortreten. Der Kontrast ist bei gegenseitigem Vergleich ein sehr deutlicher. Vergleichen wir
einen Querschnitt eines peripherischen GefiBes mit verdickter Intima mit einem Gefdf eines
jungen, nicht adrenalisierten Hundes, so ergibt sich folgendes: 1. bei T & n z e rscher Firbung
sind dic elastischen Fasern der Media eines gesunden Hundes ziemlich dick, stark wellig. 2. Es
fehlt ein deutlicher Kontrast zwischen den elastischen Fasern der Adventitia und Media. 8. Die
Elastica interna zerfillt nicht in feinste Fibrillen. 4. Die mit Eosin-H#matoxylin tingierten Muskeln
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behalten ihren normalen Bau. In den dbrigen groferen peripherischen GeféiBen bemerkt man an
einigen Stellen der Media eine partielle Atrophie der Muskelfasern und in Zusammenhbang damit
einen Zerfall der elastischen Fasern in feinere Fiserchen. Die Intima zeigt unter der verinderten
Media hanptsichlich keine Verinderungen; zuweilen verdickt sich die Intima ein wenig bei groBerer
Atrophie der Muskelfasern und stirkerer Zerfaserung der elastischen Fasern infolge Vermehrung
der fixen Bindegewebszellen; letztere sind unbedeutend verdickt; die Menge der Interzellular-
substanz normal.

HundNr. 4 Urspriingliches Gewicht 6020 g; die Injektionen wurden mit einmonatlicher
Unterbrechung zwischen dem 1. Mai 1907 bis 10. Mai 1908 fortgefithrt; im ganzen erhielt das Tier
180 g reines Adrenalin. Am 2. Mai 1908 wurde das 6500 g schwere Tier mit Chloroform getdtet.
Die Autopsie ergab im groBen und ganzen dieselben Veréindernngen wie im Fall 3 mit Ausnahme
der Verdickung der Art. anonyma. Dagegen besteht hier eine betrichtliche Verdickung im Ab-
fangsteil der Art. renalis. Was die mikroskopischen Verinderungen betrifft, so unterscheiden sie
sich nicht von den Verinderungen beim Hund Nr. 3

Damit sind wir mit der Beschreibung der einzelnen Falle zu Ende.

Stellen wir jetzt die Resultate der Veranderungen bei allen 30 Tieren zu-
sammen, und zwar nach Einspritzung von Digalen, Adrenalin, Strophantin und
Adonidin, so ergibt sich der SchluB, daB die mikroskopischen Versinderungen im
grofen und ganzen identisch sind.

Die makroskopischen Verinderungen lassen sich in drei folgende Gruppen
zusammenfassen: 1. Uber die Intimaoberfléiche hervorragende Knotchen. 2. Léing-
liche,in die Tiefe der Aortenwand eindringende Kalkplattchen. 3. Wirkliche, die
Aortenwand nach auBen vorwélbende Aneurysmen. Die erste Form ist die hau-
figste, die letzte die seltenste.

Die die Intimaoberfliche iiberragenden Knétchen hauben meist die Gestalt
eines rundlichen Kissens, ocbwohl auch léngliche Formen vorkommen; jedes Knot-
chen ist etwa 2 bis 3 qmm groB; die gréBeren besitzen in ihrer Mitte eine kleine
Vertiefung, welche bei der kleineren und linglichen meist fehlt. Obige Knétchen
treten auf der Intima der Aorta entweder solitir oder gruppenweise auf, wobei
sie dann gleichsam ein unregelmidBiges Plattchen bilden. Ihr haufigster Sitz ist
die Aorta ascendens und der Bogen; im ersten Fall wurden sie zuweilen liber den
Klappen gefunden, an ihrer Berithrungsstelle. Hier findet man hauptsachlich
solitdre runde Knotchen, seltener zwei bis drei nebeneinander liegende. In einer
gewissen Entfernung von den Klappen findet man in der Mehrzahl der IFille
mehrere zusammenflieBende rundliche Knotchen, welche gleichsam die Fortsetzung
der iiber den Klappen befindlichen bildeten. Am Bogen sind die Vorwdlbungen
niemals solitdr, sondern es fliefen stets mehrere zusammen. Dasselbe 148t sich
auch von dem Anfangsteile der Aorta descendens unterhalb des Bogens sagen.
Im Bauch- und Brustteil der Aorta sind die solitiren, runden Knotchen relativ
héufig, doch waren sie fast immer groBer und besaen in der Mitte eine Vertiefung.

Eine Ausnahme bilden die Hunde, bei welchen die Kndtchen nur in der Bauch-
aorta sitzen und der Vertiefungen entbehren. AuBer in der Aorta findet man die
Knotchenbildung mehrmals im Anfangsteil der Art. anonyma und Karotis, und
zwar bei zwei Kaninchen und zwei Hunden. Thre Form ist meist 14nglich; sie gehen
partiell in die Aortenwand iiber; Vertiefungen fehlen. Was die Dimensionen
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dieser Verdickungen betrifft, so nehmen sie meist /3 bis 1/ der Arterienlichtung
ein; seltener kommen griBere vor, wie beim Kaninechen Nr. 12. (8. Fig. 1, Taf. VII).

Die zweite, in unseren Beobachtungen relativ seltener vorkommende Form
bilden die linglichen verkalkten Plittchen. Letztere kommen meist in der Brust-
aorta vor, obwohl sie auch im Bauchteil keine Seltenheit sind. An peripherischen
Gefdafen wurden sie kein einziges Mal beobachtet.

Die Anwesenheit verkalkter Plattchen schliefit Kndtchenbildung nicht aus,
und umgekehrt. Zuweilen liegen sogar beide nebeneinander. Die Dimensionen
der Plattchen sind sehr verschieden; ihre Linge betréigt zumeist 5 bis 8, die Breite
3 bis 4 mm, obwohl auch lingere vorkommen. Die Breite iiberschreitet zumeist
selten 4 mm. Die Plittehen dringen immer in die Aortenwand ein und wolben
sie gewissermaBen nach aufen vor. Der Grund der Plittchen ist meist eben, zu-
weilen bemerkt man darauf ein langliches Héckerchen, welches in die Arterien-
lichtung etwas vorsteht; in diesem Kall sieht das Plittchen so aus, als ob es aus
zwei parallel und nebeneinander liegenden kleinen Plittchen entstanden wére.
Hier mufl noch bemerkt werden, daf die verkalkten Plittchen stets bei jenen
Tieren auftraten, wo grofie Dosen Adrenalin intravends injiziert wurden, wogegen
Knitehen bei solchen Tieren nur einmal zur Beobachtung gelangten (Kaninchen
Nr. 4). Dagegen fehlten meist die Kalkplattchen bei Tieren, welchen lingere Zeit
hindurch kleine Dosen Adrenalin, Digalen, Strophantin und Adonidin verabreicht
wurden; fand man sie doch ab und zu, so waren ihre Dimensionen viel geringer.
Bei letzteren Tieren kamen meist nur rundliche und ldngliche Knotchen vor.

Die dritte Form der makroskopischen Verénderungen der Aorta ist die der
Aneurysmen. Sie ist ziemlich selten und nur bei jenen Tieren anzutreffen, welchen
lingere Zeit hindurch kleine Dosen Adrenalin eingespritzt wurden; bei groBeren
Dosen wurde sie nicht beobachtet. Die Aneurysmen betreffen hauptsichlich die
Brustaorta, obwohl auch die iibrigen Abschnitte nicht ohne weiteres auszuschlieBen
sind, wie dies der Fall 12 beweist, wo ein Aneurysma im Brustteil, das andere im
Bauchteil der Aorta saB. An peripherischen Gefifen wurden Aneurysmen niemals
beobachtet.

Tm allgemeinen sind die Aneurysmen am hiufigsten in der Brustaorta, zwischen
den Miindungen der Interkostalarterien, im Bereiche von fast vier benachbarten
Arterien lokalisiert. Diese Lage bestimmt schon an und fir sich die Linge und
Breite des Aneurysma; die Tiefe kann selbstverstandlich sehr verschieden sein;
die meisten Aneurysmen sind 6 mm tief. Der Grund und die Seitenwénde sind
meist uneben; an letzteren bemerkt man geringe Vorwolbungen, was der Innen-
wand des Aneurysma das Aussehen eines Pflasters verletht. Der Grund und die
Seitenwinde des Aneurysma sind stérker durchscheinend, als die benachbarte
Aortenwand. Die Winde und der Grund sind meist weich, obzwar man auch
harten begegnet, wie beim Kaninchen Nr. 12. Die Miindung der Aneurysmen
war ziemlich scharf umschrieben und in den gréften Aneurysmen etwas kleiner
als der grofite Diameter des Sackes.
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Abgesehen von diesen Veréinderungen ist noch zu bemerken, daB die Aorten-
wand zuweilen makroskopisch unverindert ist oder, auBer Knotchen und ver-
kalkten Plittchen gewisse wellenformige Unebenheiten und taschenférmige Ver-
tiefungen aufweist. Soviel iiber die makroskopischen Verinderungen der Aorta
und der peripherischen Gefile. ,

Das Herz ist stets stark hypertrophisch, was durch das Gewicht bestitigt
wird. Die tibrigen inneren Organe bieten mit Ausnahme einer zuweilen schwachen
Kérnung der Leber und Milz meist keine makroskopischen Verdnderungen. Bei
der Mehrzahl der Tiere war reichliches Fettgewebe im groBen Netz und dicht unter
dem Bauchfell vorhanden; mit Ausnahme von zwel Tieren nahmen alle an Gewicht
zu. Die oben beschriebenen makroskopischen Verdnderungen stehen in einem
innigen Zusammenhang mit den mikroskopischen Verinderungen. Manchmal
fehlten die ersteren, und doch ergab das Mikroskop in allen drei Arterienschichten
entweder lokalisierte oder diffuse Veréinderungen. Desgleichen wurden in ma-
kroskopisch intakten, mit den mikroskopisch verdnderten Abschnitten der Aorta
benachbarter Partien Veranderungen konstatiert. ,

Die haufigste Form der makroskopischen Verdinderungen ist, wie gesagt,
ein rundliches Knotchen oder langliches Kissen. Thr entspricht folgender mikro-
skopischer Bau. Die Intima ist iiber den Knétchen nach dreimonatlicher Ver-
suchszeit ziemlich dick, wobei die groBte Verdickung durchschnittlich dem mitt-
leren Teile der Knotchen entspricht und gegen die Peripherie zu allmahlich geringer
wird. ‘

In der Gegend der stirksten Verdickung der Intima finden wir neben der
Elastica interna in zwei Schichten und parallel der GefalBrichtung gelagerte Muskel-
fasern. Den Muskelfasern liegt unmittelbar ein Streifen ziemlich lockeren Binde-
gewebes auf, wobei die Zellen in mehreren Schichten liegen; iiber diesem Gewebe
liegen miBig verdickte Endothelzellen.

In dem MaBe als sich die Intima gegen die Peripherie des Knotchens zu ver-
diinnt und einen normalen Bau annimmt, nimmt vor allem die Zahl der Muskel-
fasern ab; dann erst wird die Bindegewebsschicht diinner, so daB man in der
etwa doppelt verdickten Intima nur selten Muskelfasern findet, meist nur fixe
Bindegewebszellen mit vermehrter Interzellularsubstanz.

Die Muskelfasern dieser verdickten Intima sind meistens unverdndert, doch
sind einige infolge VergroBerung des Kerns und des Protoplasma zweifellos ver-
dickt. Zeichen von Degeneration wurden nicht gefunden. Die fixen Bindegewebs-’
zellen sind meistenteils infolge VergroSerung von Kern und Protoplasma verdickt.
Mitosen konnten nicht festgestellt werden; zwar bestanden zuweilen Verénderungen
in der Gruppierung des Chromatins, welche an Monaster oder Diaster erinnerten,
doch fehlten jedenfalls regelméBige karyokinetische Bilder. Zwischen diesen Zellen
liegt spérliche faserige Interzellularsubstanz. In den Kndtchen mit kleiner Ver-
tiefung in der Mitte bemerkt man fast immer an der Stelle dieser Vertiefung nur
eine Schicht Muskelfasern, in der Peripherie meist zwei Schichten. Die fixen
Bindegewebszellen in den mit Vertiefungen versehenen Kndtchen zeigen dieselben
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Verédnderungen wie dort, wo Vertiefungen fehlten. In den linglichen Kndtchen
bei den Hunden 1 und 2, wo Vertiefungen fehlten, liegen iiber der Elastica interna
die Muskelfasern in 2 bis 3 Schichten. AuBer einer unbetriachtlichen Verdickung
des Kernes und des Protoplasma lassen diese Fasern keine Degenerationszeichen
erkennen. Dasselbe 148t sich von der in mehreren Lagen tber den Muskelfasern
gelegenen Bindegewebszellen sagen.

Bei vier Monate und linger dauernden Versuchen war die Intima iiber den
Knotcehen viel dicker als bei kiirzer danernden. Hier findet man in der verdickten
Intima hauptsichlich drei Lagen von Muskelfasern und dariiber mehrere Lagen
fixer Bindegewebszellen. Die Muskelfasern zeigen meist kleine Veréinderungen;
nur manche haben ein korniges Protoplasma und einen Kern, welcher sich mit
basischen Farbstoffen schlechter firbt, als in den benachbarten Fasern der oberen
Schichten. Zuweilen ist das Protoplasma der Muskelfasern unsichtbar, nur ist der
schwicher gefdrbte in einem leeren Raum, wie in einer Kapsel liegende gequollene
Kern deutlich sichtbar.

Zuweilen sieht man selbst an Stelle einiger benachbarter Muskelfasern nur eine
feinkornige Masse. Solche Verdnderungen wurden am hiufigsten in den spiteren
Stadien der Versuche beobachtet, als die unter der Elastica interna liegenden
elastischen Fasern stark zerfasert, bedeutend verdimnt und mehr oder weniger
gestreckt waren, wihrend die solitéren Muskelfasern der Media, sowie ganze Gruppen
davon Degenerationszeichen boten. Die elastischen Fasern der verdickten Intima
itber den Kndtchen aus dem ersten Stadium der Versuche stellen sich als diinnste,
geschlingelte, der Elastica interna etwas parallel verlaufende Streifen dar; letztere
ist unter der bedeutend verdickten Intima relativ diinner als dort, wo dieselbe
unverdndert ist. Wo die Intima an der Peripherie der Knotchen allméhlich dicker
wird, gehen von der elastica interna in der Richtung der verdickten Intima fast
unter einem scharfen Winkel feinste elastische Féserchen ab; somit erscheint an
diesen Stellen die Elastica interna gleichsam dicker und breiter als normal, aber
diese Dicke und Breite hingen von einem partiellen Zerfall in feinere elastische
Faserchen ab, wodurch diese Haut das Aussehen einer Biirste bekommt. In der
verdickten Intima tiber den in spiteren Versuchsstadien gefundenen Knotchen
zeigen die elastischen Fasern die eben beschriebenen morphologischen Veréinde-
rungen.

Hochstens bei den Hunden 3 und 4 bei deutlich ausgesprochenen regressiven
Veriinderungen der Muskelfasern in der Nahe der Media erscheinen die elastischen
Fasern bedeutend diinner als in anderen Organen des Hundes Nr. 2.

Die Elastica interna unter den Knétchen aus dem Anfangsstadium der Ver-
suche, wo die Intima wenig verdickt ist, erscheint leicht verdiinnt oder bietet die
ebén beschriebenen Verdnderungen. Unter den Kndtchen aus dem spiteren
Stadium ist sie mehr als um die Hilfte verdiinnt und weniger geschlingelt als
normal.

Eine Ausnahme in dieser Bezichung bildet die Elastica interna unter den
Knotechen bei Hunden. Es wurde némlich bemerkt, daB die Elastica interna unter
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der Mitte der Knotchen aus dem ersten Stadium Einrisse zeigte, wihrend sie unter
der Peripherie nur etwas diinner war als normal. In dem spéteren Stadium beim
Hunde Nr. 3 und 4, als die Knétchen eine bedeutende Grofie erreichten, war die
Elastica interna fast unter dem ganzen Knotchen durchrissen, und nur unter dessen
Peripherie deutlich; die Dicke der Elastica interna war hier kaum etwas kleiner
als normal (s. Fig. 2 u. 3, Taf. VII).

In der Media findet man unterhalb der Knotchen groBere oder kleinere Herde
amorpher, feinkorniger Masse, welche meistenteils unmittelbar unter der ver-
snderten Elastica interna liegen. TUnter den Knotchen aus den Anfangsstadien
findet man hauptsichlich mehrere kleinere entweder zusammenflieBende oder
durch veranderte Muskelfasern geschiedene Herde. Unter den Kndtchen aus dem
spiteren Stadium fand man hauptsichlich einen grofieren Herd feinkorniger
amorpher Masse, zuweilen zwei zusammenfliefende. AuBerdem begegnet man
bei einigen Kaninchen in der Media, unterhalb der Kndtchen — Knorpelgewebe,
welches bei Hunden niemals bemerkt wurde.

Die feinkdrnige Masse nahm in den kleineren Herden den Platz zwischen zwei
oder drei nebeneinander liegenden elastischen Fasern ein; in den gréBeren Herden
sogar zwischen vier Fasern. Muskelfasern, und zwar stark veridnderte, findet man
nur in den peripherischen Teilen; das Protoplasma war stark kérnig und das Kern-
chromatin bestand aus mehreren unregelmiBigen Kornern. Ahnliche unregel-
mibige Chromatinkérner lagen gruppenweise oder vereinzelt in der amorphen fein-
kornigen Masse. Hier wurden gleichfalls kleine Lymphozyten und regellos ver-
teilte multinukleéire Zellen gefunden.

AuBer diesen Zellen bemerkte man mehr oder weniger zahlreiche fixe Binde-
gewebszellen; letztere waren infolge VergroBerung von Kern und Protoplasma
verdickt; hier und da sieht man Mitosen.

Tm Anfangsstadium der Versuche findet man hier spérliche fixe Bindegewebs-
zellen, in spiteren Stadien treten sie viel zahlreicher auf. Besonders zahlreich
sind sie in den peripherischen Abschnitten der mit Vertiefungen versehenen
Knétchen. '

Bei Pappenheimscher Farbung bemerkt man in den oben beschrie-
benen Herden feinkiorniger Masse eine bedeutende Metachromasie, indem die
zwischen fixen Bindegewebszellen liegende kornige Masse intensiv orangefarbig
wird; dieselbe Farbe nimmt das Protoplasma der in den Herden oder in deren
Nihe gelegenen Muskelfasern an.

Eine #hnliche Metachromasie tritt bei Thioninfarbung in den Herden
amorpher Masse und in ihrer unmittelbaren Nachbarschaft auf; die entarteten
Zellen und die daraus entstandene feinkornige Masse waren violett gefirbt, wihrend
das iibrige gesunde und wenig verinderte Gewebe eine blaue Farbung annahm.

Was das in der Media unter den Knotchen liegende Knorpelgewebe betrifft,
so liegt es fast immer ziemlich tief in dieser Haut und ist von der Elastica interna
durch einen schmalen Streifen degenerierter Muskelfasern und faserigen Binde-
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gewebes getrennt; der Kern und das Protoplasma der Bindegewebszellen sind
etwas verdickt. Je weiter von der Intima, um so grofer wird die Zahl dieser Zellen;
zwischen jhnen tritt eine homogene, mit Hématoxylin violett gefirbte Interzellular-
substanz auf. Letztere ist im Verhiltnis zu den Zellen sehr reichlich.
Manche an der Grenze der homogenen Substanz liegenden Bindegewebs-
zellen befinden sich in einer von intensiver gefdrbter Interzellularsubstanz
umgebenen Vertiefung, was den Eindruck einer eigenen Membran macht. Die
homogene Substanz enthélt zahireiche solche Zellen; die Membranen sind mehr
oder weniger deutlich. Bei Thioninfirbung nimmt die Interzellularsubstanz an
der Grenze der Vertiefungen eine Violettfarbung an; dieselbe IFarbung tritt auch
nach Gentian-Violett-Tinktion auf. Doppelte Zellmembranen wurden nicht
beobachtet. Diein den Membranen liegenden Zellen zeigen znweilen keine Struktur-
veranderungen des Kernes und des mit Fosin schwach rosarot geféarbten Proto-
plasmas, welches sich von der violetten Farbung der Interzellularsubstanz deutlich
unterscheidet. Zumeist bemerkt man im Protoplasma dieser Zellen verschieden
grofie Vakuolen, oder dasselbe ist feinkdrnig, wahrend das Kernchromatin wie aus
verschieden grofien Kernen besteht. Es kommen auch Stellen vor, wo aus dem
Kern und Zelleib nur ein Schatten in einer Vertiefung der Interzellularsubstanz
oder ein Kern zuriickgeblieben ist, welcher in kleine Kérnchen zerfillt. Zuweilen
ist letzterer noch von etwas kornigem Protoplasma umgeben. Leere Vertiefungen
mit Zellmembranen sind relativ selten.

Solche Vertiefungen findet man am héufigsten im mittleren Abschnitte des
Gewebes, wo die Interzellularsubstanz am reichlichsten ist und wo man ziemlich
oft Kalkablagerungen bemerkt. Ahnliche Kalkablagerungen findet man auch in
den Herden amorpher, feinkorniger Masse. s muB hier bemerkt werden, daf
unter dem Knorpelgewebe stets ein Streifen fixer Bindegewebszellen und weiter
mehr oder weniger parenchymatis entartete Muskelfasern gefunden wurden.
- Dieselben mehr oder weniger entarteten Muskelfasern findet man auch unterhalb
der Herde amorpher feinkérniger Masse. In den Anfangsstadien findet man in
der Umgebung und unterhalb der nekrotischen Herde mehr gequollene und paren-
chymatos degenerierte Muskelfasern; spéter pravalierten fast immer die entarteten
Trasern iiber den verdickten.

Bei Hunden aus dem Anfangsstadium der Versuche findet man unter den
Knatchen weder Herde von feinkorniger Masse, noch Knorpelgewebe, sondern nur
stark degenerierte Muskelfasern. In spéteren Stadien findet man zuweilen auch
unter den Knétchen bei Hunden kleine Herde von feinkdrniger Masse; in letzterer
spérliche kleine Lymphozyten, multinukleire Leukozyten und regellos verteilte
fixe Bindegewebszellen. Diese Herde liegen meist in der Nihe der Intima; in den
entfernteren Stellen wurden die oben beschriebenen Herde selten getroffen, dagegen
hauptséchlich nur parenchymatis degenerierte Muskelfasern. Gesunde, ganz un-
verdnderte Fasern wurden hier in spiteren Stadien in geringer Zahl, und zwar
hauptséchlich in den mittleren Teilen der Media, gefunden. An der Grenze der
Adventitia bemerkt man zwischen den Gruppen von Muskelfasern ganze, in die
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Media hineinwuchernde. Bindegewebsstreifen. In letzterer des ofteren feine, sicht-
bar unverdnderte BlutgefaBe.

Was die unter den Knotchen gelagerten elastischen Fasern der Media betrifft,
so zerfallen sie dort, wo die Muskelfasern der Nekrose anheimfallen, in feinere
Féaserchen und verlieren allmahlich ihre Schlangelung. Eine intensive Zerfaseruhg
bemerkte man mmmer in den spateren Versuchsstadien, in der Gegend der fein-
kornigen Massen; hier sind fast samtliche elastische Fasern mehr oder weniger zer-
fasert und in kleinere Stiicke zerfallen. Hier und da verlieren die unter der Elastica
interna befindlichen elastischen Fasern ihr spezifisches geschlingeltes Aussehen.
und bestehen aus einer Reihe feinster Stiickchen, von welchen jedes in Fibrillen
zerfallt. Inden der Adventitia niher liegenden Teilen der Media sind die elastischen
Fasern viel weniger verdndert. Hier sind hauptséichlich zwei bis drei benachbarte
elastische Iasern einander gendhert und verlieren ihr geschlingeltes Aussehen.
Diese Stellen entsprechen an Hamatoxylin-Eosinpriparaten einer stirkeren De-
generation der Muskelfasern.

Wo die Muskelfasern unter den Knotchen keine regressiven Veréinderungen
zeigten, waren auch die elastischen Fasern unveréndert. AuBerdem ist zu be-
merken, dal die elastischen Ifasern bei erhaltener Schlidngelung nur diinner er-
schienen. Diese Kigenschaft der elastischen Fasern trat beim Vergleiche mit den
Fasern der Adventitia sehr deutlich hervor. TUnter normalen, physiologischen
Umsténden sind die elastischen Fasern beider Hiute gleich; hier ist eine elastische
Faser der Media zuweilen um 1 / 3 bis % diinner als in der Adventitia. Dieser Unter-
schied in der Dicke der elastischen Fasern trat am deutlichsten in den spiteren
Stadien, sowohl bei Hunden als bei Kaninchen auf, ‘

Die Adventitia zeigte in den Anfangsstadien meist keine Verdnderungen,
spater, sowohl bei ITunden als auch bei Kaninchen, zuweilen eine im allgemeinen
schwache tfeinkornige Infiltration. Die elastischen und Muskelfasern zeigten
meist keine Abweichung von der Norm. ’

Hingegen bemerkt man bei Hunden eine bedeutende Bindegewebswucherung
hauptsdchlich um die Vasa vasorum. Dieses Gewebe hat die Tendenz, zwischen
die Muskelfasern der Media hineinzuwachsen und um dieselben einen Ring zu
bilden (s. Fig. 3, Taf. VII).

Die Vasa vasorum der Adventitia zeigten zuweilen bei Kaninchen in den An-
fangsstadien eine unbedeutende Verdickung der Endothelien, ja zuweilen eine
Karyokinese in denselben. Spiiter zeigten diese Gef:Be keine sichtbaren Verinde-
rungen. Bei Hunden bemerkt man in den Vasa vasorum eine viel haufigere Ver-
mehrung und Verdickung der Endothelien. AuBerdem bemerkt man schon in
fritheren Stadien, wie beim Hunde Nr. 2 ziemlich oft eine Thrombenbildung mit
Tendenz zur Organisation. Letztere ist in spiteren Stadien sehr hiufig und fithrt
zu einem vollstindigen Verschlusse des GefiBlumens. Die Elastica interna zeigt
weder bei Hunden noch bei Kaninchen in allen Stadien der Versuche keinerlei
Abweichungen von der Norm.
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Wir gehen jetzt zu der zweiten Form der makroskopischen Verinderungen
fiber, namlich zu den Kalkplittchen, welche, wie schon erwéhnt, nur bei Kaninchen
vorkommen. — Auch hier wollen wir mit der Beschreibung der Intima beginnen.
Letztere ist in den Anfangsstadien nur unbedeutend verdickt. Wir begegnen hier
denselben Elementen wie in der Intima iiber den Knotehen, nur sind dieselben
spérlicher. Die Muskelfasern bilden meist nur eine Schicht, iiber welche sich die
fixen Bindegewebszellen in zwei oder drei Schichten lagern.

Die fixen Bindegewebszellen sowie die solitdren Muskelfasern zeigen auBer
einer geringen Verdickung keine anderen Abweichungen von der Norm. In den
spéteren Stadien findet man fast nur ausnahmsweise hier und da zwei Schichten
Muskelfasern und daritber mehrere Lagen fixer Bindegewebszellen. Auch in
diesen Zellen bemerkt man, auler einer unbedeuntenden Verdickung, keine Zeichen
einer Degeneration. Die elastischen Fasern der Intima bilden iiber den Kalk-
plittchen feinste Fiserchen, welche mit der Elastica interna einen scharfen Winkel
bilden. Hier hat die Intima bei T &n zerscher Farbung das Aussehen einer
Biirste.

Die Elastica interna ist im Verhiltnis zur Norm bedeutend gestreckt und zer-
fillt in feinste Fiserchen, welche in der Richtung der verdickten Intima abgehen.

Tn der Media findet man an Stelle der Kalkplattchen umfangreiche Veréinde-
rungen sowohl der elastischen als auch der Muskelfasern. Die unmittelbar unter
der Elastica interna liegenden elastischen Fasern waren gestreckt und des tfteren
zerstiickelt, obwohl auch einzelne geschlingelte Fasern vorkamen.

In der Mehrzahl der Fille sowohl aus dem Anfangs- als aus dem Endstadium
wurde bemerkt, daB} eine gewisse Anzahl (3 bis 4) in den mittleren Teilen der Media
liegender Muskelfasern vollstindig gestreckt wurden; die gestreckten IFasern
flieBen gleichsam zu einer homogenen, faserigen, durch leere quere Riume ge-
schiedener Masse zusammen. Ein Teil der zwischen Elastica interna und der
faserigen Masse liegenden elastischen Fasern ist in den spéteren Stadien der Ver-
suche mehr oder weniger gestreckt und in kleine Stiicke zerfallen, von welchen
ein jedes wieder in feinere Fiserchen zerfallt. Wo die elastischen Fasern sich zun
strecken beginnen, sind sie durch eine feinkdrnige, an Stelle der nekrotischen
Muskelfasern entstandene Masse geschieden; wo dagegen die gesunden Fasern
pathologisch werden, d. h. an der Grenze zwischen gesunden und krankhaft ver-
anderten, sieht man eine partielle Zerfaserung in feinere Fibrillen und eine starke
Schlingelung. Letzteres bemerkt man auch an den elastischen Fasern an Stelle
des Hockerchens in der Mitte des Kalkplattchens.

Die unter der Gruppe entarteter elastischer und Muskelfasern liegenden
elastischen Fasern verlieren bis zu einem gewissen Grade ihre Schlangelung, nihern
sich einander und zerfallen in feinere Fibrillen.

Auch die zwischen nekrotischen elastischen Fasern befindlichen Muskelfasern
nekrotisieren vollstindig; an ihre Stelle tritt mehr oder weniger reichlich eine fein-
kérnige Masse auf, welche mit den nekrotischen elastischen Fasern ein Ganzes bildet.
Unterhalb des nekrotischen Herdes bemerkt man auch in manchen Muskelfasern
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einen Zerfall des Chromatins in feine Kornchen und gleichsam ein ZerflieBen des
Protoplasmas. Andere Muskelfasern sind nur unbedeutend gequollen. Verhaltnis-
miéfig am zahlreichsten sind die gesunden oder wenig gequollenen Fasern in einer
Zone in der Nachbarschaft der Adventitia.

Bei langéren Versuchen bemerkt man um die nekrotischen Herde in der Media
eine feinkornige, gegen die Adventitia zu deutlichste Infiltration; in den fritheren
Stadien fehlte dieselbe oder war sehr gering. Zwei bis dreimal war die Infiltration
der Intima zugewendet.

Die kleinzellige Infiltration war auch dort bedeutend entwickelt, wo die

" Schlingelung der elastischen Fasern stark ausgepriigt war bei groBer Anzahl fixer
Bindegewebszellen; durch letztere war die Entfernung zwischen den elastischen
Fasern gewissermafien grofier.

Sowoh! unter den Kndtchen als auch hier in der Media unter den verkalkten
Plattehen findet man Kalkablagerungen in Gestalt kleiner, mit Hamatoxylin
dunkelviolett gefirbter Kornchen. Die Kalksalze sammelten sich gewohnlich
zwischen den fixen Bindegewebszellen, obwohl man sie auch in der amorphen an
Stelle der nekrotischen elastischen und Muskelfasern entstandenen Masse bemerkt.
Hier bilden sie 6fters ganze Konglomerate. Die Metachromasie tritt in den nekro-
tischen Herden sehr deutlich bei Firbung nachP appenheim und mit Thionin
auf. Die Adventitia zeigte, je nach Dauer des Versuches, dieselben Verdnderungen
wie unter den Knotchen.

Die Elastica interna ohne deutliche Verdnderungen.

Wir gehen jetzt zu den mikroskopischen Verinderungen der makroskopisch
unverdnderten Aortenwand.

Zwecks besserer Orientierung beginnen wir mit der Media. In den Féllen
aus dem Friihstadium, in welchem makroskopisch an der Aortenwand nur ein
Kleines, kaum merklich iiber die Tntima vorragendes Kndtchen sichtbar war, be-
merkte man in der Nachbarschaft des letzteren, aber anch weiter davon entfernt,
degenerierende einzelne Muskelfasern oder ganze, zwischen zwei benachbarten
elastischen Fasern liegende Muskelfasern. Die degenerierenden Muskelfasern
zeigen dasselbe mikroskopische Bild wie die Muskelfasern tief unter den Knétchen
und in unmittelbarer Nihe der nekrotischen Herde. Zuweilen sieht man nahe der
Elastica interna kleine Herde von feinkdrniger amorpher, an Stelle mehrerer nekro-
tischer Muskelfasern entstandener Masse. In spateren Versuchsstadien findet
man zahlreiche solitire Muskelfasern mit zerflieBendem Protoplasma und einem
Kern, dessen Chromatin in kleinere, unregelméfige Kornchen gespalten war. Die
so degenerierten Fasern waren in der Media ungefahr gleichmiBig verteilt, obwohl
sie am zahlreichsten in der Umgebung der Knotchen, Kalkplittchen und Aneu-
rysmen, und zwar in der Nihe der Elastica interna, waren. In dieser Zone begegnete
man auch sehr oft in der Nihe der Kalkplidttchen, Kndtchen und Aneurysmen
grofieren oder kleineren Herden von feinkorniger Masse.

In dem der Adventitia benachbarten Abschnitte der Media sind die Muskel-
fasern groBtentells unverindert mit Ausnahme von Hunden, wo ganze Gruppen
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von Muskelfasern gefunden wurden, welche nur aus einem Kern und spérlichem
Protoplasma bestanden; die so verinderten Muskelfasern sind gleichsam von
einem in die Media aus der Adventitia hineinwachsenden Bindegewebsring um-
geben. AuBerdem sieht man in einigen Muskelfasern der Hunde 3 und 4 und
mehrerer Kaninchen aus dem Endstadium kleine, bei Fixierung der Préparate in
Flemingscher Losung schwarz gefirbte Fettkornchen. Letztere findet man
nur im-Zelleib, niemals im Kern.

Die elastischen Fasern der Media zeigen dieselben Verdnderungen wie in der
Néhe und unterhalb der nekrotischen Herde unter den Knétchen, nimlich sie
werden gestreckt, einander genihert und teilweise zerfasert. Diesen Veranderungen
der elastischen Fasern gehen stets mehr oder weniger tiefe Degenerationen der
Muskelfasern voran. Sobald letztere gesund sind, zeigen die elastischen Fasern
keine Abweichungen von der Norm.

AuBerdem ist zn bemerken, daB} in den spiteren Versuchsstadien bei relativ
wenig verdnderten elastischen Fasern eine Atrophie der zwei benachbarte Fasern
verbindenden feinsten Fibrillen beobachtet wurde. An nach T &nzer gefirbten
Priparaten waren solche Stellen stark durchscheinend oder blieben ungeférbt.
AuBerdem sind an einigen Stellen die elastischen Fasern viel dimmner als in der
benachbarten Adventitia. Dieser Gegensatz ist bei dem Vergleiche beider Art
sehr auffallend, besonders in den Endstadien sowohl bei Hunden als auch bei
Kaninchen.

Die Tntima zeigt iiber der so veréinderten Media im Anfangsstadium der Ver-
suche keine Verinderungen mit Ausnahme der unmittelbaren Nachbarschaft der
Knéotchen. Hier ist die Intima etwa um das Doppelte verdickt und zeigt denselben
Bau wie in den peripherischen Teilen des Knétchens.

In den spiteren Stadien findet man in der Ndhe der Knotchen Kalkpliattchen
und Aneurysmen, aber auch in bedeutender Entfernung davon eine zwei- bis vier-
fache Verdickung der Intima.

Die starkste Verdickung der Intima findet man neben den Aneurysmen, wo
sie etwa Y/ der Dicke der Media betrifft (s. Textfig. 1, Taf. VII). In den tiefsten
Schichten der verdickten Intima bilden die Muskelfasern zwei bis drei Lagen;
dariiber liegen gequollene fixe Bindegewebszellen in zahlreichen Schichten. Da-
zwischen spérliche homogene Interzellularsubstanz. An manchen Stellen der
Intima, hauptséchlich dort, wo ihre Dicke Y/, der Dicke der Media betrifft, findet
man stets in den neben der , Elastica interna‘ liegenden Muskelfasern eine De-
generation: die einzelnen Muskelfasern, sowie ganze Gruppen davon waren fein-
kornig, albuminds degeneriert, so daB an Stelle fehlender Muskelfasern eine fein-
kornige, amorphe Masse trat. '

Uber den verinderten Muskelfasern liegen mehrere Schichten fixer Binde-
gewebszellen, wobei die Zellen der tiefsten Lagen bedeutend verdickt sind und
zwischen denselben ziemlich viel homogene Zwischenzellensubstanz sich befindet.
Unmittelbar unter dem Endothel liegen die fixen Bindegewebszellen dicht neben-
einander, sind wenig gequollen, dazwischen befindet sich spérliche faserige Zwischen-

25*



¢

388

zellensubstanz. Diese Struktur behalt die Intima stets, sobald ihre Dicke 14 bis Y/,
der Dicke der Media betréigt; in diinneren Intimae fehlen Degeneratlonszemhen
auBer einer bedeutenden Verdickung.

Ferner ist zu bemerken, daf bei der Dicke der Intima von Y/, der Media die
Interzellularsubstanz des iiber den verinderten Fasern liegenden Bindegewebes
mehr homogen und glénzender war; die mit dieser homogenen Interzellularsubstanz
umgebenen fixen Bindegewebszellen waren wie zusammengeschrumpft. Eine
golche Verdnderung der zweifellos leicht hyalin degenerierten Interzellularsubstanz
wurde mehrmals in der Kaninchenaorta und in der Intima der peripherischen
GefiBe bei zwei letzten Hunden beobachtet.

Wir moehten noch erwihnen, daf bei Farbung nach Pappenheim und
mit Thionin die Metachromasie an jenen Stellen auftrat, wo die Muskelfasern der
Intima nekrotisch wurden. Die elastischen Fasern zeigen in der verdickten Intima
dasselbe mikroskopische Bild wie in der Intima iiber den Knétchen.

Die Elastica interna verliert unter der stark verdickten Intima teilweise ihr
geschlingeltes Aussehen und ist fast um die Ialfte déinner als im normalen Zu-
stande. An manchen Stellen, bei ziemlich bedeutenden regressiven Verdnde-
rungen der Muskelfasern der Intima zerfallt die ,,Elastica interna‘ in feinste elastische
Fibrillen, wobei die Grenze zwischen der Media und Intima verschwindet. Bet
geringerer Verdickung der Intimaschicht ist die Elastiea interna etwas verdiinnt
und bedeutend geschlingelt; in der Richtung der Intima gehen von ihr elastische
Fasern parallel ab; bei sehr geringen Verdickungen der Intima hat die Elastica
interna, wie gesagt, ein Aussehen einer Biirste.

GroBeren Versinderungen der Media entsprachen stets stirkere Verdickungen
der Intima; ein umgekehrtes Verhiltnis wurde niemals beobachtet. In den An-
fangsstadien der Versuche bel tiefen regressiven Verédnderungen der Media fehlten
Verdickungen der Intima; dagegen bemerkte man eine Verdickung der letzieren
in den spiteren Stadien bei gewissen Verdnderungen der Media. lm groBen und
ganzen war die Intima in der ganzen Ausdehnung der Aorta nicht gleichméBig
verdickt, sondern nur an gewissen Stellen, entsprechend den tiefen regressiven.
Veranderungen der Media.

Die Veréinderungen der Adventitia hiingen von der Dauer des Versuches und
bis zu einem gewissen Grade von der Intensitét der Verdnderungen in der Media
ab. Bei kurzer Dauer der Versuche findet man in der Adventitia keine Verdnde-
rung, selbst bei groBen Veréinderungen der Media; umgekehrt bei lingerer Ver-
suchsdauer waren die Verinderungen der Adventitia betrichtlich auch bei geringen
Versnderungen der Media. Diese Veriinderungen, bestehen hauptséchlich in klein-
zelliger Infiltration der Adventitia, wihrend ihre Elemente relativ wenig veréindert
sind. VerhéiltnisméBig am stiirksten sind die elastischen Fasern verandert, welche
bei langeren Versuchen oft in kleinere Stiicke zerfallen. Die Muskelfasern zeigen
alsdann geringe regressive Verinderungen und zwar wird das Protoplasma fein-
kérnig und das Kernchromatin zerfillt in feine verschieden grofe Kornchen. Zu-
weilen ist eine so veranderte Gruppe von Muskelfasern wie mit einem Ringe faserigen
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Bindegewebes umgeben, welches von der Adventitia zwischen die Fasern der Media
eindringt und dieselben gewissermafen in Gruppen teilt; dieses mikroskopische
Bild wurde hauptséchlich nur bei Hunden beobachtet.

Was die Vasa vasorum der Adventitia betrifft, so findet man bei Kaninchen
nur eine maBige Verdickung der Endothelien und relativ selten Mitosen. Dagegen
bemerkte man bei Hunden, speziell bei Nr. 3 und 4, auler einer betrichtlichen
Verdickung des Endothels und zahlreicher Karyokinesen sehr hiufie Blutthromben
mit sekundirer Organisation. AuBlerdem wachsen bei den genannten Hunden die
Vasa vasorum aus der Adventitia in die Media hinein. Die hineinwuchernden Ge-
faBe wurden stets von einem Bindegewebe begleitet, dessen Zellen nur eine geringe
Verdickung zeigten.

Die Elastica interna zeigte weder bei kurz- noch bei langdauernden Versuchen
dentliche Veranderungen.

Gehen wir jetzt zu dem mikroskopischen Bau der Aneurysmen itber. Man
hat es mit zwei Arten von Aneurysmen zu tun: die Winde der einen sind hart und
enthalten Kalksalze, die der anderen weich und {rei von Kalkablagerungen. Tn
den ersten liegen die Kalkkonglomerate in der Media; in der Umgebung der Ab-
lagerungen findet man fast immer eine starke kleinzellige Infiltration mit allen
jenen Eigentiimlichkeiten, welche wir in den Kalkplattchen beobachteten.

Die Media der Aneurysmawinde ist beinahe um die Hilfte diinner als in der
benachbarten Aortenwand. 1n den Aneurysmen mit harter Wand findet man fast
keine Muskelfasern, und die elastischen Fasern beriithren einander unmittelbar;
dagegen findet man in der Media von weichwandigen Aneurysmen spérliche solitéire
Muskelfasern mit meist kornigem Protoplasma und schwach gefarbtem Kern. Am
Ubergang der Aortenwand in die Aneurysmawand wurden die zahlreichsten und
dabei am wenigsten verinderten Muskelfasern bemerkt. Die tiefsten Verinde-
rungen zeigen die Fasern am Grunde dieser Aneurysmen. IHier findet man zu-
weilen zwischen zwei oder drei benachbarten elastischen Fasern an Stelle der
Muskelfasern eine amorphe oder feinkornige Masse, welche von Granulationsgewebe
durchwuchert wird. Ahnliches Granulationsgewebe findet man auch in den Seiten-
winden der Aneurysmen an jenen Stellen, wo ein grofer Teil der elastischen Fasern
verschwindet, und wo infolgedessen aut einer gewissen Strecke ein Defekt in der
Media entsteht; diese Defekte werden vom Granulationsgewebe ausgefiillt, welches
die defekten Elemente der Media miteinander verbindet. Dieses Gewebe enthilt
zuweilen feine GefiaBe. Die elastischen Fasern der Winde beider Aneurysmaarten
sind stark verdiinnt; einige von ihnen haben ihre Schléingelung bis zu einem ge-
wissen Grade behalten, andere sind wie Saiten gespannt, alle in kleinere Stiicke
zerfallen. Ihre Dicke betrigt im Durchschnitt 14 der normalen: die elastischen
Fasern der Seitenwinde scheinen dicker zu sein als die des Bodens. Die elastischen
Fasern der hartwandigen Aneurysmen sind meist wie Saiten gespannt und liegen
dicht nebeneinander; feinste Zwischenfiserchen fehlen.

Eine bedeutende Schléingelung der Fasern beobachtet man nur an den Seiten-
winden zwischen den Kalkablagerungen. In den Aneurysmen der zweiten Gruppe
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behalten die elastischen Fasern im allgemeinen eine Schlingelung, aber sie machen
niemals den Eindruck gespannter Saiten; auch hier ist die Schlingelung in den
Seitenwinden grifer als am Boden. Auch die an der Grenze der Adventitia
liegenden elastischen Fasern sind relativ stirker geschlingelt. Fast alle elastischen
Fasern sind in verschieden grofe Stiickchen zergliedert. Relativ am wenigsten
trifftt man Unterbrechungen in den elastischen Fasern an den Winden der Aneu-
rysmen der ersten Gruppe, am héufigsten in den der zweiten Gruppe. Auch in der
ersten Gruppe sieht man die zahlreichsten Unterbrechungen in der unmittelbar
unter der Elastica interna liegenden Fasern, die spérlichsten in der mit der Adven-
titia benachbarten.

In der zweiten Gruppe der Aneurysmen trifft man die unterbrochenen elasti-
schen Fasern hauptsichlich an der Grenze der Adventitia; im iibrigen Abschnitte
der Media sind sie fast stets in kleinere Sttickchen zergliedert. Die zergliederten
elastischen Fasern liegen auch nicht wie gewdhnlich hintereinander, sondern
werden durch einen mehr oder weniger breiten Streifen feinerer an Stelle der zer-
gliederten elastischen Fasern entstandener Fibrillen geschieden; letztere fiillen
selbst die Liicken zwischen den groferen Gliedern einer elastischen Faser.

Die Intima der Aneurysmen der ersten Gruppe ist durchschnittlich drei- bis
viermal verdickt und bietet dieselben Merkmale wie die verdickte, oben beschriebene
Intima im Bereiche mancher Kalkplattchen.  Dagegen erreicht in den
Aneurysmen der zweiten Gruppe dieselbe Intima an verschiedenen Stellen eine
verschiedene Dicke, durchschnittlich 14 der darunterliegenden Intima. Die ver-
dickte Intima besteht aus Muskelfasern, fixen Bindegewebszellen und elastischen
Fasern. Die Muskelfasern liegen stets neben der Elastica interna entweder solitir
oder gleichsam gruppenweise; das Protonlasma der Mehrzahl dieser Fasern zeigt
eine feine Kornung, der Kern farbt sich schlecht oder zerfillt in feine Kérnchen.
Zwischen und iiber diesen Zellen liegen mehrere Lagen fixer Bindegewebszellen.
Die tiefer gelegenen Zellen sind von einer gewdhnlichen Menge faseriger Inter-
zellularsubstanz ohne Degenerationszeichen umgeben, wogegen die oberflichlichen
die Charaktere eines Granulationsgewebes behalten.

Die elastischen Fasern der verdickten Intima durchkreuzen sich und bilden
gewissermaBen ein zierliches Netz. Die Elastica interna verliert zum Teil beim
Ubergang von der Aortenwand auf die Aneurysmenwand ihre Schlingelung und
Dicke. An manchen Stellen betrigt ihre Dicke kaum 14 der Norm und grenzt sie
deutlich die Tntima von der Media ab; an anderen Stellen verfallt sie vollstandig
in feinste Fibrillen, und dann scheinen die Media und Intima zusammenzuflieBen.
Die feinen Faserchen, in welche die Elastica interna zerfallt, vereinigen sich wieder,
und dann wird die Grenze zwischen den beiden Hiuten sehr deutlich. Die Ad-
ventitia scheint in beiden Arten der Aneurysmen im Verhéltnis zur benachbarten
Aortenwand keine Verdnderungen zu bieten; zuweilen findet man indessen reich-
lichere fixe Bindegewebszellen mit stark entwickelter faseriger Interzellularsubstanz.
als in der benachbarten Aortenwand. An der dem Granulationsgewebe der Media
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entsprechenden Stelle findet man in der Adventitia eine starkere Vaskularisation
und feinkérnige Infiltration.

Die Verdickungen an der Miindung einiger Interkostalarterien bei Hunden und
Kaninchen hingen von den Verdnderungen der Intima ab, welche folgenden Bau
zeigt: am tiefsten, dicht neben der Elastica interna liegen mehrere Schichten von
Muskelfasern, welche dieselben Eigenschaften besitzen wie an anderen Stellen
der stark verdickten Intima. Uber den Muskelfasern befinden sich mehrere Lagen
fixer Bindegewebszellen. Letztere zeigen dieselben Verdnderungen wie an anderen
Stellen der Intima, deren Dicke ¥/ bis Y/, der Media betrifft. Wir gehen jetzt zu
den Verénderungen in den groferen Verdstelungen der Aorta iiber, welche bei
einigen Kaninchen aus dem Endstadium der Versuche und bei Hunden Nr. 3 und 4
beobachtet wurden.

Wir beginnen mit den Veréinderungen der Media: die Veréinderungen der ein-
zelnen Muskelfasern untersecheiden sich in nichts von denen in der Media der Aorta,
und sind hier die parenchymatos veréinderten Fasern viel spérlicher. GroBen nekro-
tischen Herden mit amorpher, feinkérniger Masse begegnet man hier nicht, haupt-
sichlich nur kleinen, in der Nihe der Elastica interna gruppierten Herden; weiter
entfernt von der Elastica interna beobachtete man degenerative Prozesse haupt-
sédchlich nur an solitdren Muskelfasern; davon waren die einen wie zerflieBend, die
anderen stark geschrumpft; unveréinderte Fasern findet man in relativ geringer
Zahl, und zwar hauptsichlich in einer Zone in der Nihe der Adventitia. Finen
betrichtlichen nekrotischen Herd findet man bei mehreren Kaninchen dicht unter
der Intima. Derselbe nimmt einen Raum zwischen 4 bis b der Elastica interna
am nichsten gelegenen elastischen Fasern ein. Alle Muskelfasern dieser Zone
sind nekrotisch und in Kkleine Stiickchen zergliedert, wie dies in der Media der
Aorta in groBen nekrotischen Herden der Fall war. Die Zerfaserung der zerglie-
derten Stiickchen in feinste elastische Fasern ist sehr deutlich. Die nekrotischen
Muskel- und elastischen Fasern bilden eine homogene feinkiornige Masse, welche
zahlreiche fixe, sichtbar unversinderte Bindegewebszellen und spirliche Lymphozyten
und multinukledre Leukozyten enthilt. Die feinkornige Masse wird in allen Rich-
tungen, hauptsichlich jedoch in der Richtung des Gefslumens, von fixen Binde-
gewebszellen durchwachsen, wodurch an der Intima eine bedeutende, als Kn dt -
chendefinierte wellige Erhohung zustande kommt. Bei Hunden wurden
dhnliche grofe Herde von elastischen und Muskelfasern nicht bemerkt. An den
tibrigen Stellen der Media beobachtet man sowchl bei Kaninchen als bei Hunden
eine partielle Nekrose und Schrumplung einzelner Muskelfasern; der ProzeB ist
somit analog jenem, welcher in der Media der Aorta zwischen den Knotchen und
Kalkplattehen beobachtet wurde. Die elastischen Fasern der Media zeigten nicht
nur unter den Verdickungen, sondern auch anderwirts einen starken Zerfall in
feinste elastische Fiserchen; die dickeren, nicht zerfaserten Elemente waren
weniger geschldngelt als normal und kamen seltener vor. Unter den Verdickungen
wurden diese Fasern niemals beobachtet.

Bei Vergleich der Fasern der Media und Adventitia bekommt man den Ein-
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druck einer starken Atrophie der elastischen Fasern der Media (s. Textfig. 2,
Taf. VII).

Die Intima iiber den Knotchen zeigt bei Kaninchen lediglich eine miBige
Verdickung infolge Vermehrung der relativ spérlichen Muskeltasern und Gegen-
wart einer méBigen Menge verdickter, fixer Bindegewebszellen. Auch die Muskel-
zellen sind verdickt, liegen vereinzelt dicht iiber der Elastica interna: die fixen
Bindegewebszellen liegen neben und iiber ihnen in einer oder in zwei Lagen. Ab-
gesehen von Knotchen zeigt die Intima bei Kaninchen keine sichtbaren Versinde-
rungen. Im Gegensatz zu den eben beschriebenen Verdnderungen in der Intima
von Kaninchen findet man bei Hunden an der Stelle der Verdickung eine géinzlich
abweichende Struktur der Intima, und zwar hingen die Verdickungen der peri-
pherischen Gefafle bei Hunden von einer Hyperplasie der Intima ab. Diese Ver-
dickungen nehmen meist 1/, des GeféiBlumens ein und bestehen in einer bedeuten-
den Hyperplasie fixer Bindegewebszellen. Letztere sind stark gequollen, und
zwar sowohl Protoplasma als Kern; die Interzellularsubstanz spérlich, obwohl sie
in der Mitte der Verdickung ziemlich reichlich und homogen, hyalin, glinzend ist
(Fig. 4, Taf. VII).

Die in diesem Abschnitte der Verdickung befindlichen Zellen sind gleichsam
geschrumpft und kleiner als die peripherischen; von manchen ist nur ein schwach
gefdrbter, von homogener gldnzender Interzellularsubstanz umgebener Kern iibrig
geblieben. Der Zusammenhang der verdickten Intima ist mit der Media zumal in
den mittleren Abschnitten der Verdickung ein recht inniger; hier ist die Elastica
interna in feinste Fiaserchen vollstindig zerfallen. Unter der Peripherie der Ver-
dickung ist dieser Zusammenhang schon weniger innig, da die Elastica interna deut-
licher wird und die wuchernden Intimazellen zwischen der Verdickung und der
Elastica interna ziemlich grofe, netzaugenformige Spalten bilden. Letztere kom-
munizieren mit dem GefaBlumen, wie aus der Gegenwart von Erythrozyten in
manchen von ibnen hervorgeht. Muskelfasern wurden in der so verdickten Intima
nicht konstatiert.

Im tubrigen fehlen entweder sichtbare Verinderungen der Intima, oder man
bemerkt hier und da eine unbedeutende Verdickung der fixen Bindegewebszellen und
Zerfall der Elastica interna in feinere Fibrillen. '

Die elastischen Fasern der verdickten Intima sind sehr fein und laufen etwa
parallel den elastischen Fasern der Media.

In der Adventitia der Kaninchen und Hunde sind die Muskelfasern zuweilen
gleichsam etwas kleiner und geschrumpft. Die elastischen Fasern sind viel dicker,
als in der Intima und bilden keine gleichméBigen Streifen. Degenerationszeichen
fehlen. Die Elastica interna ohne deutliche Verénderungen.

Fassen wir die Ergebnisse der Versuche bei intravendser Anwendung von
Adrenalin, Digalen, Strophantin und Adonidin bei Tieren zusammen, so ergibt
sich folgendes: 1. Die grofiten Verénderungen der Aortenwand betreffen die Media,
2. dann die Intima, 3. schlieBlich die Adventitia. Die Muskelfagsern der Media
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zeigen nekrotische Prozesse, die elastischen Fasern werden allméhlich gestreckt,
zerstiickelt und in feinere elastische Féserchen zerfasert und atrophieren schlie-
lich. In der Umgebung der nekrotischen Muskelfasern und elastischen Fasern
kommt es zu einer Granulationsbildung, wobei die nekrotischen Partien aufgesogen
werden; in den gréferen Herden, wo auch elastische Fasern veréndert sind, erfolgt
die Resorption langsamer, und es kommt zu einer Kalkablagerung. Geringere
progressive Verdnderungen sieht man in der Intima, weleche mehr oder weniger
verdickt wird. Die Verdickung der Intima erreicht zuweilen Y/; der Dicke der
Media, wobei man in den tiefsten Lagen zuweilen regressive Verdnderungen der
Zellen und der Interzellularsubstanz bemerkt, und zwar eine parenchymatose
Tritbung und partielle fettize Entartung der Muskelfasern sowie eine hyaline De-
generation der Zwischenzellensubstanz.

Bei diesen maximalen Verinderungen der Media und Intima bestehen die
Verdnderungen der Adventitia in einer partiellen Verdickung und einer entziind-
lichen feinzelligen Infiltration, welche die IFolge einer Reizung der Gewebselemente
der Media durch die nekrotisiererden Ablagerungen ist.

Beriicksichtigen wir jetzt die chronologische Reihenfolge dieser Prozesse, so
sehen wir, daB sie zuerst in der Media entstehen, als Degeneration der Muskelfasern,
dann der elastischen Fasern.

Spater treten in der Media Kalksalze und eine entziindliche Reaktion auf.
Fast gleichzeitig mit diesen Verdnderungen der Media kommt es zu einer Hyper-
plasie der Intima mit sekundiren Degenerationsprozessen und dann zu einer
sekunddren Entziindung in der Adventitia. Daraus ergibt sich der unmittelbare
SchluB, dafll die Wirkung des Adrenalins, Strophantins, Digalens und Adrenalins bei
intravendser Anwendung auf die Arterienwande die gleiche ist.

Da allen diesen Mitteln ein gemeinsames Merkmal, némlich eine Drucksteige-
rung in den GefaBen, eigen ist, so mul} dieses Moment die Hauptursache aller oben-
beschriebenen Gefdaverdnderungen sein.

Uber die Adrenalinwirkung sind die Meinungen geteilt. Josué, Erb jun.,
Kilbs,Ernst, Hedinger sind der Ansicht, dal das Adrenalin den Blut-
druck in den Gefiaben steigert und ein Gift fir die GefiBmuskeln ist. Andere,
wie Richard, M. Pearceand E. Mac D. Stanton, Torri,Pearce
und Baldauf, Marini, Rzetkowski, Miesowicz, Hornowski
und N o wicki, schreiben die Wirkung des Adrenalins auf die Geféfwand nur dem
Blutdrueke zu. Mawurice Loeper, Ludwig Braun und Adrian
Sturlinehmen nur die t o x1sche Wirkung des Mittels auf die GefiBwand an.
Lissauner und J. Orlowski nehmen als Hauptursache der Verinderungen
der Aortenwand die Verdnderungen in den Vasa vasorum an, wahrend sie die
Wirkung der Drucksteigerung und der Giftigkeit leugnen, obwohl Orlowski
der letzteren eine gewisse Rolle zuschreibt. Ziegler schreibt dem Adrenalin
mehrere Eigenschaften zu, nimlich die Toxizitit, den EinfluB auf die Vasa vasorum,
auf das peripherische Nervensystem und auf die Ermiidung durch Uberarbeitung.
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Diese Meinungen sind das Resultat einer ganzen Reihe von Forschungen.
Welche Ansicht die richtige ist, ist schwer zu sagen. Gegen die toxische Wirkung
diirfte die Tatsache sprechen, dal Handelsman, Kaiserling, Migso -
wicz u. a. selbst nach sebr langer intravendser Verabreichung von Adrenalin
GefaBveréinderungen vermifiten. Man miiBte auch nach groBeren intravendsen
Adrenalindosen stets groBere Gefibverinderungen bekommen; indessen begegnen
wir ziemlich oft einer direkt entgegengesetzten Tatsache: zuweilen fehlen GefaB-
verdnderungen nach langer Anwendung grofer Dosen, wihrend kleine, ja einmalige
manchmal groBere Verdnderungen verursachen. Solche Tatsachen sind aus den
Arbeiten von Exb, Handelsman, Migsowicz und Kaiserling be-
kannt. Auch in meinen Versuchen beim Kaninchen Nr. 15 findet man relativ
kleinere Verénderungen als z. B. beim Kaninchen Nr. 5, obwohl ersteres 15,82 g,
das zweite nur 5,0 g Adrenalin erhalten hatte.

Andererseits soll man nicht vergessen, dafl bei Hunden nach Anwendung
sehr grofler Adrenalindosen auf ein Kilo im Vergleiche zu den Kaninchen kein
einziges Mal groBe nekrotische Herde in der Media beobachtet wurden. Der erste
Hund bekam bei einem Gewichte von fast 6 Kilo im Laufe von 5 Monaten 49,5 g
reines Adrenalin (78 Injektionen). Der zweite, 514 Kilo schwere Hund bekam
innerhalb 624 Monaten 95 g reines Adrenalin (110 Injektionen); der dritte 7 Kilo
schwere Hund in 7 Monaten (120 Injektionen) 110 g reines Adrenalin, das vierte
5 Kilo schwere Tier innerhalb von 12 Monaten 180 g des Mittels (160 Injektionen).
Nehmen wir jetzt das Durchschnitisgewicht der letzten vier Kaninchen als 335 Kilo
an, die Versuchsdauer als 624 Monate, die Adrenalinmenge als 15,82 ¢ und ver-
gleichen wir die Veranderungen ihrer Aorta mit denen beim Hund 2, 3 oder 4,
so miifte man bei toxischer Wirkung des Adrenalins bei diesen Tieren, zumal beim
Hunde Nr. 5, kolossale nekrotische Verdnderungen finden, was aber der ‘Wirklich-
keit nicht entspricht. Vergleichen wir die Wirkung des Adrenalins mit der des
Digalens, Strophantins und Adonidins, und beriicksichtigen wir die Dosierung und
Zeitdauer der Versuche, so kommen wir zu dem Schlusse, daB die Verdnderungen
bei Adrenalin die stirksten sind; somit muB dieses Mittel, auBer die Figenschaft,
den Blutdruck zu steigern, noch eine andere Eigenschaft besitzen, welche den
iibrigen Mitteln abgeht, namlich die toxische Wirkung auf die Gewebe. Miglicher-
weise spielt hier auch die Tierspezies eine Rolle.

AufBlerdem ist auch die verschiedene Empfindlichkeit des tierischen Organis-
mus in Betracht zu ziehen; bei weniger empfindlichen Tieren waren die Verdnde-
rungen geringer, als bei empfindlicheren, trotz des Unterschiedes in der Dosierung.

Der Mangel an Verdnderungen in den Venen schlieBt noch die toxische Wir-
kung des Adrenalins nicht aus, denn die Arbeit der Venen ist im Vergleich zu der
Leistung der Arterien eine minimale, und es ist bekannt, daB die mehr arbeitenden
Organe gegen toxische Wirkungen empfindlicher sind. Wir besitzen somit
keinen die toxische Adrenalinwirkung ausschlieBenden unmittelbaren Beweis. ,
Wir sind auch nicht imstande, die blutdrucksteigernde Wirkung des Mittels aus-
zuschlieBen zugunsten der toxischen Wirkung, wie dies Br aun tat, welcher be-
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hauptet, daB bei gleichzeitiger Anwendung von Adrenalin und Amylnitrit letzteres
die Wirkung des Adrenalins aufhebt und den Blutdruck steigert; daher wiren
nach Braun die Veréinderungen nach Anwendung dieser Mischung génzlich auf
die toxische Wirkung -derselben zuriickzufithren. Inzwischen ergeben die Ver-
suche von Migsowicz, da die groBte, noch nicht todliche Dosis Amylnitrit
die drucksteigernde Wirkung des Adrenalins nicht authebt. Dasselbe 148t sich,
nach den Versuchen von Gottlieb, auch iiber das Chloralhydrat sagen.

Was die Arbeit von Ex b iiber die intraperitoneale Einspritzung des Adrenalins
betrifft, so wirkte zwar dieselbe nicht drucksteigernd, und Erb fiihrt die beziiglichen
GefdaBverinderungen hauptsichlich auf eine toxische Wirkung zuriick, doch muf
man mit der Beurteilung dieser Ergebnisse sehr vorsichtig sein. Die Versuche von
Migso wiez haben namlich bewiesen, daf auch bei diesem Vorgehen eine Blut-
druckerhthung erfolgen kann; durch eine Verletzung eines grofieren Gefafes und
Resorption des Adrenalins in den Blutkreislauf. Dasselbe gilt fiir die trachealen
Injektionen von Kiilbs.

Diese Ansicht von Mi¢s o wiczist meines Erachtens um so mehr begriindet,
als nach Erb GefiBverinderungen selbst nach einmaliger Adrenalininjektion
entstehen konnen. Man kann auch nicht, meines Erachtens, GefiBveranderungen
durch Verdnderungen in den Vasa vasorum erkliren, wie dies Lissauer und
Orlowski tun, denn in diesem Falle miiBte man in meinen Versuchen bei
Hunden, wo deutlich Veréinderungen und organisierte Blutthromben der Vasa
vasorum waren, kolossale Verdnderungen der Media finden, was tatsichlich nie-
mals der Fall war.

Wenn Lissauer der Drucksteigerung jede Bedeutung auf die GefaBver-
dnderungen. abspricht, so kann das nicht in Betracht gezogen werden, da seine
Versuche auf falscher Grundlage beruhen, nimlich auf der Tatsache, daf nach
intravendsen Injektionen von Koffein Verdnderungen in den Arterien fehlen. Es
ist aus den Versuchen von B o ¢ k bekannt, daB das Koffein durch Wirkung auf den
isolierten Ierzmuskel den Puls beschleunigt und den Blutdruek herabsetzt,
wahrend es, in kleinen Dosen dem Kreislaufe einverleibt, den Druck um 10 bis
30 mm steigert, in groBeren dagegen nicht verindert, ja vielleicht herabsetzt.
Migsowicz hat auch nach subkutaner und intravenoser Anwendung ver-
schiedener Dosen Koffein keine Blutdrucksteigerung bei Kaninchen beobachtet.
Somit hélt der Vergleich von Adrenalin und Koffein in bezug anf drucksteigernde
Eigenschaften keiner Kritik stand.

Es ergibt sich daraus der SchluB, dafi der Hauptfaktor bei intravenoser Ver-
wendung des Adrenalins seine drucksteigernde Eigenschaft ist. Dieselbe geht
aus den Arbeiten von Cybulski und Szymonowicz, Oliver und
Schaeffer, Pruszynski, Kohn u. a. hervor. AuBerdem ist auch seine
toxische Wirkung, welche wir nicht ausschlieBen konnen, nicht ohne Bedeutung.
Was das Digalen, Strophantin und Adonidin betrifft (s. Pharmakologie von N o th -
nagelund Rosbach), so miissen wir auf Grund einer ganzen Reihe physio-
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logischer und klinischer Arbeiten die drucksteigernde Wirkung als hauptsichliche
causa movens der Verdnderungen annehmen.

Jetzt noch einige Worte iiber die anatomischen Verdnderungen der GefiBe.

Was zuniichst die nekrobiotischen Versinderungen der Media betrifft, so sind die
Meinungen dariiber verschieden. Die einen, wie Erb, Fischer, Kiilbs,
Richard M. Pearce and E.MacD. Stanton, nehmen an, daB primar
die Muskelfasern regressive Veranderungen erfahren, andere, z. B. Migsowicz,
meinen, der Prozef sei ein sekundirer, in den elastischen Fasern beginnender.
Meines Erachtens ist die letztere Ansicht nicht auf unmittelbarer Beobachtung
basiert. Im Gegenteil lehrt uns die unmittelbare Beobachtung, daB die Muskel-
fasern am haufigsten schon zerfallen sind, wenn die elastischen Fasern noch relativ
gut erhalten sind. Es berechtigt dies noch keineswegs zu dem Schlul}, daff die
elastischen Fasern frither und in héherem Grade als die Muskelfasern veréindert
werden (Miesowicz). Was die Unterbrechungen in den elastischen Fasern
betrifft, so sind sle nach Manchot und Zwingmar ungeniigend gefirbte
Stellen und nicht wirkliche Defekte. Ob diese Ansicht die richtige ist, bleibt
dahingestellt. Nehmen wir jedoch eine ganze Reihe von Verdnderungen der ela-
stischen Fasern an, so scheinen diese Unterbrechungen doch wirkliche zu sein
(Hilbert).

Die Gegenwart von Kalksalzen in den nekrotischen Herden der Media ist im
toten Gewebe eine so gewdhnliche Erscheinung, daf} sie keiner speziellen Erklirung
bedarf. Die feinkornige Infiltration in der Umgebung der Kalkplittchen entsteht
infolge Reizung der iibriggebliebenen Elemente durch die Ablagerungen. Nicht
alle Forscher beobachteten diese Infiltration; so sah sie Rz ¢ t k o w s k1 gar nicht,
Miesowicz sehr oft; ich habe sie in verschiedenen Graden gesehen. Bei grofleren
Dosen und kiirzerer intravenoser Anwendung von Adrenalin war die Kklein-
zellige Tnfiltration um die Herde in der Media stets schwicher als bei langerer
Versuchsdaner. Somit muB die Ursache der kleinzelligen Infiltration in der Ver-
suchsdauer gesucht werden: je langer der Versuch, desto intensiver die Infiltration
und umgekehrt.

Szyrokogorowund andere Forscher fanden in der Umgebung der Kalk-
salze Riesenzellen; es unterliegt keinem Zweifel, daB dieselben in der Umgebung
der nekrotischen Herde gefunden wurden (Kijewski u. a.). TUrteilen wir
jedoch nach der Beschreibung dieser Zellen oder nach den Zeichnungen der Autoren,
so ergibt sich, dab sie es wahrscheinlich nicht mit Riesenzellen, sondern mit de-
generierten Bindegewebszellen und stark entwickelter, homogener Interzellular-
substanz zu tun hatten. Solche Bilder bekam ich bei meinen Versuchen zu sehen.

AuBer den Riesenzellen in der Umgebung der Herde, eigentlich aber in den
freien Raumen zwischen denselben, beobachteten Miesowicz, Hornowski
und Nowickiund Orlowski ein knorpelahnliches Gewebe. Auch ich habe
Ahnliches beobachtet, doch war das Knorpelgewebe hauptsichlich unter den iiber
der Intima befindlichen Knotchen gelegen.
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Dieses Gewebe wurde unter den Knotchen im Anfangsteil der Aorta beobachtet;
es fehlte dagegen in den Knotchen der Brust- und Bauchaorta. Ich glaube, daB
das Knorpelgewebe in diesen Versuchen keine pathologische Erscheinung ist, da
es bel Wiederkduern und Nagetieren im Anfangsteile der Aorta vorkommt; die
Koinzidenz im Auftreten des Gewebes iiber normalem Gewebe wire demnach nur
eine zufallige. Sonst fiele es schwer, diese Metaplasie infolge Digalen- oder Adre-
nalinwirkung zu erkldren *).

Andererseits finden wir bei Trachtenberg die Angabe, er habe in einer
Kaninchenaorta nach intravendser Anwendung des Adremalins einen Knochen
gefunden. Wenn diese Beobachtung nicht irrtiimlich ist, so wire dies eine wichtige
Tatsache, welche zu dem SchluB berechtigt, daBl die GefiBwand auf gewisse Reize
mit einer Metaplasie reagiert. ”

Jetzt entsteht die Frage, wie erklart man die angebliche Vermehrung der
Muskelfasern in den tiefsten Schichten der verdickten Intima, wihrend unter
normalen Umsténden ihre Zahl eine geringe ist. Woher stammen also diese Fasern,
wenn an ihnen niemals karyokinetische Bilder beobachtet wurden. Wie anderer-
seits bekannt, ist die Regeneration der glatten Muskelfasern nur eine partielle und
kommt nur in besonders giinstigen Umsténden vor, die ich bel einer Reihe von
Magenulzerationen und typhosen Verinderungen im Darme konstatieren konnte.
Wahrscheinlich haben wir es hier mit einer Hyperplasie der feinsten Muskelfasern
zu tun, welche eine allgemeine Hyperplasie der Tntima begleitet.

Was die fixen Bindegewebszellen betrifft, so schlieft der Mangel an Mitosen
ihre Vermehrung nicht aus und sie bedarf keiner speziellen Erkléirung. Schwieriger
1st das Verstindnis der Vermehrung der elastischen Fibrillen. Thre Quelle ist,
meines Erachtens, in dem Zerfall der Elastica interna in feinere Féserchen zu suchen;
dafiir spricht die bedeutendere Verdiinnung dieser Haut unter der mehr verdickten
Intima, als im Bereiche der weniger verdickten. AuBerdem bemerkt man ziemlich
oft eine Ablosung einer dickeren Faser an der Elastica interna und eine Wiederkehr
derselben zu ihr in einer gewissen Entfernung. Ob man jedoch die Vermehrung
der elastischen Fasern durch eine Bildung aus einer von den Endothelzellen aus-
geschiedenen Substanz erkliren kann, wie dies Szyrokogorow tut, bleibe
dahingestellt, denn dies ist durch wissenschaftliche Forschungen noch nicht fest-
gestellt worden. Was die Degenerationsprozesse in der stark verdickten Intima
betrifft, so ist ihre Ursache in der Herabsetzung der Erniibrung zu suchen. Die
Intima ist gefaflos und wird durch Resorption erndhrt; infolge der Verdickung
leidet die Krndbhrung immer mehr und kann schlieBlich in einer gewissen Tiefe der
verdickten Intima ungeniigend werden und zu Degenerationsprozessen der Gewebe
Anlafl geben.

Die Veranderungen der Adventitia sind wohl rein reaktiver Natur. Sie treten
am deutlichsten dort auf, wo die nekrobiotischen Produkte der Media am reich-

) Koll. Eiger fand in unserem Institute Knorpelgewebe im Anfangsteil der Aorta eines
gesunden Meerschweinchens,
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lichsten sind; daher der SchluB, dafl die Entziindung der Adventitia eine Reaktion
auf die durch nekrotische Massen in der Media hervorgerufene Reizung bildet.

Die Verdnderungen in den Endothelien der Vasa vasorum nach Adrenalin-
wirkung sind ein Resultat der toxischen Wirkung des Mittels, um so mehr, als das
Digalen, Strophantin und Adonidin keine solchen GefaBverdnderungen hervor-
ruft. Die Thrombenbildung in diesen GefaBen ist wohl ein Ergebnis von Zirkula-
tionsstorungen infolge Quellung der Endothelien.

Die Aneurysmen entstehen infolge herabgesetzter Spannung der GefdBwand;
die Aortenwand verliert dank der regressiven Metamorphosen zahlreiche Muskel-
fasern und elastische Fasern, wird sehon bei gewdhnlichem Drucke sehwécher und
bei erhthtem nach aullen vorgewdlbt; so entsteht ein wahres Aneurysma.

So ist die Hauptursache der wahren Aneurysmen in einer protrahierten Wir-
kung des Blutdrucks auf die verdnderte Aortenwand zu suchen; bei kurzdauernder
Wirkung kommt es zu einer aneurysmadhnlichen Vertiefung, bei lingerer, wie die
Versuche bei Kaninchen Nr. 10,11,12, 13 und 14 beweisen, ist ein wahres Aneurysma
zu gewidrtigen. Der Herzmuskel war in allen meinen Versuchen stark hyper-
trophiseh, wie dies aus dem Vergleiche mit dem Gewichte normaler Kaninchen-
herzen ersichtlich. Aus diesen Versuchen ergibt sich, daf das Herzgewicht selbst
um die Hilfte zunehmen kann. Dieselbe Erscheinung, doch in geringerem Grade,
beobachtete auch nach intravendser Anwendung von Adrenalin Mig¢sowicz.

Die Hypertrophie des Herzmuskels entsteht als Folge der Drucksteigerung
und der spezifischen Adrenalinwirkung, welche die Herzfunktion beeinfluf3t.
Es scheint auch, daB der Verlust der Elastizitiat der Gefifie eine bedeutende Rolle
bei der Hypertrophie des Herzmuskels spielt.

Noch ist mit einigen Worten die Methodik der Untersuchungen zu erwéhnen.
Es handelt sich hier nimlich um jene [dlle, in denen der Organismus der Tiere nach
einer Reihe von Injektionen seinen eigenen Schutzkriften iitberlassen wurde, in
der Hoffnung, daB die anatomischen Verinderungen ausgeglichen werden. In all
diesen Fillen kam es zu einer progressiven Vermehrung der Gewebe, als Reaktion
gegen die durch die Injektionen gesetzten Verdinderungen. Am deutlichsten ist
dies bei den Kaninchen Nr. 9 und 11 zu sehen, welche in derselben Zeit, bei geringen -
Gewichtsunterscheiden dieselbe Dosis Adrenalin bekamen. Bei dem ersten waren
die progressiven Veriinderungen viel geringer als beim zweiten, bei relativ dhnlichem
makroskopischem Bilde. Dasselbe 148t sich auch von den analogen iibrigen Ver-
suchen sagen, mit Ausnahme des Kaninchens Nr. 15, wo es zu einer Kachexie ge-
kommen ist und die Veranderungen viel geringer als beim Kaninchen Nr. 14 waren.
Daraus ergibt sich der unmittelbare Schlufl, dafl die progressiven Veradnderungen
in regressiv verinderten Geweben um so deutlicher auftreten, je schonender die
Versuche sind und je mehr Widerstandskrifte der Organismus besitzt. Ob dieser
Schiuf3 auch die Hunde betrifft, ist schwer zu sagen, da die beziiglichen Versuche
an Zahl gering sind. Aus dem Vergleiche der Resultate beider erster mit beiden
letzten Versuchen sind wir jedoch scheinbar zu dem Schlusse berechtigt, daf die
Hunde auf dieses Experiment ebenso reagieren wie die Kaninchen.
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Bevor wir auf Grund der oben beschriebenen Resultate der Versuche eine
Parallele zwischen der tierischen und menschlichen Sklerose ziehen, miissen wir
das Wesen der letzteren niher betrachten. Da mull zunichst bemerkt werden,
daB die Ansichten dariiber zu verschiedenen Zeiten differierten.

Rokitansky betrachtete die Sklerose als eine Blutdyskrasie, welche zu
einer Ablagerung von EiweiBstoffen und Verdickung der Intima fithrt. Diese
Substanzen erfahren sekundire Versinderungen: anfinglich kommt es in denselben
zur Bildung von Bindegewebe und elastischen Fasern. Spéater zur Kalkablagerung.
Diese Begriffe iiber Sklerose werden dann mit Virch o w geindert. Letzterer
sieht in der Sklerose einen entziindlichen Prozel3, obwohl diese Ansicht, wiewohl
in einer anderen Form, bereits vor Virchow von Haller und Scarpa aus-
gesprochen wurde. Nach Virchow besteht das Wesen der Sklerose in einer
chronischen Entziindung der Intima, wodurch es allmahlich zu einer multiplen
deformierenden entziindlichen Hyperplasie kommt (Endarteriitis chronica de-
formans). Da die verdickte Intima urspriinglich keine Gefale besitzt, so ist ihre
Erndhrung erschwert, und es kommt fast immer zu regressiven Verdnderungen,
wobei die Zellen einer einfachen Atrophie, einer fettigen Degeneration und Nekrose
anheimfallen; zu gleicher Zeit kommt es zu hyaliner Entartung der Interzellular-
substanz und zu einem allméhlichen Zerfall derselben in den tieferen Lagen zu
einer feinkornigen Masse. Diese Masse gibt mit den Zerfallsprodukten der Zellen
das sogenannte Atherom. In anderen Féllen, wo es zu keiner Bildung atheromatdser
Massen kommt, beobachtet man eine Kalkablagerung in die hyalin degenerierte
Interzellularsubstanz.

Allmihlich greift der ProzeB auf die Media @iber, wo er sich vor allem durch
die Bildung von Granulations- und Bindegewebe lings der BlutgefdBe kennzeichnet,
wobei zu gleicher Zeit die Muskelfasern atrophieren. Endlich greift die Entziin-
dung auf die Adventitia iber.

Die Vir ¢ h o wsche Lehre hat unter den neueren Forschern wenig Anhiinger.
Bis in die letzte Zeit hinein (1909) wird sie noch von Or th unterstiitzt. Unsere
Untersuchungen iiber menschliche Sklerose stehen in Widerspruch mit der Vir -
¢ h o w schen Lehre und lassen uns die gleich zu erwiihnende Ansicht von Th o m a
viel wahrscheinlicher erscheinen.

Der Vollstindigkeit halber wollen wir noch einige Anhénger der Virchow -

schen Lehre zitieren.

So filhrt Cohnh eim das Wesen der Entziindung auf Gefiifverinderung und Emigration
von Leukozyten zurlick. Im Binklang damit gibt er nur in jenen GefiBen die Moglichkeit der
Sklerose an, welche Vasa vasorum besitzen. Was die Wanderung der bei diesem ProzeB so wichtigen
Leukozyten betrifft, so behauptetenStroganow, Talma w a., daB sie in die Media aus dem
vorbeiflieBenden Blut gelangen konnen, wihrend Durant diese Ansicht fiir irrig erklirt und
behauptet, die Leukozyten konnten in die Intima nur aus den Vasa vasorum gelangen. Koster
schreibt das Wesen der Atheromatose primiiren, win die Vasa vasornm lokalisierten Verindernngen
der Adventitia zu, von wo aus der Proze§ die Media und Intima ergreifen soll. Mit der entziind-
lichen Theorie der Sklerose ist Marchand nicht einverstanden. ' Tm Anfangsstadium der
Sklerose beobachteten wir in der Intima nicht eine der Entziindung eigene kleinzellige Infiltration,
sondern eine Hyperplasie der fixen Intimazellen und spirliche Liymphozyten.. Diese Hyperplasie
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nimmt stetig zu, wobei die Interzellularsubstanz quillé und dicker wird. Diese Verinderungen
sollen Ernidhrungsstérungen der Gefifwinde und sekundire regressive Verinderungen mit Kalk-
_ ablagerung herbeifiihren. Somit fiihrt Marchand das Wesen der Sklerose auf Erndhrungs-
stérungen und sekundire Degeneration der Intimaelemente zuriick.

Zn den neuesten zihlt die Ansicht Thom a’s, nach welcher die menschliche Sklerose ein
Teil der atrophischen Prozesse des alternden Organismus ist. Danach sei hier das Primire starke
regressive Verinderungen der Media. Infolge dieser Verinderungen nimmt die Elastizitit der
Gefafiwand ab, das GefdB erweitert sich infolge der Blutdruckes, wodurch es zu Zirkulations-
storungen kommt. Um diese Storungen auszugleichen und das Lumen des ganz oder teilweise
dilatierten GefilBes zu vermindern, entsteht eine sekundire Verdickung der Intima als funktionelle
Anpassung mit sekundérer Entartung infolge Ernihrungsstérungen. Die Verinderungen der
Adventitia treten am spéitesten und am schwichsten als Reaktion auf die Prozesse in der Media anf.

Da die menschliche Sklerose nicht der Gegenstand vorliegender Arbeit ist und
sie gegenwirtic zur Geniige erforscht ist, so glaube ich, dafl die obige kurze Skizze
vollstandig geniigt, um die Ergebnisse der Tierversuche mit dem iiber menschliche
Sklerose bekannten zu vergleichen.

Wie schon erwihnt, treten die ersten Verdnderungen bei Tieren in den Muskel-
fasern der Media auf, dann erst in den elastischen Fasern. Betrachtet man eine
Reihe von Priparaten von Menschen im Alter zwischen 15 bis 40 Jahren, so iiber-
zeugt man sich, dal auch hier zuerst die Muskelfasern und dann erst allméhlich
die beniachbarten elastischen Fasern nekrotisch werden. Doch ist hier die Ne-
krobiose nicht so intensiv, wie bei Kaninchen und eher der hei Hunden beobach-
teten analog, obwohl bemerkt werden mul, dall zuweilen auch beim Menschen
infolge akuter Infektionskrankheiten in der Media dicht unter der Elastica interna
ausgedehnte nekrotische Herde aus Muskelfasern entstehen, wobei auch die benach-
barten elastischen Fasern nekrotisch werden. Solche Herde habe ich bei einem
38jahrigen an krouposer Pnenmonie verstorbenen Manne beobachtet, bei welchem
die arteriosklerotischen Verdnderungen einem initialen Stadium entsprachen. Die
Herde erinnerten vollstindig an die Verinderungen der Media von Kaninchen,
in der Gegend der Kalkpliattchen nur waren sie viel geringer. Die nekrotischen
Muskel- und elastischen Fasern bildeten eine homogene Masse mit Kalkablage-
rungen; in der Umgebung kleinerer Herde fehlte die kleinzellige Infiltration, um
die groferen war sie sehr gering.

Auch die elastischen Fasern erfahren beim Menschen dieselben Verénde-
rungen wie bei den Versuchstieren. Dieselben werden namlich in der Nachbar-
schaft nekrotischer Muskelfasern oder der kleinen feinkornigen Herde allméhlich
gestreckt und in kleinere Stiicke gespalten, wobei feinste elastische Fiserchen ent-
stehen; letztere atrophieren zuweilen vollstindig, wie dies bei T &n zer scher
Farbung zuweilen sichtbar ist. So gleichen sich die Verdnderungen der Media
wesentlich beim Menschen und Tier.

Gehen wir jetzt zu der Intima tber. Zunichst einige Worte iiber den Bau
der Intima bei Menschen und Haustieren.

Beim Kinde besteht die Intima nach der Geburt aus einer elastisch-muskuldren Schicht.

Nach Verschluf des Ductus Botalli wichst dariiber eine Bindegewebsschicht, welche nach
T h o m a bis zum 20. Lebensjahre und dariiber stetig wichst. Dann bleibt sie eine Zeitlang stationir.
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Die_elastisch-muskuliire Schicht ist auch in groBeren Verzweigungen der Aorta erhalten;
je Kleiner das Alter des GefiBes, umso diinner wird diese Schicht und verschwindet schlieBlich,
so daB sie in den AA. brachiales und femorales nur in Gestalt zerstreuter Muskelfasern auftritt,
zu denen sich fixe Bindegewebszellen und Endothelien gesellen.

Was die elastisch-muskulire Schicht der Aorta betrifft, so ist noch zu bemerken, daB sie unter
zwei Gestalten auftritt: einmal ist sie dick, das anderemal ziemlich diinn. Die Dicke der iiber
diesen Schichten gelagerten Bindegewebsschicht ist unveriindert.

Die Elastica interna grenzt die elastisch-muskuléire Schicht von der Media ab, eine andere
elastische Haut liegt itber der elastisch-muskuliren und scheidet sie von dem wuchernden Binde-
gewebe. Diese Wucherung erfolgt ungleichmiBig, schichtweise, wobei unter der neugebildeten
Schicht dickere, breitere elastische Fasern entstehen, welche stets fiir eine Elastica interna gehalten
werden. Daher kommt es, daB wir in der verdickten menschlichen Intima zuweilen mehrere
Elasticae internae haben.

Die peripherischen GefiBe besitzen nur eine Elastica interna. AuBerdem besteht die Intima
je nach Kaliber des peripherischen Gefifies aus spérlichen Muskelfasern, fixen Bindegewebszellen
und Endothel.

Bei unseren Tieren besteht die Intima der Aorta aus einer Elastica interna, zerstreuten Muskel-
fasern und Endothel. Die dickeren Verzweigungen der Aorta haben denselben Bau; in den kleineren
bemerkt man keine glatten Muskelfasern.

Wir sehen also, daB physiologischerweise zwischen der Intima der mensch-
lichen und tierischen Aorta ein groBer Unterschied besteht, und zwar fehlt in ersterer
die elastisch-muskuldre Schicht. Letztere spielt im Verlaufe der diffusen Aorten-
sklerose eine sehr wichtige Rolle, wobei nach J o r e s der ProzeB frither und leichter
dort entsteht, wo diese Schicht dicker ist. Wo sie diinner ist, scheint die knotehen-
artige Form der Sklerose zu iiberwiegen, obwohl die diffuse hier auch vorkommt.

Es entsteht nun die Frage, haben wir bei solchen Unterschieden im Bau der
menschlichen und tierischen Intima das Recht, die beziiglichen Veréinderungen zu
vergleichen? Meines Erachtens wird der Irrtum nicht groB sein, wenn wir ver-
gleichshalber die menschlichen Aorten mit dicker elastisch-muskulirer Haut und
ihre Verdnderungen, d. h. die diffuse Form der Sklerose, ausschlieBen
und uns nur auf die hiufigsten Versinderungen der dinnen muskuléir-elastischen
Schicht, d. h. auf die Knétchenform, beschrinken, um so mehr, als die unter Um-
sténden bei Tieren beobachtete Hyperplasie der Intima in hohem Grade der mensch-
lichen diinnen Intima einer Aorta ahnlich ist. Selbstverstindlich kénnen wir
nicht eine vollentwickelte Form der Arteriosklerose, sondern ihr Initialstadium
in Betracht ziehen. Auch bei diesem Vergleiche begehen wir einen Irrtum, indem
wir zwei Prozesse nebeneinander stellen, welche innerhalb verschieden langer
Perioden entstanden sind; um so groBer wird er, wenn es sich um verschiedene
anatomische Elemente handelt. In der hyperplastischen Intima der Kaninchen,
welche sich iiber der regressiv veréinderten Media entwickelt, finden wir eine fast
vollstéandige Analogie mit einer #hnlichen menschlichen Intima mit diinner elastisch-
muskulérer Schicht,

Gehen wir néher auf das Wesen der Verinderungen ein, welche man in diesen
Héuten bei menschlicher Sklerose und nach intravendser Verabreichung teils
drucksteigernder, teils toxischen Mittel beobachtet.

Virchows Archiv f. pathol. Anat. Bd, 203. Hit. 3. 26
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Beim Menschen finden wir Zerfall und partielle Degeneration der Muskel-
fasern in den tiefsten Intimalagen, dicht neben der Elastica interna. Dieselben
Prozesse findet man in unseren Versuchen. Beim Menschen bemerkt man in der
Interzellularsubstanz des iiber der elastischen Schicht liegenden und in den tiefen
Intimalagen an Stelle der nekrotischen Muskelfasern auftretenden Bindegewebes
eine hyaline Degeneration, wobei die Substanz homogener, glinzender wird, die
Zellen geschrumpft erscheinen. Derselbe ProzeB wurde mehrmals in unseren Ver-
suchen in der Zellularsubstanz der tiefen Lagen des iiber den Muskelfasern befind-
lichen Bindegewebes beobachtet. Ferner sah man bei menschlicher Sklerose an
peripherischen Gefiaflen eine Verdickung der Intima iiber nekrotischen Herden der
Media; dhnliches beobachteten wir in unseren Versuchen. Der Unterschied kann
nur darin bestehen, daf wir beim Menschen mit einem peripherischen, beim Kanin-
chen mit einem zentralen Gefafle zu tun hatten. Die Analogie der Intima beider
GefaBe berechtigt gewissermaBen zu einem solchen Vergleiche.

Die Veranderungen der Intima in den Aneurysmen der Kaninchen entsprechen
vollstindig denen bei menschlichen Aneurysmen infolge Sklerose. Aneurysmen,
welche bei jungen Individuen auf syphilitischer Basis entstanden sind, diirfen
nicht in Betracht gezogen werden.

AuBerdem entsprechen die Verinderungen der Knétchen in der Hundeaorta
géinzlich dhnlichen Gebilden beim Menschen.

Was das Knorpelgewebe in den Vorwolbungen der Kaninchenaorta betrifit,
so ist diese Erscheinung fiir Nagetiere und Wiederkauer spezifisch; daher ein Ver-
gleich dieser Knotchen mit Vorwolbungen bei menschlicher Sklerose unzuléssig.
Die Elastica interna wird bei menschlicher Sklerose in feinste elastische Fibrillen
gespalten, so daf sie zuweilen verschwindet; ist die Degeneration der Muskelfasern
der Intima vorgeschritten, so verschwindet bei bedeutender Zerspaltung der Elastica
interna die Grenze zwischen Intima und Media. Ahnliche mikroskopische Bilder
sah ich bei meinen Versuchen, wo die Dicke der Intima /; bis 1 der der Media
betrug.

Somit entsprechen die Verinderungen der Intima und Elastica inferna der
Tiere dem Initialstadium menschlicher Sklerose. Was die Adventitia betrifft, so
bestehen die gemeinsamen Merkmale in einer kleinzelligen Infiltration als entziind-
licher Reaktion auf Veranderungen der Media, ferner in Entartungsprozessen der
einzelnen Muskelfasern und elastischen Fasern. Die Verdickungen der Intima an
der Miindung mancher Interkostalarterien bei Tieren entsprechen vollstindig &hn-
lichen Prozessen bei menschlicher Sklerose. ,

Die Verdnderungen in den Verzweigungen der tierischen Aorta, wie Hyper-
plasie der Intima bis zu ¥, der Lumenweite und hyaline Entartung dieser Haut
entsprechen den Verinderungen groBerer Gefdfle bei menschlicher Sklerose.

Auf Grund oben angefiihrter Versuche sind wir zu dem Schlusse berechtigt,
daB die Versinderungen in den tierischen Blutgefafien mit der menschlichen Sklerose
gleichwertig sind und eine gemeinsame Ursache haben. Wennin unseren Versuchen
nicht identische Verdnderungen wie bei menschlicher Sklerose zu finden sind, so



403

liegt der Grund davon in verschiedenen Mementen, als da sind: 1. Der Bau der
tierischen Arterien, 2. die Menge der die Verinderungen hervorrufenden Sub-
stanzen, 3. die Wirkungsdauer derselben.
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Erkldrung der Abbildungen auf Taf VIL

Fig. 1. Der Anfangsteil der Art. anonyma an der Stelle der Verdickuug; Hund 3. Querschnitt
durch Verdickung und Arterienwand. Dicke des Schnittes 10y Fosin-Hématoxylin-
farbung. 1. Verdickte Intima. 2. Hyaline Entartung der Intima. 3. Media, zwischen
ibr und der Intima deutlich geschlingelte Elastica interna, welche unter den mittleren
Teilen der verdickten Intima aufhort. 4. Adventitia. Dasselbe Bild wurde in der Art.
ren. beim Hund Nr. 4 gefunden.

Fig. 2. Querschnitt durch die Aorta des Kaninchens Nr. 14. Dicke des Préparates 10 p. Féarbung
nach Unna-Ténzer 1. Stark verdickte Intima, 2. Media mit verdinderten elasti-
schen Fasern. 3. Adventitia.

Tig. 8. Querschnitt durch die Aorta des Hundes Nr. 3. Dicke 10p. Farbung nach Unna -
Ténzer. 1 Verdickte Intima; in der Mitte der Verdickung eine hickerige Vorwol-
bung. 2. Elastica interna, partiell unter der Verdickung zexrissen und in feinere Fibrillen
zerfallend. 8. Media mit stark veréinderten Fasern. 4. Adventitia.

Fig. 4. Querschnitt durch die Aorta des Hundes Nr. 4. Dicke 10 p.. Eosin-Hamatoxylinfarbung.
1. Intima mit hockerigen Verdickungen. 2. Elastica interna, teilweise unter den Ver-
dickungen zerrissen (6). 3. Media mit stark verinderten Muskelfasern. 4. Adventitia.
5. Erweiterte Venen in der Adventitia, daneben kleinzellige Infiltration.

XI1V.
Ein Herz mit linkem Doppelvorhof.

(Aus der inneren Abteilung und der Prosektur des stidtischen Morosoffschen Kinderkrankenhauses
in Moskau.)

Von

Dr, med. N. William, Oberarzt,
und
Priv.-Doz. Dr. med. A, Abrikossoff, Prosektor.
(Hlerzu Taf. VIIL)

Wihrend die meisten angeborenen Anomahen des Herzens gegenwiirtig durch
die Ergebnisse der embryologischen Forschung befriedigend erkléirt und als Hem-
mungsbildungen erkannt sind, gibt es doch eine Reihe von angeborenen Mib-
bildungen des Herzens, deren Entstehung noch immer in ein gewisses Dunkel
gehiillt ist und die der entwicklungsgeschichtlichen Deutung ganz erhebliche
Schwierigkeiten bereiten. Hierher gehtren die Fille von Septumbildung im linken
Vorhof.

In unserem Falle handelt es sich um einen 11jghrigen Knaben, Kostja M., der am 27. August
1906 ins Morosoffsche Kinderkrankenhaus aufgenommen wurde. Die Krankengeschichte ist in
Kiirze folgende: -

Patient ist das Kind gesunder Eltern, ' Tuberkulose und Lues sind nicht nachweisbar. Der
Patient besaB einen jiingeren Bruder, der im Alter von 4 Jahren an Masernpneumonie gestorben
ist. Patient selbst ist als ausgetragenes Kind, ohne Kunsthilfe, geboren und von der Mutter selbst
gestillt worden. Uber die Dauer des Stillens, sowie iiber den Zeitpunkt, wo der Patient zu gehen
anfing, 18t sich nichts Niheres in Erfahrung bringen, Das Kind soll dreimal an Pneumonie und





