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Zur Kenntniss  der  ]iere. 
Von Otto B e e k m a n n .  

Bekanntli~h gehtiren Ve~nderungen an den l~ierr zu den 
h~tufigsten, ja bei Erwaehsenen zu fast eonstanten Seetionsbefundon. 
Diese Erfahrung ist bei der grossen Bedeutung der Nieren im 
Organismus z~ieht auffallend, um so sehwieriger aber erlangt man 
@enaue Kenntniss yon tier Entstehung und dem Wesen dieser Yer- 
anderungen. Allerdings ist dureh die Bemtlhungen vieler trefflieher 
Forsr Manches aufgekl~irt, allein es ist noch Vieles unerkRIrt 
geblieben, llindernd stehen der Forsehung die Schwierigkeit einer 
genauen Untersuchung der ver~inderten Niere in allen ihren Theilen 
sowie der Mangel jeglicher prticiseren Kenntniss yon der Ernlth~ 
rung des normalen Organs entgegen. Daher, hoffe ieh, wird auch 
ein geringer Beitrag zu unserer Kenntniss bereehtigt sein. 

Bevor ieh aber zu meinen Mittheilungen schreite, erRille ich 
eine liebe Pflieht, indem ieh Herrn ProL Vi rehow,  meinem ver- 
ehrten Lehrer, der reich auf die freundtiehste Weise wlthrend meiner 
Untersuchungen fOrderte, meinen wiirmsten Dank ausspreehe. 

I. Zur  P a t h o l o g i e  der  Niere.  

Unter allen Nierenver~nde'rungen sind die als entzfindliche be, 
zeiehneten die hiiufigsten, wichtigsten uud demgemiiss am meisten 
studirten. Freitieh ist unsere Kenntniss derselben nieht immer in 
dem Verhiiltniss fortgesehritten, als die Mittheilungen darUber zahl- 
reieher erschienen; vielmehr haben bekanntlich erst die neuesten 
Forsehungen eine gewisse Sicherheit hervorgebraeht. Naeh viel- 
fachen Studien, die zuerst das ~iussere griibere Verhalten feststell- 
ten, warenes  vor Allem R e i n h a r d t ' s  Arbeiten (AnnaL d. Chari~. 



I: t 8 5 0 .  p. iS5.), denen bald die bckannte Monographie yon F re -  
r i e h s  tiber die Brightsche Nierenkrankheit folgte, die den Ent. 
wieklungsgang derVerlinderung an den Elementen Mar darsteUten. 
V i r e h o w ' s  grosses Verdienst war es dann, neben genauerer Fest- 
steUung der anatomisehen Verh~iltnisse das Wesen dieser Vorg~tnge 
zuerst ergrUndet zu haben (Arehiv IV. S. 26~. 316.). Es wurde 
festgestellt, dass die eigenSliehe Ver~nderung in den Epithelialzellen 
und zwar dee gewundenen Kandle gesucht werden mtisse, davon 
wurden dann die Veriiuderungen in den geraden Kaniilen getrennt 
und indem fiir die eiger~tiieh degenerativen F/flle tier Nephritis die 
Complication mehrerer im ~/~'esen verschiedener Prozesse gezeigt 
wurde, war die Unsicherheis, die nur durch den Namen der Bright- 
sehen Affection maskirt war, endlieh beseitigt. In England und: 
Frankreich, wo bekanntlich die gediegensten Arbeiten tiber Nieren, 
affectionen zu Tage gefSrdert sind, lange bevor man in Deutschland 
an selbstlindige Untersuchung dachte, hcrrschen tiber die feineren 
Verhliltnisse heut zu Tage noeh nicht die einheitlichen Kenntnisse, 
deren wit uns rfihmen k~innen ~). 

Troszdem gibt kS due Menge ieichter Nierenverlinderungen, 
besonders in Begleitung anderer wichtigerer Erkrankungen, tiber 
die noch bedeutende I)ifferenzen herrschen, indem man sic theils 
als entz~indliche, theils als einl~chere Formen der Erniihrungsstti- 
rung betrachtet. Diese wlinsche ich zun~tchst etwas genauer zu 

behandeln. 
Zuvor aber erschcint es passend, in Ktirze tier H y p e r t r o p h i a  

der Niere zu gedenken. 1~lan findet kaum genauere Angaben tiber 
diesen jedenfalls interessanten Zust'and, obgleich Falle vorkommen, 
in denen alle Bedingungen zur Ausbildung desselben gegeben sind. 
R a ? e r  liefert Beschreibung und Abbiidung yon hypertrophischen 
Nieren, die er bei Diabetikern land, und er erklart das Zustande- 
kommen der lt?pertrophie dureh die lange Zeit hindureh gestei- 

*) VgL J o h n s o n ,  Nierenkrankheiten. Deutsch yon Sch/itze. 2. Aufl. 1856. 
Gi i t e rbock  in C a n s t a t t ' s  lahresbericht f/Jr 1856. SSL Bd. Becque re l ,  
Archly. gdndr, de todd. Avril 1855; Becquere l  et Vernoi% Sur S'albumi- 
nurie. Gaz. mddie, de Paris No. 26. 1856. p. 402. Vgl. F i i r s t e r ,  Jahres- 
bericht f. path. Anat. 1856. 
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gerte Leistung der Or~ne. Ia ~hnlicher Weise dttrfte man bei 
Leuten, die lange t~iglich reichliche Flllssigkeitsmengen aufnahmen, 
vergrSsserte Nieren finden kSnuen. Ferner sind jene F~lle yon 
Hypertrophie einer Niere zu bemerken, wo die andere functions- 
unt~hig ist; .unzweifelhaft ist die Arbeit des gesunden Organs hier 
vermehrt, da yon demselben die gesammte Harnmenge abgesondert 
werden muss. Man findet solche Nieren auch entsprechend gross, 
blutreich, die Glomeruli sind gross und tragen zahlreichere Kerne 
als gewShnlich. Die Zellen in den Rindenkan~len scheinen etwas 
grSsser und oft auch tri~ber als normal, Andeutungen von Zellen- 
vermehrung habe ich nicht gesehen. In einem Falle, wo die eine 
Niere yon einer Krebsgeschwulst occupirt war, wie in einem an- 
deren von totaler Atrophie einer Niere, trat das Stroma i n  der 
Corticalis recht deutlich hervor, so dass man zwischen den Ka- 
n~len schmale, etwas schimmernde, maschenf6rmig angeordnete Zl~ge 
sah. Iu der stark geschwollenen linken Niere eines Huhnes, dem 
23 Tage vorher der reehte Ureter unterbunden war, fanden sieh 
weite blutgeft~llte Gef~sse, etwas grosse trtlbe Zellen, aber des Zwi- 
schengewebe nicht deutlich. Es ist kaum zu entscheiden, in wel- 
chef Weise die Hypertrophie bier vor sieh geht, um so weniger 
sicher, als man nieht bestimmt weiss, ob die Zust~lnde der Epi- 
thelien allein Folge der vermehrten Th~itigkeit des Organs sind 
oder ob sie noch durch andere Ursachen mehr vorllbergehender 
Art, z.B. w~hrend der letzten Krankheit entstanden sind*). Im 
Allgemeinen seheint tlbrigens die Hypertrophie eine wahre z u sein, 
wie es  auch wahrscheinlich ist, dass die Epithelzellen selbst der 
gewundenea Kaniile eine gewisse Resistenz gegen Reize ktirzerer 
Einwirkung besitzen, dass also selbst geringe Volumsvermehrungen, 
leichte Trtibungen des Zelleninhaltes noeh zu den normalen Ereig- 
nissen gerechnet werden diirfen**). 

*) huch des Huhn starb 19 Stunden nach einer zweiten Operation. 
**) Bei Thieren scheint diese Resistenz zuweilen ausserordenflich zu sein. So 

weiss man schon lange, dass selbst grosse Dosen yon sog. Diureticis acribus 
bei Hunden keine Nierenentziindung hervorrufen; ich konnte reich gleichfalls 
devon fiberzeugen. Obgleich der eigentliche gweck der Yersuche nicht erreicht 
wurde, so zeigte doch die Harnst0ffbestimmung interessante Aenderungen des 
Harris. Es sei erlaubt, einzelne der 8efundenen Zahlen genauer.mitzutheilen, 
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Diese  B e t r a c h t u n g e n  h a b e n  e ine  g e w i s s e  W i c h t i g k e i t  f u r  die 

B e u r t h e i l u n g  d e r  l e i c h t e r e n  V e r ~ n d e r u n g e n  d e r  l~ ie re ,  d ie  w e s e n t -  

l ich  die  E p i t h e l i e n  d e r  Rindenkan~i le  b e t r e f f e n ,  w~ihrend d ie  n i c h t  

da Versuche fiber die Wirkung dieser Diuret. immer noch erwfinscht sein 
dfirften. 

Ein mittelgrosser Hund erhielt wilhrend der ganzen VersuchsZeit t/iglich 
dieselbe Menge Nahrnng, bestehend aus circa ~ Pfd. Rindsmagen und I Pfd. 
Kartoffeln mit etwa ,~ Maass Wassers in ~2 Portionen. Der Harnstoff wurde 
,ach L i e b i g ' s  Methode bestimmt, eine Kochsafzcorrectur ist nicl~t vorgenom- 
men~ so dass die gegebenen Zallicn immer fiir Harnstoff und Kochsalz ge[tea. 
gehrigens b]~eb die Hochsalz~enge immer eine geringe. 

Nachdem die ersten Schwankungen, welche die neue Nahrung und tier 
Aufcnthalt im K/iri S verarsaebten, ~oriiber waren, produeirte tier tlund (ira 

+ 
Mittcl yon 8 Tagen) t/iglich 1125,5 CC. Hard mit 24,95 Grin. U (st/indlich 
46,89 CC. mit 1~039). Eine erste Gabe O1. tereb. (dr. i) verminderte dos 
stfindliche Mittcl (yon 5 Stunden) gleich nach der Gabe auf 41 und 0,836, 
in den n/ichsten 29 Stunden sogar auf 37,24 und 0,S85. Keine Aenderung 
im Wohlsein des Hundes. Einige "rage sp/iter dr. iij 0l. tereb.; in den nach- 
sten 5 Stunden das stiindliche l~littel 9~t,S CC. mit !,99 Grin., in den n/ieh- 
sten 29 Stunden 54,97 mit 1,46. Keine weitere StSrung, der Horn kehrt 
wieder ins Normale zur~ick. Nun erhielt tier Hund Ol. sinap, aeth. gr. x, 01. 
Lini dr. i, wonach er etwas deprimirt war, fibrigens gut frass; er producirte 
nun in den n/ichsten 5 Stundea nicht weniger als 1386 CC. Harn mit 33,26~ 

+ 
Grin. U (stSndlich 277,2 CC. mit 6,659), freilieh wurden dann in den n~ich- 
sten 24 Stunden nut 334 CC. mit 11,36 Grin. secernirt, so dass sich dos 
stfindliche Mittel der 29 Stunden anf 59,31 mit 1,535 Grin. stellt. ]m Be- 
finden des Hundcs war keine Aenderung eingetretcn. In den n~lchsten 10 Ta- 
gen zeigte sich die Harnsecretion fiberhaupt gesteigert, indcm in 24 Stunden 

+ 
1517 CC. mit 33,05 Grin. U (stlindlich 63,~ mit 1,37) entleert wurden. 
Woher die Vermehrung, weiss ieh nicht bestimmt zu sagen, doch erscheint 
sie bemerkenswerth fiir splitere Versuche. 

Endlieh brachte ich dem Hnnde mit dem Fressen in 5 Pillen I gv. Can- 
tharidin bei, worauf nach 3 Stunden Erbrechen und breiiger Stuhl auftrat; 
tier Hund' wai'-~ehr unwoht, frisst nichts und speichelt stark. Im Horn zeigte 
sich ziemlieh vie~ feiak~rniges Fett, das ouch sonst, aber spfirIieh vorkam. Die 
stfindliche I-Iarnmeage (tier n~iehsten 5 Stunden) 1~8,3 CC. mit 1,083 Grin. 
Am n/ichsten Tage war die Untersachung wegen des reichlich beigemengten 
Speichels unmSglich. In den n/ichsten Tagen noeh Unwohlsein {Mittel van 
4 Tagen 382,5 CC. mit 22,54), dann stieg die'Harnmenge and mit ihr der 
Harnstoffgehalt plStzlich und blieb dana ziemlich gleich (1245 CC. mit 31,47 
Grin., ira Mittel yon 7 Tagen). 
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Selten daneben vorkommenden St~rungen des normalen VerhaltenS 
der Marksubstanz filr die Leistung der Niere Von geringerem Ein-- 
fluss zu sein scheincn. Zu den leicbteren Ver~inderungen glaube 
ich aber alle F~iile rechnen zu dtlrfen, bei denen dcr Verlauf der 
Stiirung nicht die bekannten Zusttinde der eigentlich degenera- 
rive n Nephritis mit sich b r ing t ,  als die ausgedehnte Fettdegenera- 
tion des Epithels, die Eigenthtimlichkeit der Atrophie u. s .w. Im 
Verlauf vieler acuter Krankheiten (Pneumonie, Typhus, zum Theil 
acute Exantheme und viele andere), ebenso in chronischen, wie bei 
Lungentuberculose, treten bekanntlich oft soiche Zust~inde der Nieren 
auf; ausserdem sind es besonders Vorg~inge, die die Blutbewegung 
im unteren tlohlvenensystem beschr~inken, bei denen man ~ihnliche 
Zellcnver~inderungen wiederfindet, also Herz-, Lungen- und Leber- 
krankheiten und andere in ~thnlicher Weise stiircndc Zust~inde. 
Aueh werden die Nierenveriinderungen, die man nach dem Ge- 
brauch tier Diuretica acria beobachtet, wie die in Folge yon ka- 
tarrhalischen Zustiinden der Ableitungskaniile des Itarns zum Theil 
hierher zu ziehen sein, endlich auch wohl Fiille mehr selbstiindiger 
Nierenerkrankung, die als Morbus Brightii acutus, als rheumatische 
Nephritis u. dgl. m. beschrieben sind. Das Aussehen der Nieren 
ist verschieden je nach der Dauer der Veriinderung. In den mehr 
acuten Fiillen ist das Organ oft leicht vergr~ssert, nicht selten auch 
yon normalem Volumen, die Consistenz ist normal ~der verringert, 
die Fiillung der Blutgcf'asse nattirlich sehr wechsclnd. Am hiiufig- 
sten findet man die peripherischen Theile der Lobuli ger(ithet, 
wiihrcnd die ccntralcn blasser, grauri)thlich oder graugelb, zuweilen 
undurchsichtig, oft mehr durchscheinend aussehen. Dem entspre- 
ehend zeigt die glatte Oberflliche meistens sehr sch~ine polygonale 
Zeichnung; die Malpighischen K(h'per sind bald mehr oder weniger 
dcutlich, bald nicht zu unterschciden. Das Aussehen der Mark- 
substanz ist sehr verschieden, denn man trifft ganz anlimische fast 
homogen aussehende oder ziemlich blutreiche Pyramiden, sehr oft 
ist die Basis derselben stlirker geriithet a l s  die Spitzentheile. In 
den mehr chronischen Fallen findet man die Niercn bei geringcr 
Vergr~isserung oder Abnahme ihrcs Volumens oft recht derb, yon 
gleiehm~tssiger tother Farbe, so dass man die lobul,~irc Anordnung 
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schwcr wahrnimmt. Nicht selten ist die Oberffiiehe nicht mehr 
glatt, sondern im Allgemeinen uneben, ohne eigentlich granulirt 
zu sein, oder man sieht tiefere Einsenkungen in Folge partieller 
Atrophic. Oft tr~gt die Oberfl~iche kleine weisse Ptlnktchen, zu- 
weilen auch schwarze und braune dazwischen. Die Marksubstanz 
ist meistens sehr derb, auf dem Durchschnitt streiflg gezeichnet, 
gegen die Papille zu oft wieder blasser und homogener aussehend. 
Kalkinfarct der Papillen ist hhufig zu beobachten. 

Das Mikroskop zeigt die Kan~le der Rinde meistens trtiber als 
normal, die Contouren der Zellen schwer sichtbar, so dass nur 
,t~..~ . . . . .  .~cv....~.~,vl,~u~r Ste!!ung der Kerne auf die gew~ihnliche Lagerung 
der Zellen hindeutet. Zusatz yon Essigs~ure.hebt die durch fcine 
Ki)rnchen bedingte Triibung fast iibcrall leicht auf und man untcr- 
scheidet dann zuweilen die Zcllenumrisse, oft aber gelingt es auch 
dann nicht, sich yon der Erhellung tier Zellen zu iiberzeugen. 
Die Ursache liegt thefts an dem Wasser, das mail dem Pr~parat 
zusetzte und das die wenig resistenten Zellen zertriimmertc, odor 
die Zellen waren schon friiher zerfallen, was bei nicht ganz frischen 
Nieren nicht so seltcn vorkommt. Recht oft aber gelingt es doch 
sich durch vorsichtige Untersuchung zu iiberzeugen, class die Zellen 
noch erhalten sind, aber die Membranen sind dann rccht zart, der 
Contour der Zelle oft unregelm~issig, so dass man isolirte Zellen 
mit einer Reihe yon Forts~itzen sieht. Man erkennt dann auch 
lcichte Vergr~sserungen des Zellenvotums, indess keineswegs con- 
stant. Ein festeres Zusammenh~ingen der Zellen, zum Theil be- 
dingt dutch die erw~ihnten Forts~tze, ferner eine leichte AblSsung 
yon der Mcmbr. propr, kSnnen nicht selten beobachtct wcrden. 
Eine Vermehrung der Zellcn, die ctwa angezeigt w~ire durch das 
Vorkommen zweier Kerne, scheint nicht h~iufig zu sein. Uebrigens 
kommen auch Kan~ile vor, wo die Zcllen ziemlich normal, andere, 
wo die leicht vergrSsserten triiben Epithclien sehr dcutliche Con- 
touren zeigen; fcrner sieht man Kan~ile, die zahlreiche Kerne um- 
geben yon einer feinki3rnigen Masse enthalten, wo man aber yon 
Zellen nichts mchr erkennt. Einmal beobachtete ich in einigen 
Rindenkan~ilen aus der Niere eines alten an Pncumonie gestorbenen 

Weibes mehrere grosse, sehr schSn crhalteue eckige Zellen mit 
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vielen Kernen ( 8 - - i 2 ) .  - -  Gegen Reagentien verhalten sieh' die 
Zellen entsprechend ihrem Aussehen verschieden, zum Theil wider- 
stehen sic der A l~nger und werden nur blass, zum Theil zerfallen 
sie bald; Alkalien widerstehen sie Uberhaupt nicht lange. 

Fettk~Jrnchen sieht man wol hie und da in Zellen oder in dem 
scheinbaren Detritus, zuweilen auch h~tufiger, indess hie so zahl- 
reiGh, dass dureh A nicht eine dcutliche Aufhellung hervorgebracht 
werden kSnnte. I)er Zerfall der Epithelien, der in der That aueh 
hier vorkommt, wie ich reich iiberzeugt zu haben glaube, liefert 
ein im Wesentliehen eiweissartiges Material. Die Glomeruli zeigen 
im Aligemeinen keine wesenfliche Ver~inderung, zuweilen sind sic 
trtlbe und fiihren dann, durch ~ aufgeM~irt, off mehr Kerne als 

normal. 
Nach dieser Darlegung der allgemeinsten Verh~tlmisse, die 

Jeder aus anderen Besehreihungen wie aus seiner Erfahrung er- 
weitern wird, mag es erlaubt sein, diese Nierenzust~tnde bei ein- 
zelnen wiGhtigeren Kt~rperzust~nden etwas genauer zu betraehten, 
wobei gleichzeitig tiber die Ver~inderungen an der Marksubstanz 
berichtet werden wird. 

Ueher die entspreehenden Nierenvertinderungen bei Schwan- 
geren kann ieh mir nieht versagen, eine Bemerkung yore Prof. 
VirGhow hier anzufiihren, ,,Das Studium der Albuminurie hat 
die neueren Beobaehter ganz ilberwiegend zur Aufmerksamkeit afif 
die Nieren geftihrt und man hat sigh mehr und mehr tlberzeugt, 
dass dieselben sehr h~iufig ver~indert sind. Allein gewiss ist die 
Aufmerksamkeit viel zu" einseitig dureh diese Organe in Ansprueh 
genommen worden, und namentliGh finde ich an derLeber minde- 
stens ebenso h~iufig Ver~inderungen wie an den Nieren. Bei beiden 
Organen, und e s i s t  die Frage, ob night auch die Milz hinzuge- 
reGhnet werden muss, zeigen sigh dieselhen parenGhymat~sen 
Schwellungen, bedingt du tch  die Aufnahme einer kiJrnigen, trilben, 
wie es SGheint, albumin~sen Masse ins Innere der Dr~senzellen, 
wohei das Organ grtisser wird, an Consistenz einbtlsst und naGh 
Ltisung der Kapsel sGhlaffer erseheint. ManGhmal tragen diese 
Ver~inderungen den entztindliehen Charakter an sigh und man kann 
sie geradezu als p a r e n c h y m a t ~ s e  N e p h r i t i s  und H e p a t i t i s  
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l~ezejehnen, anderemal ist die entzlindliehe Natur derselben weniger 

auffltllig und  es mag d a n n  genfigen, yon einer a l b u m i n ~ s e n  

I n f i l t r a t i o n  zu sprechen. In beiden Fallen scheint aber die Ab- 

s o n d e r u n g  der Organe zu leiden u n d  die weitere Untersuchung 

vvird erst herausstel len,  welcber den gr~sseren Einfluss ausUbt." 

(Ges.  Abhandlungen S. 778.).  - -  Es wird  vielleicht nicht uninter -  

essant  sein,  einen hierher geh~rigen Fall genauer  mitzutheilen. 

Ein junges Weib war w/ihrend ihrer Entbindung ~n einer gewaltigen Hirn- 
h~imorrhagie gestorbeu. Neben einem bedeutenden Bluterguss fanden sich reiehlieh 
Pigmentablagerungen in den Scheidea der Hirngef/isse; ferner blulige, sauer reagi- 
rende Ergiisse in die Pleuras~icke uud das Peritoneum, sauer reagirendes schleeht 
geronnenes glut im Herzen, Leber geschwollen, yon fast homogenem hussehen, btilz 
welch und gesehwollen. Nieren blutreieh, Corticalis etwas derb, m~ssig grfsser 
als normal. Die gellen der Tub. cont., iiberall wenig vergr6ssert, h~ingen stark zu- 
sammen und zeigen isolirt nieht selten zaekige Contouren. Der Zelleniuhalt ist 
tr/ib, feinkSrnig, nur an wenigen Stellen einzelne FettkSrnehen enthaltend. Malpi- 
.ghisehe K6rper klein, sonst normal; einige hiimorrhagisch entartete werden geflm- 
den und es glfiekte einen derselben mit dem nieht ver~inderten abgehenden Harn- 
kan~ilehen zu isoliren. Die Kanlile der Marksubstanz sind meistens normal, selten 
findet man in ihnen gl/inzende Cylinder; andere Kan~ile fiihren einen Detritus in 
Form gelbliehbrauner unregelm~issiger KSrner, entspreehend dem sincIaueh die noeh 
vorhandenen Zellen tr/ibe und gelblieh. - -  In dem sauer reagirenden Harn war 
ausser Blasenepithel niehts 6eformtes zu entdeeken; Eiweiss fehlte nicht. 

:Viele nieht un~ihnliehe Fiille habe ieh bei Tuberkultisen ge- 

sehen, ferner nieht selten bei an Typhus Gestorbenen*).  Es wilrde 

z u  unni i tzen Wiederholungen fiihren, wollte ieh hier fiber den Zu- 

s tand der Rinde etwas mittheilen. An den Pyramiden ist mir be-  

sonders  bei TuberkulSsen oft die enorme Bllisse, Homogeneitiit und 

Derbheit aufgefallen, was yon einer Verdiekung und  Wueherung  

des S t romas  herzukommen seheint. Man sieht letzteres in Form 

gliinzender fast homogener  Ztlge zwisehen den bald mehr  normalen,  

bald seltsam verhogenen und  oft mit derben,  homogenen ,  sehim- 

mernden  Massen erftillten Kan~ilen; A zeigt an dem Stroma bald 

n u r  wenig, bald reiehliehe Kerne. 

*) Es ist gewiss bemerkenswerth~ auch in diesen Krankheiten Leber und Milz 
oft in analoger Weise erkrankt zu sehen wie die Nieren, ein Verhttltuiss, 
dessen Kenntniss wir Herrn Prof. virchow verdanken und das gewiss grSssere 
Beachtung verdient, als man ibm bis jetzt 8esehenkt hat. 



Eine ausfllhrliehere Besprechung der zahlreieh beobachtetea 
F~ille bei manchen anderen Leiden vermeidend, sei nur noeh der 
Nierenaffectionen in Folge yon Circulationsstltrungen gedacht, vo• 
denen die bei Herzfehlern vorkommenden besonders das Interesse 
der Forscher in Anspruch genommen haben. Meine Beobachtungen 
haben reich in Beziehung der Rindenkan~ile dasselbe gelehrt, was 
T r a u b e  in seiner interessanten Sehrift fiber den Zusammenhang 
von Herz- und Nierenkrankheiten neuerdings beschrieben hat (S. 35. 
S. 54.), wenn man die h~ufigsten F~ille berUcksichtigt. Auch sah 
ich tifter schon wirklichen Zerfall der Epithelien, worauf die Atrophie 
des Organs folgt. Indem wir weiter unten noch hierauf zuriicko 
kommen, wollen wir jetzt der Veriinderungen der Marksubstanz ge- 
denken, wie sie bei Herzleiden recht oft, aber auch sonst nicht 
selten beobachtet werden ktinnen. In vielen Ftlllen kann man dure.h 
m~lssigen Druck auf die oberen Theile der Pyramiden eine trtlbe 
rahmige Fltissigkeit aus der Papille enfleeren, die meistens aus 
Epithelien der Tubuli besteht, auch wol hie und da einen homo- 
genen derben Cylinder enth~ilt. Diese Erseheinung dtirfte zunlichst 
nut auf eine leichte Abl~isung der Epithelien bezogen werden dtirfen 
und nicht eine Vermehrung derselben beweisen, da man aueh an 
ganz gesunden Nieren yon Thieren dasselbe hervorbringen kann, 
wie sehou Magen d i e  (Ph),siologie, deuiseh v. H o f e e k e r  II. S.340.) 
angibt. Der eigentliche Katarrh der Pyramiden zeigt neben der 
sehr reichlich hervorquellenden Fltissigkeit auch die bekannten Ver- 
~inderungen im Aussehen der Pyramiden (Vi rchow) .  - -  Die in 
das Oft etwas derbere Stroma eingebetteten Tubuli zeigen nun sehr 
oft einen h(ichst unregelm~issigen Verlauf, machen vielfach kleinere 
Windungen oder zeigen zahlreiche Ausbuchtungen der Wand, endlich 
sieht man votlkommen runde oder llingliche Abschntirungen u. s. w., 
Ersche[nungen, die ich schon frtiher geschildert habe ( V i r c h o w ' s  
Arehiv IX.  S. 231.). Die Witnde der Kanitle sind oft verdiekt, ent- 
weder gleichm~issig oder partiell, so dass der inhere Contour der 
Wand wellenf'6rmig wird. In denselben, so wie im Stroma ein- 
gesprengt, lagern kleine Kalkkiirnchen, besonders an der Papille 
(Kalkinfarct), selten findet sich Kalk im Lumen. An den Kanal- 
wiinden lagern nun zum Theft noch Zellea, die ~anz aormal er- 
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lscheinen, niCht Selten auch gelbe oder riithlichbraune tinrg_~gt~l~ 

m~lssige K~irperchen im lnnern enthalten. 
Die am n~ichsten liegende Annahme tiber die Natur dies~r 

Kiirnchen, die Reagentien auSserordentlich widerstehen, ist die, sie 
fur Pigment zu halten und man wird sie demzufolge zuerst yon 

Blutungen aus den Glomerulis ableiten ,Um so mehr, als man zu- 
weilen ganze Kanalstrecken in der Niihe mit braunen schattigen 
Gebilden und feineren Pigmentk~irnchen oder mit letzteren allein 

erftillt tinder. Zweifelsobne sind die Wdmatoidinki~rnchen, die 
R o b i n * )  in den Zellen der tiarnkan~ile bet sonst unver~inderten 

Zellen und obne besondere StSrung der tlarnwerkzeuge |'and, sehr 

~ibnliche, wo nicht dieselben Bildungen. Die mir zu Gesicht ge- 
kommenen Formen waren nur nicht so roth, wie Robin  sie be- 
schreibt. Auffallend ist die grosse Regelm~issigkeit, mit der man 

die Ki/rnchen in jeder Zelle durch lange Kanalstrecken his in die 

Corticalis gelagert findet. E ine  Vermuthung yon Ki i l l iker ,  dass 
dieselben aus Harnfarbstoff bestehen mSchten (Mikrosk. Anat. II. 
2. S. 357.), scheint mir beachtenswerth, obgleich ich keine Be- 

weise daftir beibringen k a n n ,  da vielleicht Stauungen und Zer- 
setzungen des Harris bet diesen Zustiinden der Marksubstanz vor- 

kommen dt/rften. 
Kehren wir nach dieser Digression zu dem Verhalten der ge- 

raden Kanlile zurtick, so sind die Anftillungen der Kanallumina, 
besonders in den gegen die Mtindung derselben gelegenen Ab- 

scbnitten, mit derben, hnmogenen, bald durchsichtigen und blassen, 
bald mehr gelben, immer ziemlicb stark schimmernden Massen so- 

gleicb in die Augen fallend. Man finder neben denselben an der 
Wand noch die Zellen, oft aber fehlen dieselben und das ganze 

Lumen ist dann mit allen seinen Unregelm~ssigkeiten ausgeftillt, 
oder es lagern kleine eylindrische, zum Theft tiber einander ge- 

schobene Bruchstiicke, auch noeh unregelm~issigere rundliche Klum- 
pen darin. Mit Reagentien kann man diesen Massen kaum bei- 

kommen; in der Kiilte widerstehen sie starken Mineralstiuren ebenso 
wie dem Kali, das sie in concentrirter L(isung in der Warme l~st. 

*) Mdmoire sur l'dpithelioma du rein et sur les minces filaments etc. Gaz. des 
h6~it: 1855 . .  
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L~sungen yon Salzen, z.B. Salpeter, Bittersalz u .a . ,  lange Zeit 
damit digerirt, leisten nichts, ebenso ist die F~ulniss nicht yon 
grossem Einfluss auf unsere Massen. Im Allgemeinen l~lsst sieh 
nur sagen, dass w i r e s  mit einer Proteinsubstanz zu thun haben, 
wie auch d a s  Verhalten gegen ~NOS beweist; auch seheinen die 
blasseren Formen jiinger zu sein als die dunkleren gelblichen. 
Wir kommen unten noeh einmal auf diese Bildungen zurttck. 

Wir haben im Vorhergehenden eine Reihe yon Ver,~inderungen 
an den Nieren betracbtet, die fast immer Albuminurie, oft auch 
die eylindrischen Gebiide im Harn mit sich bringen, aber sich 
dadurch auszeichnen, dass sie keineswegs zu jener umfangreichen 
Zerst~rung fiihren, wie die eigentlich degenerativen Formen der 
Entz/lndung. Wir haben gesehen, dass die besten Forscher diesen 
Unterschied hervorgehoben haben; man ist aber tiber die eigent- 
liche Bedeutung noch nicht zur Einigung gelangt. Besonders in 
England hat J o h n s o n ,  in Frankreich B e c q u c r e l  die Ansicht gel- 
tend gemacht, dass es sich bier eigentlich urn eine epitheliale De- 
squamation handle, dass also der Ausgang der St~rung, die man 
thefts als entzilndlich, theils als nicht entzUndlieh, sondern aus 
einer activen oder passiven Hyper~mie hervorgegangen (B e c qu erel  
und Verno i s  1. c. S. 402.) ansieht, in einer En~bltJssung der Ka- 
n~lle yon ihren Epithelien bestehe. Diese EnthlSssung soil die 
Albuminurie erkl~ren, ferner soU aber unter gUnstigen Umstlinden 
eine Restitution des Epithels vor sieh gehen. Ich kann fur die 
Rindenkan~le diese Auffassung, wie die anatomische Darstellung 
ergeben hat, nieht theilen, indem die Zellen sieh allerdings off 
leicht yon der Wand tvennen, aber yon einer Anfiillung der Ka- 
n~le dureh abgel~Jste Zellen oder einem Zerfall der Zellen und 
einer tierausbefOrderung derselben aus der Rinde in den meisten 
hier besproehenen F~llen nieht die Bede sein kann. Dass ein 
Zerfall der Zellen in manchen F~llen vorkomme, habe ieh bereits 
bemerkt, wie auch andere Forscher beschreiben (Virchow,  Archiv 
IV.), abet ich kann nicht umhin, dieses Ereigniss fur die gewun- 
denen Kanlile fttr ein sehr bedenkliehes zu halten, indem es, so 
viel ich aus meinen Untersuchungen schliessen kann, zur Atrophie 
fllhrt. Was die Annahme tiber Neubildung der Epithelien betritft, 



s o  fiffde ich riur ~) eine bestimmtere Angabe bei Ludw. MeYer 
(|. e~S.  497.). Dieser Forseher beschreibt aus den Nieren yon 
an Choleratyphoid Gestorbenen kleine rundliche, doch meist etwas  

l~tngliche Zellen mit scharfen deutliehen Contouren und wasser- 
klarem Inhalt, einem etwas undeutlichen opaken Kern, die auf 
l~tngere Einwirkung diluirter Essigsliure nicht reagirten. R ei n h a r d t 
soil bei chronischem Morbus Brightii ~hnliche Formen gesehen 
haben. Der einzige Beweis, dass dies junge Zellen seien, beruht 
in der Angabe , dass sie jungen Pleuraepithelien sehr iihnlich siihen; 
die Resistenz gegen A-ist nicht beweisend, da iiltere atrophirte 
Zellen noah resistenter sind. Mich erinnert sowol Beschreibung 
als Abbildung Meyer ' s  sehr an Formen, die nicht gar selten vor- 
kommen, die nur  etwas unregelm~issigere Contouren zu zeigen 
pflegen, die ich abet fiir atrophische Zellen halten zu miissea 
glaube. Dafiir spricht ihre geringe Griisse, die Geschrumpftheit 
sowol der ganzen Zelle, wie des Kerns, die scharfen Contouren, 
die enorme Resistenz gegen Reagentien seIbst gegen Kali, in dem 
sie nur aufzuquellen pflegen, ferner die Zust~inde, bei denen sie 
vorkommen. Es ist eine Art Sclerose der Zellen, wean ich einen 
jtingst yon Hrn. Prof. Vi rehow bei anderer Gelegenheit gebrauehten 
Ausdruek hier anwenden darf. Besonders sehtin und zahlreieh sah 
ieh diese Formen in den bedeutend degenerirten, atrophisehen 
Nieren eines alten Weibes, das eine Ineontinenz der Mitralis mit 
ihren Folgen besass; an den am meisten atrophisehen Stellen fan- 
den sie sieh hier. R e i n h a r d t  besehreibt ~ihnliehe Bildungen als 
husgang des 2ten Stadiums tier Brightsehen Affection (1. c. S. 200.), 
ebenso F r e r i e h s  (S. 27.)**). 

*) J o h n s o n  spricht ehenfalls yon dem knftreten kleiner zarter Zellen in ltarn- 
kan~ilen~ die ihr Epithel verloren hatten, doch hebt er ausdrlicklich hervor, 
(lass alas normale Epithel hie wieder in den Harnrhhrehen reproducirt werde, 
welche es einmal 6~inzlieh verloren haben und vollkommen entblhsst sind (1. e. 
S. 17~1. Fig. 16.). leh kann die erwiihnten Zellen nur ffir veriinderte Epi- 
thelien halten, wie man sic neben Erweiterungen der Kanfile und Erffillung 
dersdhen dureh eine homogene Masse nieht allzu selten sieht. 

**) Die beziigliehe hbbildnng bei F r e r i e h s  stimmt fibrigens nieht mit dam yon 
mir Gesehanen fiberein und erinnert mieh mehr an Formen, wie sie die ho- 
mogenen Massen in den Kan~,len zuweilen zeigen. 
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Ieh glauhe hiernach nieht mit Unrecht hehaupten zu dUrfen, 
dass eine wirkliehe Zellenneubiidung in Harnkan~ilen, wenn die- 
selben einmal ihre Zellen verloren haben, nicht dureh die Beoh- 
aehtung erwiesen ist. Vielmehr spricht AUes, sowol die Theorie, 
wie die Be0bachtungen bei den degenerativen Formen der Nephritis 
gegen eine solche Anaahme. Man begreift nieht, woher die neuen 
Zollen kommen sollen. 

Es dtirfte vielleieht noeh die Frage erhoben werden k0nnen, 
ob diese Zust~inde nicht zu einer wirkliehen degenerativen Nephritis 
filhren kiinnen. Ieh glaube dieselbe im Allgemeinen verneinen ztt 
dilrfen, da die Beobaehtung nieht auf einen derartigen Zusammeno 
hang hinweist (vgl. T r auhe  I. c. S. 44.). In den meisten F~illen 
wird zweifelsohne eine vollstlindige Restitution erfolgen, wenn die 
Zeit dazu gegeben ist; ob naeh diesel" eine leichtere Erkrankung$- 
fithigkeit der Epithelien u. s. w. bleibt, vermag ieh nieht zu sagen. 
In anderen F~iilen erfol~t eine Atrophic, die in ihrem anatomisehen 
Biide kaum eine Differenz yon den sonstigen Atrophien zeigen diirfte, 
doeh kann ieh mieh hieriiber aus Mangel ausreiehender Beobaeh- 
tungen nieht bestimmt iiussern. 

Nachdem wit somit die thatsliehlichen Beziehungen der hr 
treffenden Nierenver~nderungea festzustellen bemtiht waren, bleibt 
noch llhrig zu untersuchen, wie dieselben nun aufzufassen seien. 
Gegen die entztindliche Natur hat sich T raube  entsehieden aus-  
gesproehen; er kommt nach einer Analyse der Thatsaehen zu dem 
Resultat, dass bier ein Produkt der yon Br igh t  entdeckten Krank- 
heit nicht vorliege, dass man aber auch nicht berechtigt sei, hier 
yon einer croupi3sen Nephritis zu reden und indem er hervorhebt, 
dass bei Herzkrankheiten neben den Nieren auch Leber und Lungen 
Abweiehungen veto Normalzustande, aber keine Erscheinung, die 
auf eine stattgehabte Entztindung hindeute, zeigen, kommt er dazu, 
.die Nierenaffection in ~ihnlicher Weise aufzufassen, wie die Muskat- 
nussleber bei Herzkranken, d.h.  sie gleich dieser als das Produkt 
einer ven~isen Hyperiimie anzusehen, hebnlich betrachten, wie er- 
wlthnt, B e c q u e r e l  und Verno i s  den Vorgang, ja schon bei 
R e i n h a r d t  (1. c. S. 230.) findet sich eine nicht so abweichende 
Darstellung, ohgleich er sich fur die entzttndliehe Natur aussprieht 



un~ vlele Andere mit ihm. Um eine ausRlhrliehe Er~rterung zu 
von'aeiden, zu der bier nicht der Oft ist, freue ich reich in dem 

obigen Citate aus Vi rchow ' s  gesammelten Abhandlungen sogleich 
einea maassgebenden Urtheilsspruch zu besitzen, ausserdem bedarf 
es nut einer Erinnerung an die Darstellungen unseres Meisters 

fiber Entziindung. I n  jedem Falle haben wir eine Ernlihrungsstti- 
rung an der Zelle lund es kommt nur auf die Gr~sse derselben 

wie auf die restitutiven Hfilfsmittel an, ob eine ZerstSrung oder 
eine Herstellung des normalen Zustandes erreicht wird. Eine ve- 
n(ise Hyper~imie als solche setzt aber keine Ern~ihrungsst[irung der 

Zelle voraus, wenn sie auch dieselbe bedingen kann, viel weniger 

noch l~isst sich eine Atrophie, die Traube  selbst zugibt, aus der 
veniisen Hyper~imie ableiten. Je nach den Ausg~ingen der Ern~ih- 
rungsstiirung und 0er Intensit~it derselben wird es sich entscheiden, 

ob wir in den besprochenen F~llen yon Nierenaffection yon einer 
albumin~isen I n f i l t r a t i o n  oder einer p a r e n c h y m a t i i s e n  En t -  
z i indung der Nieren reden ktinnen. 

Die e i g e n t l i c h e  d e g e n e r a t i v e  Nephr i t i s  babe ieh am 

sehiinsten neben am?loider Enta~ung der kleinen Arterien und 
Glomeruli in verschiedenen F~illen gesehen, die Hr. Prof. Vi rchow 

lure Theil genauer geschildert hat (Archly VIII. S. 367.). Bekannt- 
lieh unterscheidet man diese Form als W a c h s n i e r e * )  yon den 
tibrigen und gewiss nieht mit Unrecht, indess ist der Krankheits- 

verlauf, besonders bei vorwiegendem Nierenleiden, ganz tlberein- 
stimmend mit den sonst vorkommenden Erscheinungen bei Nieren- 

degeneration u n d e s  ist kein Zweifel, dass viele F~ille yon Wachs- 
niere vor Kenntniss derselben als eigentliche ,,Brightsche Niere" 

besehrieben sind. Auch bietet der anatomische Befund, wenn man 
nicht die ausserordentliche Entwicklung der Ver~inderungen hervor- 

hebea will, niehts wesentlieh Abweichendes. In den ersten Stadien 

sieht man die Zellen in der blutleeren Rinde in wunderbarer Schiin- 
heir und Gr~isse mit zarten Memhranen, dutch feine Kiirnchen ge- 

*) Die Niereaver/inderung, die FSrster (spec. pathoI. Anat. S. 373) unter dem- 
selben Namen auff/ihrt, die ira Anfang in einer parenchymatSsen Schwellung 
besteht und sp~iter ohne nile Albuminurie zu Anfimie und Induration fhhren 
soil, d~rfte diesen Namen jetzt kaum hehalten kSaaea. 



trtibt, kurz das bekannte oft beschriebene Verhalten in der herr.. 
lichsten Ausbildung. Entsprechend ist die folgende Fettdegene- 
ration der ZeUen, Ueber die Atrophic habe ich keine Erfahrung 
(vgl. den interessanten Fall5. S. 470. in Virchow's  gesammelten 
Abhandlungen). 

Hieran schliessen sich die F~ille eigentiieher degenerativer Ne, 
phritis, derenVerlauf durch die bekannten Arbeiten yon Vi rchow,  
R e i n h a r d t ,  F r e r i c h s ,  G i l d e m e e s t e r  u . a . m ,  in ausgezeich- 
netster Weise erforscht ist. Es ist nur zu bedauern, dass das 
Verh~ltniss, in welchem diese Affection zu der sogenannten Fett- 
infiltration der Niere steht, noch nicbt hinreicbend aufgekl~rt ist, 
was besonders den Ansiehten der Englander und Franzosen gegen- 
tiber wilnschenswerth w~re. 

Die Lehre yon tier Fettinfiltration findet bekanntlich ihre beste. 
Anhaltspunkte in den Nieren der Carnivoren. F r e r i c h s  gibt an, 
in den Nieren gesunder Hunde mehr Fett gefunden zu haben als 
in Nieren mit fettiger Degeneration der Epithelien bei Nephritis. 
Aehnlich lauten die Erfahrungen yon Lang * ) ,  der selbst beim 
Rinde und Kalbe viel Fett in der Niere fand, ja er machte die 
interessante Entdeckung, dass selbst beim Mensehen, besonders bei 
fettreicher Nahrung, etwas Fett in den Harn fibergeht, wie das bei 
Hunden und Katzen fast constant beobachtet wird. Die Fettk~rn- 
chen in den Zellen fandLang  mehr in den gewundenen Kan~len, 
was auch K~l l ike r  CWilrz. Verhandl. VII. S. t83.) bei saugenden 
Thieren beobachtete; ich sah dieselben bei mehreren Hunden vor- 
wiegend in den geraden Kan~len, w~hrend die wirklich gewundenen 
Abschnitte frei wai'en. Wie welt diese Erfahrungen auf den Men- 
schen anwendbar sind, ist immer noch fraglich. Re inha rd t  ffihrt 
2 F~lle von Fettdegeneration der Epithelien der Harnkan~le an, 
bei denen zur Zeit keine Zeichen yon Morbus Brightii existirten. 
Der eine Fall betraf eine Lebercirrhose mit Ascites und Anasarca, 
der andere eine Frau, die in Folge einer Operation starb, abet 
vorher einen Choleraanfall durcbgemacht batte. Der Urin war 
eiweissfrei. F ~ r s t e r  (l. c. S. 372.) schildert eine Verlinderung 

*) ,t. Lang, De adipe in uriaa et renibus etc. Dorpat 1852. Diss. inau8. 
Valeat ia  in Caas ta t t ' s  $ahresber. f~  1852. S. 159. 
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der  Niere als ,,einfache Fettniere", die am h~iufigsten bet S~iufer- 

dyskrasie und Tuberkulose neben Fettleber vorkam. Er  sagt, dasg 

bet normalem Verhalten der Malpighischcn Kiirperchen eine allmli- 

lige Anfilllung der Epithelien mit Fettktirnchen erfolge, (lass die 

Epithelien endlich zu KSrnchenhaufen werden und zerfallem Diese 

Nierenaffection soll cine tmbedeutende Nebenerscheinung gewesen, 

die tlarnsecretion ungehindert vor sich gegangen sein; bet allen 

damit behaftcten [ndividuen fanden sich aber hydropische Erschei- 

nungcn. Einen vielleicbt hierher geh~irigeu Fall erlaube ich mir 

anzuschliessen. 
Bei einem tSj~ihfigen in einer Strafanstalt gestorbenen l'dfidchen fend sich eine 

sehr ausgedehnte k/isige Hepatisation beider Lungen mit Nekrose und Bildung 
grosser ItShlen, k/isige Infiltration der Bronchial- nnd Mesenterialdr/isen, links eine 
frische, rechts eins alte Plearitis, sehr ausgedehnte tuberkulSse Ulceration des 
Diinn- and 1)ickdarms, Pigmentmilz I starke Fettleber. Die Nieren waren sehr an/i- 
miscb, blassgelb, ziemlich gross, mit geringer Injection der oberfi'Schlichen Venen- 
sterne. In vielen ltarnkan~.len tier RiMe wie der Pyramiden fend siel~ nur De- 
tritus arts grSsseren and kleineren FettkSrnchen bestehend, in andern waren die 
Zellen noch erhalten, recht zart. mit FcttkSrnchen oder grSsseren Fetttropfen er- 
ffiUt. Des Fett lag vorziiglich an der gegen das Lumen des Kanats gerichteten 
Seite der Zelle. Die Glomeruli sehienen normal zu seth. Ueber die Beschaffenheit 
des Itarns habe ich niehts erfahren. 

Ici~ glaube nicht, dass man arts dem vorliegenden Material 

sichere Schliisse ziehen daft. Wtirde cs sich dutch fernere Beob- 

aehtungen herausstellen, class die ttarnsecretion in sole hen F~illen 

wirklich ganz normal ertblgt, so wiire eine fiir die Erkliirung des 

Seeretionsvorgangs bedeutungsvolle Thatsache festgestellt , niimlich, 

dass eine normale Secretion nicht an die Integritlit def. Zellen ge- 

bunden set, was freilieh jetzt etwas paradox klingt. 

In wenigen Fitllen ist uns eine Nierenverlinderung vorgekom- 

men, die in manchen Beziehungen van dem sonst bekannten Be- 

funde bet Entztindungen des Parenchyms abweicht. Die Nieren 

erscheinen immer geschwollen, blutreieh, dabei abet, sehr schlaff; 

der Durehsehnitt litsst van dem Ban der Rinde nichts deutlich er- 

kennen,  die Marksubstanz ist stark durchfeuehtet und welk. Die 

genauere Untersuchung ,zeigt eine leiehte Isolirung der Rinden- 

kan~ile, welche racist nur  feinkSrnigen, zum Theil fettigen Detritus, 

zuwei len noch sehr trtibe grosse Zellen enthalten. Die meisten 
Archly f. pathoL Anat. Bd. XI. IIft. l .  5 



Glomeruli sind kernlos; blutleer, hie und da mit splirlichen dtmkeltt 

KiJrnchen belegt, die Gef~issschlingen sind aufgefasert, meist sehr 

blass. Auch im Lumen der Gef~sse sieht man wol KiJrnchen in 

geringer Anzahl. Andere Kn~.uel sind sehr triibe, noch blutfttii- 

rend, dutch A aufzukl/tren. Die geraden Kan~ile filhren meist sehr 

dtistern feinkiJrnigen Detritus, wenige scheinen mehr normal.  

Der Harn ist eiweissreich, enth~ilt sehr blasse Cylinder, die man 

auch in der Corticalis wiederfindet. 

Ein Fall der Art war mir sehr interessant, well die •iere sich neben dieser 
acuten Affection an vielen Partieen im Zustande der htrophie hefaad, somit in g~n 
degenerirten Organ eine acute Entziindung erfolgt war t natfirlich mit am so be- 
denklieheren Folgen. Es war ein 50j/ihriger st~immiger~ dem Trunke ergebener 
Mann, der unter den Erscheinungen der Pneumonie rasch zu Grundd gegangen war. 
Man fund alte Lungentuberkulose, eine pnenmonische Infiltration des rechten un- 
tern Lappens, Milztumor uud eiue gewaltige Fettleber. Die Nieren miissig gross, 
schlaff, Ober|l'/iche deu tlich uneben, sonst der gesehilderte Zustaud. Man konnte 
sehr leicht besonders naeh der Obertlhche zu die bekannten atrophischea Malpigh i- 
schen K6rper isoliren und sail sehr nit an ihnen einen mehr weniger langen ho- 
mogenen hnhang, der wahrschein}ich das atrophirte abgehende Harnkan/ilchen dar- 
steIlte. Cylinder fund ich in diesem Falle nicht:" ~ Eine i~hnliel~e Niere kam yon 
einer jlmgen Frau, die w~hrend der Entbindung outer ekiamptischen Erseheinungea 
gestorben war. 

lch erlaube utir kein Urtheil iiber diese Verlinderung, da ieh 

keine weiteren Beobachtungen dartiber besitze. Doch schien sie 

mir interessant genug, um das Wenige mitzutheilen. 

Die A t r o p h i e  der Nieren besteht in der Aufhebung der Struetur 

und damit der Function einer gri/sseren oder geringeren Menge yon 

ttarnkaniilchen mit gleiehzeitiger Obliteration eines Theils des zu- 

gehiirigen Gel~issapparates. Ein viilliges Untergehen tier Kanli1r 

wie es viele Autor~n angeben, ist in muncher Beziehung unwahr- 

seheinlich, denn es ist sehr schwer, die Kanalwiinde, wenn sie in 

einen dttnnen Faden zusammengeschoben sind, innerhalb des Stro, 

mas zu entdecken, und doch scheinen sie wegen ihrer Resistenz 

nieht leicht zerstiirt werden zu kOnnen. Auch babe ich in manchen 

F~illen noch die Rests gesehen, wie bereits friiher mitgetheilt ist  

(1. e. S. 232. Fig. 9, ~0 a.). 

Was den anatomischen Befund in atrophisetten Stellen ttbe~ 

haupt betrifft, so scheint derselbe iiberall~ es mag die Atrophic m~ 



$~find'e gekomraen Sein wie sie will, ein sehr ~thnIicher zu sein. 

Meistens ist abet eine genaue Oarlegung desselben recht schwierig, 
weft man die verschiedensten Zust~inde der Harnkan~ile oft noch 
neben einander findet, ja es ist bemerkenswerth, dass man in total 
geschrumpften Nieren immer noch Abschnitte findet, wo die Glo- 

meruli relativ fl'ei sind and ebenso die Harnkan~le noeh deutliche 
Zellen fiihren. Um Wiederholungen des schon oil beschriebenen 

Zustandes ~) zu vermeiden, crlaube ich mir hier einc Schilderung 
des mikroskopischen Befimdes bet ciner exquisiten Granu|aratrophie 
anzuschliessen. 

Oer Fall betrifft eineu M~mn yon 39 Jahren. der seines Berufes ein Gelehrter 
,,nach langen und sehweren Leiden der Bright'scken Krankheit erlegen war." Die 
Niere war sehr klein, derb und zeigte grSssere gelbweisse Granula neben einigen 
Cysten an der sonst ziemlich rothen und durch kleine rothe Hervorragungen fein- 
gek6rnten Oberflliche. Die gri;beren Granula, deren Fortsetzung man auf dem 
Durchsehnitt vertolgt, bestehen fast nur aus Harnkanlilen, deren Zellen fettig de- 
generirt und zerfallen sind, daher die meisten mit fettig albuminSsen Detritus er- 
ffillt sind; nicht besonders erweitert, haben sic oft verdickte nnd mannigfach ge- 
faltete Wande. Sehr splirlich neben diesen Kantilen sieht man andere mit einer 
feinkSrnigen leicht schimmernden Masse, in der hie and da etwas gr6ssere eckige 
K6i'nehen liegen, erfiillt; reiehlieher und oft sehr sonderbar ausgedehnt untt ande- 
rerseits eingesehniirt lindet man dieselben in den andern Corticalistheiien im Binde- 
gewebe liegend. Noch andere Kaniile, die weniger gesehlangelt oder ausgebuchtet 
aiM, fiihren vide Rerne (resp. Zellen). Homogene Fiiilungsmassen der Kan/ile sind 
seltener, kommen besonders in der Nahe der atrnphischen Malpighischen K/irper 
vor. Letztere sind in reicMtem Maasse ver~indert; zahlreich erscheinen die eigent~ 
lich atrophischen Formen, liervol,tretend dutch die schimmernde Itiille; daneben 
sitht man kalkffihrende; entartete Matpighische K6rper, ferner andere aueh weiss 
aussehende, wo eine mehr weniger grosse Pattie des sehr deutlichen C.lomerulus 
mit FettkSrnchen dicllt besetzt ist. Die Fettmassen riihren meist yon einer Fa t -  
degeneration des Kapselepithels, das man zuweilen noch in situ derselben Degene- 
ration anlieg(~rtd findet, zum Theil liegen aucli in den Gef/isswandungen besonders u/a 
die Kerne FettkSrnchen. Noch andere Glomeruli fiihren zaiflreiche Iferne, so dass 
man vor K~rnen k~aum di~ Schlingen sieht, wieder andere freilich sp/irlicll vorkom- 
meade sind sehr blass, fast kernlos,.wie zerfallend. Endiich kommen auch solche 
vor, die normal scheinen. Das Bindegewebe in der Corticalis gerade nicbt fiber- 
mtissig, nut die grSsseren 6ef~isse scheinen yon dichten Lagen umgeben. An than- 
eliza Stl~llen treten naeh A reiehliche lierne hervor.. 

") "-/gt. R e i n h a r d t  S. 207. F r e r i c h s  S. ~2. J o h n s o n  besonders S. lfifisq. 
B o o g a a r d  in DisL de tenure in morbo Brlghtii structnra penitiork Roterd. 

5" 
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Die Pyramiden ebenfalls klein und derb, zeigen raassiges Stroma, so dass man 
mit Miihe deutliche Kantite sieht. Einige derselben verlaut'en ganz gesehl~ingelt und 
zwar mit kurzen sehr steilen Biegungen. - -  

Zwei Bestandtheile des Nierengewebes, die wit in unserer Be- 
traehtung bisher wenig bertieksiehtigten, erfordern nun noeh unsere 
Aufmerksamkeit, niimlieh die Malpighischen KiJrper und das binde- 
gewebige Stroma. Dass ieh besonders erstere bier gesondert ab- 
handle, mag seine Begriindung in der eigenthtimliehen AusrUstung 
dieser Apparate, ihrer hohen Bedeutung ftir die Niere wie aueh 
darin finden, dass sie vielleieht die beste Gelegenheit darbieten, 
Kenntnisse tiber Veriinderungen der Capillaren tiberhaupt zu ge- 
winnen. Leidev ergeben sieh aus der ungentlgenden Kenntniss des 
normalen Verhaltens der Malpighisehen Kiirper mannigfaehe Sehwie- 
rigkeiten ftir die Beurtheilung ihrer Verlinderuugen. Meine eigenen 
Bemtihungen sind yon keinem Erfolg gewesen. I)as Kapselepithel 
sah ieh mehreremal in normalen 51ieren aus zarten dureh ziemlieh 
dieke Ausl~iufer zusammenhiingenden, also sternf'6rmigen Zellen ge- 
bildet. Eine Bekleidung des Glomerulus habe ieh nieht beobaehtet, 
doeh deuten einige Befunde auf eine gewisse Abgrenzung desselben 
bin. Bei Kindern kamen mir einige Glomeruli vor, yon deren 
Oberflliehe kleine, zarte, sternfi~rmige Zellen sieh abhoben, doeh 
kann ieh leider nieht mehr dartiber angebeu. 

Bei den leiehteren entztindliehen Stiirungen des Nierenparen- 
chums, ebenso iu den Anfiingen der schwereren Formen bleiben 
die Malpighischen K6rper ganz unver~indert, nur zeigen sich ver- 
schiedene Anftlllungen der Kn~iuelgeF~isse. Wirkliche Erweiterungen 
tier Gef'dsse erwiihnt nur To~inbee ( F r e r i c h s  Fig. 5.). Bei den 
heftigen Hyperiimien ist bekanntlich Berstung eines Gei'~isses nicht 
selten, Blut ergiesst sich dann in die Harnkan~ile. Man findet oft 
die Spuren der Blutungen, indem die Kan~ile besonders in der 
N~the der Glomeruli ganz braungeff, irbt und mit derben, braunen, 
homogenen Schollen, wahrscheinlich den veranderten Zellen und 
Pigmentki3rnehen angefiiUt sind. Oer Glomerulus schien in mehreren 
Fallen, wo der abgehende Kanal pigmentirt war, ganz wohlerhalten. 
Erfolgt der Bluterguss innerhalb der Kapsel, so seheint es oft zu 
einem Untergang des Glomerulus zu kommen, es entstehen die 
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schwar~en Kiirperchen, die ich frtlher beschrieb (I. c. S. 227.), 
deren Abstammung yon Malpighischen Ki~rpern mir jetzt weniger 
zweifelhaft ist, se i t  ich i~|~er noch das Harnkan~ilchen davon ab- 

gehen sag 
Im weiteren Fortschritt des entztindlichen Prozesses, sowol in 

acuten wie chronischen Nillen, erscheinen die Malpighischen Klirper 
oI~ trilbe, die Kerne undeutlich. ~ hebt die Trtlbung leicht,  die 
Kerne treten wieder hervor, nicht selten, besonOers in chronischen 
FNlen, sieht man dann leichte Verdickung tier GeG'issh~iute und 
recht zahh'eiche Kerne (vgl. Vi rchow,  Gesam. Abhandl. S. 485. 
J o h n s o n  S.$2. IS5.). I / e i n h a r d t  beriehtet yon triiben Glome- 
rulis, deren Kerne gesehwunden waren, was ich nicht bet den 

gewiihnlichen Formen der Nephritis beobachten konnte. 
Fettige Degeneration der GlomerulusgeNsse erscheint besonders 

bet gleichzeitiger Entartung der Harnkanalepithelien, zuweilen in 
ausgesproehener Weise ( B o o g a a r d  S. 37.). Als Ausgang sollen 
die Malpighischen KSrper zu kleineren,, mit Fett geftillten KSrper- 
chen werden, in denen man wol noch den atrophischen Glomerulus 
sehe ( F r e r i c h s  S. 34. Vgl. anch Wedl ,  pathol. Histologie S. 306.). 
Leider war ich nicht in der Lage, gleiche Beobachtungen zu machen; 
ich kann nur sagen, dass diese Ver~inderung der Nalpighischen 
Ki~rper zu den seltensten gehiiren muss. - -  Exsudatablagerungen 
innerhalb der Kapsel, die yon vielen Forschern angegeben werden 
( R o k i t a n s k : / ,  F r e r i c h s ,  B o o g a a r d ,  S i m o n  u.A.) ,  w~ihrend 
R e i n h a r d t  ihrer nicht gedenkt und J o h n s o n  sic far sehr selten 
hiilt (S. 82. 186.), sah ich nicht bestimmt. Vielleicht hat man 
aber manches ftir Exsudat gehalten, was neben dem Glomerulus 
noch in  tier Kapsel sieh land, ohne die Genese genau zu kennen. 
So ist es mir nicht unwahrsclleinlich, dass man jene Formen, die 
ich friiher als weisse KSrperchen beschrieb (1.'c. S .  228.) hierher 
bezogen hat, Zumal wenn sie keincn Kalk fiihren. Diese Formen 
sind keineswegs selten und scheinen besonders in atrophisehen 
Stellen vorzukommen. Grosse Massen derselben sah ieh in der 
Umgebung ether grossen Cholesterincyste neben atrophirten Harn- 
kaniilen in der Niere eines alten Weibes, ebenso in einer sehr 
derben Partie der Oberfl~iche ether I'iiere, die neben diesen Kiir- 
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perchen zahlreiche C~'sten einschloss. In den atrophisehen Stellen 
der Niere eines Tuberku|iisen kamen sie gleichfalls oft vor, mit und 
ohne Kalk, ferner aber solche, in denen noch der Glomerulus zu- 
sammengedrtickt, abet sonst ganz erhalten gesehen wurde. 

Oer h~iufigste Zustand, in dem man abel" die Malpighischen 
K(irper iiberall da antrittL wo Atrophie des Nierenparenchyms ein- 

getreten ist, ist der bekannte, wo (lie Kiirper sicb als kleine sehim- 
mernde Kugeln darstelleu, oft noch yore Bindegewebe concentriscb 
um!agert. Wo (lie Veriinderung am weitesten gediehen, sieht man 
in der That nur eine solche Kugei, die etwa 4 - - 5 r e a l  kleiner ist 

als der normale Ki~rper; meistens abet' findet sicb im Centrum 
eine blasse, wenig gl~nzende Stelle, in der man sehr oft noeh die 
ganz zarten Ztige der Glomerulusschlingen erkennen kann. Endlich 

gibt es Formen, wo der Glomerulus aneh sehr blass und kernlos, 
abet doch durchaus deuttieh erscheint und nur an einer Seite wie 
Halbkugelscbalen die gllinzenden Lagen ibn umfassen und zwar 
vorwiegend an der Seite, wo die Gef'~isse zum (rod yore Glomerulus 

fiihren. In Uebereinstimmung mit diesem Befunde ist die That- 
sacbe, dass manche solcher atrophischen K(irpev, wenn sie auch 
ganz klein und homogen erscheinen, doch noch zum Theil injicirt 
werden kiinnen, wie Hr. Prof. V i r c h o w  tnir giitigst mittheilte und 

ich spiiter wiederholt beobachten konnte. Blutkiirperchen sah ich 
nie in ihnen, doch ist es wahrscheinlich, dass im Leben h~iufiger 
nocb Blut durchgeht~ - -  Gegen Reagentien sind diese KiJrper enorm 
resistent, in Kali erblassen sie und werden weicher, doch wird 
kaum etwas geli~st. Concentrirte Sfiuren leisten niehts. Organi- 

sation babe ich an den schimmernden Partien hie deutlieh wahr- 
genommen trod man kann sich auch durch Kali yon der vollkom- 
menen Gleichmiissigkeit derse|ben tiberzeugen. Ueber die Entste- 

hung vermag ich nichts Bestimmtes beizubringen, nut" m(iehte ich 
hervorheben, (lass wenigstens ein Tbeii der gl~inzenden Lagen auf 
die gefaltete, oft scbon vorher verdickte Kapsel des Glomeru]us zu 
beziehen ist, wie ich reich dnrch Beobachtung iiberzeugt zu haben 

glaube. Anf~inge zur Bildung sieht man in manchen Filllen, wo 
die Kapsel um den Glomerulus in steilen Wellen berumgelagert ist. 

Man iiberzeugt sich beim ersten Anblick einer atrophischen 
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NieFe, dass in derselben reichlieh Bindegewebe vorkommt; es ist 
auch bekannt, wie man daraus selbst das Wesen der Nephritis zu 
erkl~iren suchte (Henle,  Boogaa rd ,  Mau Bekannt ist aber 

aueh, dass jetzt die meisten Forscher kaum eine Vermehrung des 
Bindegewebes in der atrophischen Niere annehmen ( J o h n s o n ,  
Vi rchow,  F r e r i c h s ,  Simon u. A.) und dass eine Entschei- 
dung hieriiher iiusserst sch~er zu geben ist. R e i n h a r d t  konnte 
nie mit Bestimmtheit eine Neubildung yon Zellen oder fasrigen 
Elementen nachweisen, wenngleich el' wegen des Kernreichthums 
eine Neubildung nicht unwahrscheiulich finder. Was die Corticalis 

betrifft, so  wage ich nicht mehr zu sagen als der genaue Re in-  
h a r d t  und muss erst eine fortgesetzte Beobachtung einige That- 

sachen, die fiir die Vermehrung sprechen, hestiitigen. Dass in 
der Marksubstanz das Stroma nicht selten verdickt gefunden wird, 
habe ich bereits erwlihnt. 

Es ist vielleicht nicht uninteressant gerade in Beziehung auf 
die Frage you der Bindegewebsvermehrung an das Vorkommen 

kleiner Geschwtilste an der Nierenoberfl~iche zu erinnern, insofern 
dieselben unzweifelhaft einer Wucherung der normalen Stroma- 

zellen ihren Ursprung ~erdanken. Sie stellen kleine weisse, oft 
markig aussehende Hiickerchen an der Oberfl~iche der Niere vor 
und werden yon Hrn. Prof. Virchow als , , sa rkomat t i se  Ge- 
sehwil ls te"  bezeichnet. Ich babe sie in 3 Fiillen untersuchen 

klinnen, 2ma! kamen sie neben Grauularatrophie vor, 1real bet 
einer leichteren Nephritis. Diese Bildungen bestehen ganz aus 
kleinen ziemlich unregelmiissigen Zellchen, die im Centrum der 

Gesehwulst oft fettig degenerirt sind und zerfallen. Die Form der 
Zetlen ist zum Theil spindelfiirmig, meist aber eckig und zwar 

gehen yon den Ecken zarte Fortslitze aus, so dass manche an 
Kuochenktirper oder Ganglienzellen en miniature erinnern. Man 

findet mm auch, dass die Zellen durch die Fortslitze unter einander 
zusammenhiingen, so dass ein feines Zellennetz dargesteltt wird. 
Die Kerne sind deutlich und relativ gross. - -  Iu der Umgebung 

dieser kleinen Tumoren sieht man atrophirte Malpighiscbe Ktirper 

und Harnkan~tle in geringer Anzahl in einem sehr kernreichen 

Stroma und reeht gut verfolgt man die Zunahme der Kerue bis 
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an die Grenze der Geschwulst.. Ich unterlasse nieht, zu erwiihnen, 
dass in den Nieren von Leuk~imischen ~ihnliche Bildungen vor- 

kommen und erinnere an die Schliisse, die Prof. Virchow an 
diesen Befund, der sich in iihnlicher Weise auch in anderen Or- 
ganen wiederholt, knilpft (vgl. Virchow,  ges. Abhandl. S. 207. 
Wilrzb. Verhandl., Fall yon Leuk~tmie. VII.). 

Gewissermaassen den Zustand des Stromas der Marksubstanz 
charakterisirend, sind kleine f ibrt ise Geschwti ls te  in den Pyra- 

miden, die schon Ra~er als Corps cart!lagineux beschreibt und 
abbildet (Atlas Taf. XXXVI. I~ig. 5.) und als h~iufig in den Nieren 
yon Greisen schildert. Hier ~vurden sie mehr bei jtingeren Indi- 

viduen beobachtet. Im Centrum sind dieselben am dichtesten, 
zeigen deutliche Bindegewebsztige, in denen nach A ziemlich reich- 
liche Kerne erscheinen, v~iihrend die cingeschlossenen Harnkan~ile 

verengt, abgeschlossen, mit geringen kriimlichen Massen erf'dllt 
darin zu entdecken sind. Gegen die Peripherie zu gehen diese 

kleinen Fibroide unmerklich in die umgebende Marksubstanz iiber 
und nut, eine leichte Verdickung des Stromas um die offenen, nur 
hie und da etwas verschobenen Kan~le wird bemerklich. 

Jetzt am Schlusse der anatomischen Verh~iltnisse sei es ver- 
g iinnt, noch in Kiirze zweier Erscheinungen za gedenken, die man 
seit langer Zeit bei entziindhchen Nierenstiirungen gewtirdigt hat, 

ohne eine Einigung iiber die Entstehung derselben zu erreichen. 
Ich meine die Abscheidung yon Eiweiss mit dem Ham und das 
Auftreten tier bekannten cylindrischen Bildungen. 

Was zunlichst die Albuminurie betrilft, so sind, wie bekannt, 
dariiber die verschiedensten Ansichten mitgetheilt. Es wilrde viel 
zu weitl~iufig sein, dieselben hier vorzufiihren, daher verweise ich 
auf die historischen Abschnitte bei Rayer ,  Malmsten u.A. Was 

zunlichst hervorzuheben ist, ist das, dass man entsprechend den 

Anschauungen, die man sich yon der Thiitigkeit der Niere gebildet 
hatte, die Albuminurie als einr secretorische Leistung betrachtete, 
indem man das Eiweiss yon den Glomerulis zugleich mit dem 

Ham abgesondert werden liess. Man gab die Mbglicbkeit zu, dass 
Eiweiss unter den veriinderten Verhiiltnissen der Niere resp. der 

Gef'dssmembranen der Glomeruli dutch letztere hindurchtreten ki~nne, 
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was man natiirlieh filr die normale Membran lltugnen musste*). 
Es fragt s ich,  ob diese Ansehauung berechtigt ist. Es ist nattir- 

lieh sehwer, hier ganz bestimmte Beweise zu  liefern, doeh glaube 
ich, dass solche Fiille, wo man den arteriellen Blutdruck bedeu- 
tend gesteigert finder, bis auf Weiteres for die Entseheidung die 
einfaehsten und besten Htflfsmittel lieferten. Wenn (lurch Unter- 

bindung der Aorta Unterhalb des Abgangs der Nierenarterien ktinst- 
lich eine Steigerung des Drucks gesetzt wurde, beobachtete weder 
F r e r i c h s  (S. 27S. 1. c.) noch R o b i n s o n  Uebergang yon bemer- 
kenswerthen Mengen Eiweisses in den Ham, ebenso wenig be- 

richtet Goll  bei seinen hhnlichen Experimenten yon Albuminurie. 
Exstirpation einer Niere soil naeh F r e r i c h s  ebenfalls kein Eiweiss 
in den Itarn ftihren, sondern erst die Unterbindung der Aorta und 

Exstirpation eider Niere. N a c h  H. M e y e r (Archly f. physiol. Heil- 

kunde tS~4.) soil allerdings die Aortenunterbindung Albuminurie 
hervorrufen, doch wird dieser Erihhrung yon F r e r i c h s  entschieden 

widersprochen. Wenn nun auch eine Wiederholung der Experi- 
mente sehr wiinschenswerth erseheint, so glaube ich doch anneh- 
men zu dtirfen, dass l)ruckvermehrungen, wie sie innerhalb des 

Organismus in der  arteriellen Blutbahn vorkommen, nieht zu einer 
Eiweissabseheidung aus den Glomerulis ftihren. Aueh spricht das 

Verhalten der Membranen tier Glomerulusge~qsse bei ehronisch ent- 
ziindliehen Zustiinden, wlihrend welcher dutch lange Zeiten Eiweiss 

abgesondert wird, nicht ftir die Annahme, dass das Eiweiss dutch 
sie abgeschieden werde, denn sie sind oft genug verdiekt und 
kernre)ch. 

Hemmt man die Bewegung des Blutes in der Nierenvene selbst 
nut in geringem Grade, so tritt nach dez~ iibereinstimmenden An- 
gaben der Forscher reichlich und constant Eiweiss im }tame auf. 

Unterbindungen der Cava infer, bei Fr~isehen dieht am Herzen 
gaben mir dasselbe Resultat. E s  ist nun klar, dass die Stauung 

*) Die Ansicht yon Kfiss, die J. Pieard in seiner Th~se de la pr4senee de 
l'urde dans le sang etc., Strassbourg 1856 mittheilt, nach tier yon den Glo- 
merulis unter normalen Verhiiltnissen Serum abgesondert werden soil nnd den 
Epithelien die Aufgabe zukommt, das Eiweiss aus dem Secernirten zu ent- 
fernen, diirfte kaum auf Anerkennung Anspruch machen kilnnen. 
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l,~ren treffen wi~d undes wird somit wahrs~einlich, dass die letz- 

torch es sind, die das Eiweiss unter diesen Umst[inden austreten 
lassen. Man wird nicht zu viel thun, wenn man hiernach schliesst, 
d~s diese Capil!aren dasselbe aucb unter andern Verh~Itnissen leisten. 

Welcbe Bedeutung haben abet diese intertubulitren Gef~isse in 
der NJere? Bekaantlich gibt es in der Lunge und Leber geson- 
derte Gef~ssbahnen, in welchen das Blut fflr die Function einer- 
.,~its, ftir die Ern~thrung andererseits geftihrt wird, ein deutlicher 
Nachweis yon tier Besonderung dieser beiden Vorgiinge. Trotzdem 
war es eest V i rchow,  der auf die Bedeutung dieses Verhliltnisses 
bestimmter auflnerksam machte (Spee. Pathologic u .  Therapie I. 
S. i7S. 272.) und die genauesten Untersuchungen dariiber an den 
Lungen anstellte (vgl. die classische Abhandlung tiber die Ver- 
stopfung der Lungenarterie, ges. Abhandl. S. 295 f.). Diesen That- 
sachen naehdenkend, ist es mir immer wahrseheinlicher geworden, 
dass eine Rh~iehe Anordnung, wie in den genannten Ortisen, aueh 
in der Niere existire, dass abel', da das Secret aus dem arteriellen 
Blur gebildet wird, keine Sonderung der  Geftissbahnen stattfinde, 
sondern die funetionelle und nutritive Zufuhr, wean ich so sagen 
darl; nur gesonderten Abschnitten derselben Geflissbahn anvertraut 
sei. Ieh glaube demnach die Glomeruli als die functionellen, da- 
gegen die intertubuliiren Capiilaren vorzugsweise ais die nutritiven 
Abschnitte der Nierengef'~sse ansehea zu dtirfen. Da nun, wie wir 
bereits dargelegt, das Albumin wahrscheinlich yon den intertubu- 
liiren Gef~issen abgegeben wird und zwar unter krankhaften Ver- 
h~iltnissen in den Harn tibergeht, so scheint das Auftreten yon 
Albumin i m  Ham als ein Zeichen nutritiver StSrung des 1Nieren- 
gewebes angesehen werden zu dtirlbn." Es ist sofort klar, dass 
vor Allem die Zellen und zwar l~ings des ganzen Verlaufs der 
tiarnkan~ile bier in Betracht kommen, insofern sic einen sehr 
eiweissrciehen Inhalt haben, den sie aus dem voriiberstr~menden 
Blute b~ziehen, insofern ibre Ver~inderungen zun~chst die Ursache 
der Eiweissabscheidung in die Kan~tle sein werden. Somit wird 
es leicht verst~indlich, dass nicht allein in der Rinde, sondern aueh 
in der Marksttbstanz Eiweiss in den tiarn iibergeht, wie es z. B. 
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in den F~llen enormer lseh~mie der Rinde mi t  eoUateraler Hyp~r- 
~/mie der Marksubstanz mebr  als wahrscheinlieh ist (vgi. V i r c h o ~ ,  
Archly IV. S. 316. Spee. Pathol. S. J98. C. E, L. Mayer ,  Archiv 
V. S. 199.). - -  Es erk!~irt sich ferner auch die lnconstanz des 
Verh~iltnisses zwischen der Eiweissmenge und der Menge der l~s- 
lichen Harnbestandtheile, Auch scheint mir yon  diesem Gesiehts- 
punkte aus das Experiment L i ibe l l s ,  der, wenn er dutch die 
Niere eines eben get~idteten Thieres das entfaserstoffte Blut des- 
selben Thieres trieb, aus derseiben eine blutserum~ihnliche Flfissig- 
keit austreten sah (Ludwig ,  Physiol. ll. S. 275.) erkl~irbar. Uebri- 
gens brauche ich wol kaum z~ erw~ihnen, dass ich, so lange nicht 
genauere Erfahrungen gesammelt sind, keineswegs den Gedanken 
einer Secrethereitung resp. Aenderung innerhalb der Kan~ite aus- 
schliesse, um so weniger als Proi: Br i icke neuerdings yon Lud-  
w ! g ' s  gliinzender Hypothese auch auf die Albuminurie in der an- 
ziehendsten Weise Anwendung gemacht hat (vgl. Zeitschr. d. Wiener 
Aerzte XI. 1855. S. 22.). 

Mieh einstweiien auf diese Eriirterungen beschr~inkend, gehe 
ich zu der Frage nach der Natur und Entstehungsweise der soge- 
nannten Cylinder fiber, die man bekanntlich aus Fibrin bestehen 
liess. Es ist indess die fibriniise Natur neuerdings stark ange- 
zweifelt und gewiss mit Recht, denn bei der bekannten Unsicher- 
heir der chemischen Charaktere des Faserstoffs bleibt die Gerin, 
nungsform desselben das einzige Erkennungsmittel (V ir ch o w, ges, 
AbhandL S. 59.) und diese fehlt den Cylindern allerdings. Leider 
ist man tiber die Negation der Fibrinnatur nicht viel hinwegge- 
kommen und muss sich einst~eilen begnfigen, die C~linder unter 
die r~ithselhaften Gallertsubstanzen *) zu stellen, womit man nicht 
viei anders behauptet, als dass sic eiweissartiger ~atur sind. Rob in  
(1. c.) findet soga r die Hypothese yon der  eiweissartigen Natur 
nicht fester begrfindet als die yon der fibrini~sen und meint, dia 
Substanz sei eine jener amorphen, die man in einer grossen Zahl 
yon Secretionsproducten finde, deren Natur abet in keinem Organ 
genauer bekannt sei; zugleich h~ilt er die Cylinder naeh seinen 

*) H. Meckel, Ch~rit~-hnnalen Iu 1853. S. 2951 Rqkitansky, Patholo~i~chr 
Anatomic. 3. huff, !. S. 3~8. 
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Beobaehtungen fiir selbst unter normalen Verhilltnissen vorkom- 
mende, im Ganzen bedeumngslose Bildungen. 

Ist es nun aucb ffir die meisten Formen der Cylinder nicht 

zu bezweifeln, dass sie nicht aus Fibrin bestehen, so scheinea 
doch unter Umst,'inden, wean auch wol sehr Selten, Bildungen vor- 
zukommen, die dem Fibrin sehr ~brilich sehen. H r .  Prof. V i r c h o w  

theflte mi r  frenndliehst mit, class er aus Nieren eines an Cholera 
Gestorbenen Cylinder gesehen babe, die deutlich fibrill~ir wie Fibrin 

erschienen und an einem Ende in den homogenen Zustand tiber- 
gingen. Aus der sehr an~imisehen Niere eines 29j~ihrigen Mannes, 

der einen teleangiectatischen Krebs des Magens und der GekriJs- 
drlisen trug, sah ieh einen Cylinder mit deutlieh fibrill~irer Zeich- 

nuilg; leider konnte ich iiber seine friihere Lage nichts ermitteln. 

Fiir die weitere Betrachtung der gew~hnlicheren Cylinderformen 
glaube ich, indem ieh nur die in den Nieren gesehenen Formen 
beriieksichtige*), ganz im Allgemeinen 2 Arten unterscheiden zu 

k~nnen, n~imlich sehr blasse zarte und derbere, gl~inzende, durch- 

sichtige blasse oder mehr weniger gelbliche Cylinder. 
Die blassen, zarten Formen habe ic|i besonders in der Rinde 

gesehen, weniger h~iufig in den Pyramiden. Fast alle tier yon 

verschiedenen Forsehern **) aus dem IIarn besehriebenen Bildungen 
sind mir nach und nach zu Gesieht gekommen, indess habe ich 

sie fast immer in tier Niere sparsam angetroffen, was abet seinen 

Grund in der Schwierigkeit hat, dieselben iiberhaupt nur zu seben, 
geschweige denn im Nierenparenchym aufzufinden. Auch die For- 

men mit regelm~issigen Windungen, die Maye r  nieht in der l~iere 
finden konnte, sah ich ~fter aus den Corticalkan~ilen. Die meisten 

der Cylinder tratcn durch A sch~rfer hervor, wurden erst bei l~in- 
gerer Einwirkung derselben etwas blasser, l~sten sieh aber nicht. 

Bemerkenswerth sind noch die Aufiagerungen, die viele der Cylinder 
fiihren. Bei manchen sind es nur kleine zarte Ringe wie ganz 

*) Bekanntlich kommen im ttarn neben den Nierencyllndern noeh andere cylin. 
derisehe Bildungen vor~ deren Ursprung noeh nicht genau genug erforseht ist. 
Vgl. Mayer I. e. 

**)'Vogel in der Harnanalyse yon ihm und Neubauer ~85fi (Lehmann, 
Funke); Johnson 1. c. unfl vor Allen C. IL L. Mayer 1. c. 
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erb!asste Blutklirperehen, dann kommen Pigmentklirnchen, ferner 
griJssere, ziemlich homogene, rundliche Bildungen vor, die an 
Kerne erinnern, cndlich deutlicher zellige Formen wie ver~inderte 
Epithelien (Epithelialcylinder der Autoren, die iibrigens immer zum 
gr(issten Theile aus homogener Masse bestehen; vgl. J o h n s o n  
S. 72. Fig. S.). Endlich sieht man Cylinder, die kleine rundliche 
Zellen, die Eiterkiirperchen resp. farblosen Blutkiirpern nicht uniihn- 
lich sind, tragen. - -  Ueber die Entstehung tier erwiihnten Formen 
wage ich keine Aeusserung, tiber ihre Natura ls  Exsudate li~sst 
sich streiten. Ich mSchte nur erw~ihnen, dass Manches anf Bei- 
mengungen yore Blut ber delriet und nnterlasse ich nicht, in dieser 
Beziehung an das Vorkommeu yon PigmentkSrnchen in Cylindern 
bei Melanlimie, wo in den Glomerulusgefiissen Anhliufungen yon 
Pigment erfolgen, zu erinnern, wie F r e r i c h s  erz~ihlt (vgl. Abar -  
b a n e l l ,  Deutsche Klinik 1856. S. t65.). Endlich bemerke ich, 
dass such diese ganz blassen Formen eine ganz merkwiirdige Re- 
sistenz gegen F~iulniss zeigen. Ich habe sie in dem Harne eines 
Mannes, in dem sit h~iufig vorkamen, noch nach 5 - - 6  Wochen 
gesehen, trotzdem der Harn fanl genug war und den Boden l'iir 
lebhafte Pilzwucherungen bildete. 

Die andere Art der Cylinder bilden nun jene Massen, die ich 
schon oben (S. 59.) aus der Marksuhstanz geschildert babe. lrre 
ich nicbt, so sind dieselben die wlichsernen (waxy) Cylinder yon 
J o h n s o n ,  yon denen er schmale und  breite unterscheidet. Im 
Ham sind diese Formen nicht so hiiufig, als man nach der Unter- 
suchung tier Pyramiden glauben miichte, weshalb sit auch yon 
einigen Forschern gar nicht aus de m Harn erwithnt werden. Sie 
scheinen ziemlich fest in den Kan~ilen zu stecken, denn selbst bei 
starkem Druck auf die Pyramiden gegen dig Papille zu, wobei 
meistens Massen yon Epithelien sich entleeren, bringt man kaum 
ein Paar Cylinderchen zu Tage, wenn auch die Kan~ile roll davon 
sind. Sie scheinen pficht selten l~ingere Zeit liegen zu bleiben und 
dann immer derber und dunkler zu werden; oft abet werden sie 
auch zerfallen, freilich kaum durch Fettdegeneration, wie man wol 
angefilhrt hat, als vielmehr durch eine Art Erweichung. Die Triim- 
mer erscheinen dann in Form feiner oder grSberer dunklerl(Srner. 



Ob eine UmWahdlung in Bindegewebe vorkomme, kann ieh nt/:ht 
sagen, da ieh nichts derart be~)baehtete; auch ist e s wol nieht sehr 
wahrscheinlich. Das Aussehen ltisst fth. diese Formen eine Aehn- 
liehkeit mit manchen sogenanntea Colloidsubstanzen vermuthen und 
sie sind es wol besonders, die zu der huffassung yon S c h r a n t ,  
Yleckel, R o k i t a n s k y  u.A. geftihrt haben. Dieselben aus Zellen- 
umwandlung abzuleiten, ist einstweilen kaum gestattet; in vielen 
Kanlilen, wo diese Massen liegen, ist die seh~nste Zenenbekleidung 
zu finden, ja einmal sah ich alas Wandepithei exquisit fettig dege- 
nerirt, w,'thrend im Lumen ei~ sch~ner Cylinder lag. - -  I-It. Prof. 
V i r e h o w  bezweifelt bekanntlich aueh die Fibrinnatur dieser hb- 
lagerungen; er hat aber zugleich gewisse Anhaltspunkte unserer 
huffassung gegeben, indem er die Entstehung der Massen an eine 
eroupSse Nephritis gekntlpft hat. In Betreff dieser verweise ieh 
auf die Bemerkungen, die V i r chow (Ges. Abhandl. S. t34.)  tiber 
die fihriniisen Exsudate im Allgemeinen gegeben und erlaube mir 
nur anf die Aehnlichkeit tier besprochenen Bildungen in den Nie, 
ten mit den sogenannten fibriu(isen Ablagerungen auf Pleura, Peri- 
cardium u. s. w., seriisen Hituten, in den Alveolen derLungen au f  
merksam zu maehen (vgl. auctl L e u h u s e h e r ,  Deutsche KIinik 
No. 47. t855). Ferner ~st es interessant zu hemerken, dass tiber- 
all, wo die Bildungen in den Nieren vorkommen, auch das binde- 
gewebige Stroma verdiehtet und gewuehevt erseheint. 

(Schlu~s folgt.) 


