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als die S~iure durch Wasserentzug in Folge der stiirkereu Diurese, 
was man doch aueh nicht will. Wlihrend dort l Drachme S~iure 
mehrere Tage lang ausser einer geringen Eingenommenheit des 
Kopfes und Bet~iubung, der Affection der Retina nicht weiter Hirn- 
erseheinungen veranlasst, his sie allmiilig mit dent Stuhl und ver- 
iindert mit dem Harn ausgeschieden wird, fiihrt hier 1 Draehme 
(die nieht ganz ~ Santonsiiure enthiilt)schon starke Kr~impfe der 
vom Him mit Nerven versehenen Theile, 2 Draehmen ( =  l~-Dr. 
Siiure) schon unter allgemeinen Kr~mpfen den Tod herbei, w~ih- 
rend erst noch griJssere (3 Dr.) Spuren ~rtlicher Einwirkung hin- 
terlassen. 

Je weniger wegen zu schneller Resorption es sich ftir die An- 
wendung eignet, desto mehr empfiehlt es sieh umgekehrt zur wei- 
teren Untersuchung des Gelbsehens, welches es wohl aueh mit tier 
reinen Santonslfure theilt. 

Xu 

Beitriige zur normalen und patlnoiogiseben Anatomie der 
Plexus ehoroides, 

Von Dr. E r n s t  Haeeke i .  

(Hierzu Tar. VIII.) 

A n  den Adergeflechten in den GehirnhiJhlen des Mensehen 
findet man sehr hliufig einzelne oder traubenfdrmig zusammenge- 
setzte kleine Blasen, welehe als Cysten oder Hydatiden bekannt 
sind. Doch lauten die Angaben der Beobaehter tiber den Bau der- 
selben so widerspreehend, das ses  erwtlnscht schien, diesen einer 
genaueren Untersuehung zu tmterwerfen, lm Verlaufe derselben 
ergaben sieh nieht nut manehe neue Einzelnheiten in Betreff der 
pathologisehen Zustiinde der Plexus ehoroides, sondern aueh hin- 
siehtlieh der normalen feineren Structur einige noeh unbekannte 
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Thatsachen, wodurch zuletzt die Aufgabe sich dahin erweiterte, 
eine Uebersieht aller feineren Verh~iltnisse der Adergeflechte, im 
gesunden und kranken Zustande, zu gebcn. Die Mitngel dieser 
im Folgenden versuehtcn Darstellung miige die nicht geringe Schwie- 
rigkeit der Untersuchung entsehuldigen. Zuvor ftihle ich mich 
jedoeh verpflichtet, meinem hochvcrehrten Lehrer, Herrn Professor 
V i r chow,  welcher mir nicht nur die erste Anregung zu dieser 
Arbeit gab und lange Zeit hindureh das Material dazu lieferte, son- 
dern auch mit seinem Rathe reich freundlichst untersttitzte, meinen 

besten Dank zu sagen. 

1. Ueber den Bau der normalen Adergeflec!tte. 

Die Adergefiechte geh~ren zu denjenigen Gebilden des mensch- 
lichen Kiirpers, welche am friihesten und allgemeinsten gewisse 
Veriinderungen erleidcn, die man, cben dieser allgemeincn Verbrei- 
tung wegen, hiiufig ftir normal gehalten hat. Um daher ein klares 
Bild yon der wirklichen Normalstruetur derselben zu erhalten, darf 
man sich nicht an die Leichen Erwachsener halten, wie die bishe- 
rigen Beobachter fast ausschliesslich thaten, sondern muss auf 
Kinder aus den erstcn Lebensjahren und auf Embryonen zurUek- 
gehen. Auch erlauben cs nur die Plexus ganz junger Individuen, 
sowohl wcgen ihres geringen Umfanges, als ihrcr Durchsichtigkeit, 
alle ihre Theile einer genauen mikroskopisehen Musterung zu unter- 
werfen, und sich zu tiberzeugen, dass ihr Gewebe nut aus 3 ver- 
sehiedenen Bestandtheilcn zusammengesetzt ist, niimlich aus dem 
vieliistigen C, ef'~ssbaum, welcher dureh seine eigenthtimliehe, ver- 
vielf~iltigte Schlingenbildung den feinzertheilten Adergeflechtzotten 
ihre charakteristische Form verleiht, aus der Bindesubstanz, die 
alle Zwischenrltume des Gefiissnetzes erfiillt und seine Aussenseite 
einhiillt, und aus dem Epithel, welches die ffeie Oberfl~iche des 
Bindegewebes iiberzieht. Betrachten wir zunltchst das Verhiiltniss 
dieser 3 Gewebsformen beim Neugebornen (Fig. 1). 

A. Das Ep i the l .  
Die Adergefiechte des N e u g e b o r n e n  sind von einer ein- 

fachen Lage *) rundlichcr Zellen tiberzogen, welche fast in jeder 

*) L usc, hka, Die hdergeflechte des menschlichen Gehii'ns. Eine Monographie. 
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Richtung den gleichen Durchmcsser, yon 0 ,015--0 ,020 Mm., be- 
sitzen, und dutch enge Aneinanderlagerung und gegenseitigen Druek 
sehr regelm~ssig polygonal abgeplattet sind (Fig. ! a.). ~ ~mmerung 
konnte ich daran beim Menschen, auch bcim 7monatlichen Embryo, 
nicht erkennen; vermuthlich waren die zarten Cilien rasch naeh 
dem Tode abgefallen. Bei eben getSdteten Embryonen yon S~iuge- 
thieren (Hund, Maus) ist dagegen die Flimmerbewegung leieht zu 
erblicken. Etwa den dritten Theil des Zelleninhaltes nimmt der 
kugelrunde, zartcontourirte Kern ein (Fig. 1 b.), der einen Dutch, 
messer yon 0;007~0,009 Mm. hat. Er enthiilt meist einige feine 
K~rnehen, unter denen sich keines als Nueleolus besonders aus- 
zeiehnet. Auch tier ~ibrige Zelleninhalt ist an ganz frischen, in 
Serum untersuchten Zotten wasserklar und nur wie mit sehr feinen 
K~irnchen sp}irlich bestreut. Aber scbon Wasserzusatz bewirkt darin 
eine k~irnige Triibung. Der kreisrunde Kerncontour tritt nach Essig- 
s~iurezusatz sehr scharf hervor. Kali 15st die Zellen und Kerne 
zuletzt auf. Die Epithelien des E r w a c h s e n e n  weichen yon dieser 
Norm mehrfach ab. Zun~chst besitzen sie nicht mehr die gieich- 
m~lssig polygonal rundliche Form, sondern sind verschiedenartig 
nach einzelnen Richtungen ausgezogen, namentlich mehr abgeplattet. 
Dann bemerkt man daran h~iufig die yon I lenle  entdeckten zarten, 
wasserhellen, stachelartigen Forts~itze*), welche in kleine Zwischen- 
rliume und Vertiefungen benachbarter Zellen keilartig eingeschoben 
sind uad so ein innigeres Zusammenhalten derselben bewirken. 
Ihr Inhalt ist k(irniger und ihr Umfang durchschnittlich etwas ge- 
ringer, als beim Neugebbrnen. Auch hat der Kern seine regul~ire 
Kugelgestatt in eine l~inglich elliptische ver~indert, ist trilber und 
relativ kleiner. Besonders f~llt aber ein dunkel br~iunliches gl~in- 
zendes KSrperchen auf, welches sich fas t  constant in einer jeden 
Zelle findet und yon L u s c h k a  in seinen verschiedenen Formen 
beschrieben und abgebildet ist**). Gewiihnlich ist es nur eia 
einzelnes, rundliches Korn yon kaum 0,002 Mm.; anderemal ein 

Berlin 1855; giebt S. | 2 2  als ,,unzweifelha~t stellenweise 2 ~ 3  Schiehten 
iiber einander" an. ]eh sah (iberal[ nut eine einfache Lage. 

*) L u s e h k a ,  I. e. Tab. It. Fig. 7. 
**) I h i d .  p. 123, i27;-:Tab. !I. Fi~. -~a, 6, 8. 
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Aggregat yon 2 - -5  derselben; oder es findet sich statt dessert eta 

griisseres Kiirperchen, das mehrere kleine umschliesst, oder ein 
an einer Stelle zu einem KnStchen angeschwollener Ring, oder ein 

gerades oder gebogenes, spindelfih, mig zugespitztes, in der Mitte 
durch ein oder eta Paar KSrner aufgetriebenes Stiibchen. In che- 

mischer Beziehung ist es dadurch ausgezeichnet, dass es durch die 
gewiihnlichen LSsungsmittel, durch Minerals~iuren und Alkalien, 

Aether und Alkohol, nicht angegriffen wird. L u s c h k a  vermuthet, 
, ,dasses das ver~inderte prim~re Kernki~rperchen set, das dutch 
Schmelzung des ursprtinglichen Nucleolus fret geworden, sich nun 

neben dem sp~iter neu entstandenen Kerne innerhalb der Zelle 

wetter entwickle und nach Zerfall derselben fi'ei werde." Die Ring- 
und Spindelform sollen dLwch Auswachsen der Rinde des Ktlrn- 

cherts entstehen. Auch sollen dieselben sp~iter fettig degeneriren 
kitnnen. Diese Vermuthungen sind a priori nicht sehr wahrschein- 
lich und es dUrften sich schwer stichhaltige Griinde dafiir finden 

lassen. Was die fettige Umwandlung betrifft, die sich darauf griin- 
den soil, dass an Stelle der braunen Kiirperchen, und selbst in 

ihnen, zuweilen Fettkiirnchen gefunden werden, so ist diese wohl 

eher umsekehrt, als eta Uebergang yon Fett in Pigment, zu deuten, 

eine Umwandlung, die in neuester ZeSt bet gewissen anderen Pig- 
mentkiirnern nachgewiesen ist .  Ueberhaupt scheint es am nattir- 

lichsten, diese Kiirperchen, so lange Nichts yon ei~tmr besonderen 
Bedeutung derselben erwiesen ist, einfach fiir Pigmentkiirner und 
Aggregate von solchen zu halten, wie schon ihr erster Entdecker, 

Valent in  that, und womit auch ihr physikalisches und chemisches 
Verhalten keineswegs in Widerspruch steht. Uebrigens sind diese 

PigmentkSrperchen keineswegs constant; ich vermisste sie in sel- 

tenen Fiillen auf einzelnen Strecken der Plexus eines Erwachsenen, 
die sie an anderen Stellen besassen. Bet jugendlichen Individuen 

fehlen sie stets. Bet erwachsenen S~ugethieren fand ich als inter- 
essantes Analogon derselben h~ufig je einen grossen, runden Fett- 
tropfen in jeder Zelle. der oft die grSssere It~tlfte derselben er- 

fiillte. Auch dieser fehlte stets jungen Individuen derselben Art 

(Hund, Ratte, Kaninchen)*). 

*) Luschka schildert in seiner Monogral,hie S. i25 die Entwicklung der Plextls- 
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B. Die B l u t g e f t i s s e .  

Das Gef~issnetz der Adergeflechte ist fur uns hier von ganz 

untergeordnetem Interesse, d a e s  weder in seiner normalen Structur 

viel EigenthUmliches bietet, noch zur Erzeugung der pathologischen 

Produkte unmittelbar viel beitr[igt. In ersterer Beziehung ist hitch- 

stens daran zu erinnern, dass die Anordnung und Verbindung der 

Gehsszweige,  in Form vielfach wiederholter Schlingen, die ganze 

~iussere Gestaltung der Plexus choroides, als eines Aggregates vieler 

kleiner verzweigter Zotten bestimmt. Die kleinsten Gel~issschlingen, 

deren je eine in jedem Ziittchen feinster Art hufeisenf'6rmig ver- 

l~iuft und durch eine Bindegewebsschicht yon der einfachen oder 

doppelten Dieke des Epithelialilberzugs von diesem getrennt ist, 

sind insofern bemerkenswertb, als sie den durcbsehnittlichen Durch- 

messer anderer Capillaren (yon 0 , 0 0 5 - - 0 , 0 1 0  Mm.) meist bedeu- 

tend tibertreffen, indem derselbe im Mittel 0 , 0 0 8 - - 0 , 0 1 2  Mm., 

h~iufig aber auch 0 , 0 4 - - 0 , 0 5  Mm. betr~igt (Fig. 1 f.). Auch die 

st~irksten dieser Capillarschlingen behalten die einfache, structur- 

lose, meist doppelt contourirte Wand,  mit den Ringlich-spindelfllr- 

migen Kernen (Fig. 1 g.). 

Epithelien als eine freie  Zel lb i ldung,  indem aus einer sehr fein moleeu- 
laren Blastemmasse erst Kerne hervorgehen sollen, urn die sich eine feinkSr- 
nige Masse niederschlage, die dann zule{zt yon einer structurlosen Membran 
umschlossen werde. Da die Praparate, durch welche Luschka ,,die befrie- 
digendsten Aufschlfisse fiber diese Entstehung und Veriinderung jener Zellen 
gewann, indem sie die versehiedenen Entwicklungsphasen derselben neben eiu- 
ander entbielten," Iediglieh durch Abstreifen tier Epithelialgebilde erhal|en 
wurden, so bedarf diese Theorie der freien Zellbildung wohl keiner besonderen 
Widerlegung, Schon die Zartheit und ZerstSrbarkeit dieser Zellen .beweisl, 
dass diese verschiedenen Entwicklungsphasen nichts weiter, als versehiedene, 
durch die gewaltsame, mechanische Pr/iparation nothwendig bedingte gerstS- 
rungsstadien derselben sind. - -  Aueh van der daselbst beschriebenen Zellen- 
metamorphose konnte ich reich nicht fiberzeugen, und hare die wasserhellen, 
dureh Salpeters/iure coagulirenden Tropfen, welche man an der Oberfl/iehe 
ganz frischer Plexus oft in grosser Menge trifft, und die ,,aus einer Homoge- 
nisirung des Zelleninhalts und Kerns hervorgehen sullen" (S. 1~6, Tab. II. 
Fig. 4), fiir uichts Anderes, als die eiweissartigen Tropfen, die man so h/iufig 
an der Oberflltehe friseher Epithelfiberzfige auslreten sieht. 

Archly f. pathol. Anat. fld. XVl. lilt. 3 u. 4. 17 
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C. Das B i n d e g e w e b s .  

Das Stroma von Bindesubstanz, in welches die Geffisse ein- 
gebettst sind, bietet in den Plexus erwachsener Individuen tier 
niiheren Untersuchung bedeutends Schwierigkeiten und Hindernisse, 
w~ihrsnd es im Neugeborenen, w o e s  bisher noeh keine Beeiick- 
sichtigung fand, einen liberraschend klaren Einblick in seine ein- 
fache Structur erlaubt. Mustert man einen frei ausgebreiteten, 
frisehen Zottencomplex yore N e u g e b o r e n s n oder Embryo mittelst 
subtiler Einstellung des Focus auf seine versshiedenen Dicken- 
schichten, yon der oberen bis zur unteren Epithelialdecke, sorg- 
fiiltig durch, so erbliekt man, ausser dem zierlichsn Geffissnetz, 
zwischen bsiden weiter 51ichts, als eine vollkommen Mare, structur- 
lose, homogene 6allertmasse, welche yon grossen, dunkeln rund- 
lichen Zellen in regelm~issigen Intervallen durchsetzt wird. Die 
Grlisse dieser Zsllen gleicht im Durchschnitt dsnjenigen der Epi- 
thelzellen, variirt ~edoch in etwas weiteren Grenzen, yon 0 ,010--  
0,025 Mm. (im Mittel 0,014--0,022) *). Die Form der Zeilen ist 
ganz unbestimmt, resist unregelmlissig l~inglichrund, mit sehr zar- 
tem, meist wellig ausgebuchtetem Contour (Fig. 1 d., Fig. 2). Ihr 
Kern ist eine elliptische Scheibe yon circa 0,007 Mm. Breite, 
0,014 MB. L~inge, zart contourirt und wie der Zelleninhalt fein 
granulirt (Fig. 1 e.). Um den Kern liegt abet racist sin ttaufsn 
yon 1 0 - - 5 0  scharf contourirten, dunkeln, kleinen Fettktirnchen, 
und diese sind es, welche helm Anblisk des Gewsbes zuerst in 
die Augen springen und auf die Zellen selbst erst aufmerksam 
machen, deren zarte helle Umgrenzung man ohne sie nut  sehwer 
entdesken wtirde. Bei schwacher Vergrtisserung (50) geben die 
stark lichtbrechenden Ktirnchenzellen dem ganzsn Plexus ein zier- 
liches Aussehsn, indem sie als regelmiissig geordnete, dunkle 
Punkte in der glashellen Gallerts zerstreut erscheinen, in der man 
ausserdem nur die zierlichen Gefassbogen srblickt. Bei niiherer 
Betrachtung gleiehen die Zellen ganz jenen merkwtlrdigen Zellen- 

*) Die Zellen waren bei einem siebenmonatlicben Embryo durchschniulich kleiner, 
als die Epithelzelten, wfihrend sie beim Neugeborenen meist etwas griisser 
sind. 
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formen (Zellon des gallertigen Bindegewebes von Tunicat~ ~It/d 
Medusen *), Blutzellen vieler Wirbellosen, auch manche Pigmen~o 
zellen yon Amphibien etc.), an denen in neuerer Zeit amoebe~- 
artige Bewegungserseheinungen beobachtet worden sind, und ob- 
wohl ich diese bei unseren Zellen nicht direct wahrgenommen babe 
(d~ ieh leider bei ganz frischen Objecten darauf zu achten Ver- 
s~tumte), so m6ehte ich doch vermuthen, dass sic auch bier v ~ -  
kommen, besonders in Rtleksicht auf ihre ganz unbestimmte u~d 
variable Form, und auf den Wasserreiehthum der sehr beweglichen 
gallertigen Intercellularsubstanz, von welcher bei Einwirkung ge- 
wisser endosmotischer Flitssigkei{en (dUnnes Zuckerwasser und 
K0ehsalzlt~sung) ein Theil mit Zurilcklassung der Zellen aus dem 
GefiissgerUst austritt und die Epitheldecke im Zusammenhange ab- 
hebt. Anastomosirende Ausl~iufer habe ich bei dieSen Zellen hie 
mit Sicherheit sehen k6nnen, obwohl die Membran hie und da sehr 
fein stern- oder spindelf'6rmig ausgezogen war. Doch machen es 
mehrere GrUnde wahrscheinlich, dass sie sp~iterhin solche Ausl~ufer 
treiben, durch diesc sich unter einander verbinden und so ein 
eommunicirendes R6hrensystem herstellen. Die Fettk~rnehen, Welehe 
meist 0,00l Mtn. und darunter messen, finden sich bei Embvyonen 
und Neugeborenen sowohl vom Menschen, als yon S~lugethieren; 
in diesen Zellen fast tlberall, doch in weehselnder Menge. Sie 
fehlen nur in den Zellen an dem, dem Gtomus abgewandten, dlln- 
non Rand des Plexus. Diese erscheinen als helle, sehr zarte Blasen, 
die sehwer in der hellen Gallerte zu erkennen sind, am besten 
naeh Behandlung mit verdUnnter Kalilauge, welche die verhtillende 
Epitheldecke wegnimmt (Fig. 2 a.). Sie sind nur mit feinen blassen 
K6rnchen sp~rlich bestreut. In den meisten Zellen sind die Fett- 
k~rnchen so um den Kern gruppirt, dass zwischen ihnen und der 
Zellwand ein freier, belier Zwischenraum bleibt (Fig. 2b.) .  An 
anderen Stellen sind die Fettk~rnchen so zahlreich, dass sie die 
ganze Zelle vollkommen erf011en, und den hellen Kern, der sonst 

*) Die Aehnlichkeit zwischen dem Ban der Gallertscheibe yon Aurelia aurita und 
dem der embryonalen Adergeflechte ist besonders gross. Vergl. die Abhand- 
lungen 0her erstere yon Virchow (Arch. f. path. Anat. VII, S. 560, |85~) 
nnd Max Schultze (Mfiller's Arch. i856, S. 31|). 

17"  
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frei durehseheinl, ganz verdecken (Fig. 2c.). So namentlich am 
sogenannten Glomus, woselbst die Zellen auch am dichtestenge- 

httuft liegen, n~imlich kaum um die L~inge ihres eigenen Dureh- 

messers yon einander entfernt, w~ihrend sie an den dUnneren Stel- 
len 2--3real so welt yon einander abstehen. Dadurch erhlilt der 

Glomus schon fiir das blosse Auge ein auffallend triibes, weiss- 

liches Aussehen, wodurch er yon den anderen zarteren durehsieh- 
tigen Theilen absticht. Glomus  c h o r o i d e s  nannten schon die 

alten Schriftsteller jenen Theil der seitlichen Adergeflechtstriitige, 
wo sie sich in das Unterhorn umbiegen. Er ist durch eine kno- 

tige Anschwellung ausgezeichnet, bestehend aus einem Convolut 

grtisserer 6ef'~isse, welehe hier, auf der griissten Convexit~it des 
Adergeflechtbogens, durch einen besonders vielfach geschl~ingelten 

und gewundenen Verlauf ausgezeichnet siud. Besondere Gewebs- 
elemente, welche die frtiheren Beobachter im Glomus vermutheten. 

und derentwegen ihm manche eine hohe Bedeutung beilegten, fin- 
den sich nicht daselbst. Auch wird nicht, wie Luschka  meint 

(1. c. p. 149), ,,zwischen die bier wegen der starken Biegung aus- 
einander weichenden und nicht zur Verwachsung kommenden beiden 

Bllitter der Gef~isshautduplicatur ein besonderes Blastem abgelagert, 
welches der hier so hiiufigen Bindegewebsneubildung diene." Diese 

Vorstellung ist schematisch und entspricht dem nattirliehen Ver- 

hiiltnisse nicht. Gerade an den durchsichtigen, der genauen Be- 

obachtung in ihrer ganzen Dieke zug~ingigen Adergeflechten yon 
Embr~onen kann man sich bestimmt davon tiberzeugen, dass eine 

solche angenommene Duplicatur in der That nicht existirt, mithin 
auch kein Auseinanderweichen der beiden Bliitter derselben am 

61omus. Vielmehr zeigt sich der Plexus durch und dutch als ein 
ganz solides Gebilde, und die Bindesubstanz desselben lediglich 

als Ausfiillungsmasse der Zwischenr~iume zwischen den Ge~ss- 

schlingen. Hierdurch wird auch R okit  an sky '  s Ansicht widerlegt, 
welcher*) ,,die Flocken der Adergeflechte als das physiologische 
Paradigma der s t r u c t u r l o s e n  Hoh lko lben  darstetlt, welche zu 

seichten halbkugeligen Ausbuchtungen auswachsen." Ebenso findet 

*) Roki tansky ,  Lehrbuch der pathologischen hnatomie, lIl. huff. |855, Vol. I. 
s. 97. 
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sich die Ablagerung eines besonderen Blastemes, aus dem L u s c h k a 
die hier so h~iufige Bindegewebswucherung ableitet, in der Natur 
nicht vor. Vielmehr erkliirt sich die allerdings auffallende Neigung 
gerade des Glomus zu Degenerationen und Neubildungen, die den- 
selben gewissermaassen zum Centralheerd und Ausgangspunkt aller 
Erkrankungen der Plexus maeht, eiuestheils aus dem stark winklig 
gebogenen Verlauf und der versehlungenen Anordnung der Geftlsse, 
weleher diesen Ort zu Hyperlimie, Exsudation etc. disponirt, an- 
derntheils aber daraus, dass die besehriebenen Bindegewebszellen 
hier in viel reiehlieherer Menge, als an den anderen Stellen, an- 
geh~tuft sind. Dieser Umstand liefert einen neuen Beweis daftir, 
dass diese Elemente die hohe Bedeutung, die Vi rchow ihnen bei- 
gelegt hat, und die trotz so vieler Beweise immer wieder geleugnet 
wird, in vollem Maasse verdienen. Der leichte und sichere Nach- 
weis der Bindegewebszellen in der gallertigen lntereellularsubstanz 
der Adergeflechte verdient um so mehr betont zu werden, als noeh 
in der neuesten Auflage von Ki i l l i ke r ' s  ttandbueh der Gewebe- 
lehre (1859) die Plexus choroides (S. 78h)  zu dem ,,festen, ge- 
formten Bindegewebe" gezlthlt werden, ,,welches sich aus Zellen- 
complexen ohne  naehweisbare Zwischensubstanz entwickelt, da- 
dutch, dass die Zellen liinglich werden, in Fibrillen zerfallen und 
versehmehen. 

In den Adergeflechten des E r w a c h s e n e n  ist das Verhalten 
der Bindegewebszellen schwer zu erkennen, da die homogene, inter- 
cellulare Gallerte sehon in sehr frUhem Lebensalter sich zu ver- 
dichten und zu differenziren beginnt. Man findet dann alle die 
versehiedenen Erscheinungsweisen derselben, welche auch an an- 
deren Orten ihr Studium so erschwert haben; man findet sie bei- 
nahe homogen, structurlos, oder feiner oder griiber k~rnig, oder 
streifig oder netzig, oder nach verschiedenen Richtungen faserithn- 
lieh gestreift. Doch bringen Pr~iparationsversuche bald zu d e r  
Ueberzeugung, dass die seheinbaren, oft lockig geschwungenen Fi- 
brillenbiindel nur Faltenztlge oder Verdichtungsstreifen sin& Anders 
ist es mit den meist schmalen, dunkler contourirten, geschwun- 
genen Fasern, welche in den pathologisch veriinderten Plexus, na- 
mentlieh in den Cystenw~inden, auftreten und sich wirklieh als 



Fibrillen isoliren lassen; sie seheinen, wie auch ihre grbssere Re- 
sistenz gegen chemische Einfltisse andeutet, einer Verdichtung und 
Hltrtung einzelner ZUge der Grundsubstanz, die in verschiedenen 
Graden bis zum Uebergaog in wirkliche elastische Fasern zunimmt, 
ihren Ursprung zu verdanken. Immerhin ist die fibrilllire Differen- 
zirung der Bindesubstanz in den Adergeflechten nicht so auffatlend, 
wie an vielen aoderen Often und maeht dieselbe immer mehr den 
Eindruck des hom ogenen oder unreifen Bindegewebes; auch wird 
die Grundsubstanz dutch Essigs~iUre weniger aufgehellt, als alas 
ausgebildete Leim gebende Gewebe. Entspreehend sind auch die 
ze|ligen Elemente sp~iterhin undeuflicher und schwerer als solche 
isolirt nachzuweisen. Meist erblickt man in der Grundsubstanz 
nur zahlreiche, unregelm~lssig litnglieh-runde Kerne van 0,008 bis 
~,012 Mm. L~inge, 0,003--0,006 Mm. Breite, um welcbe die spindel- 
oder steraFtirmige oder elliptische, eng anliegende Membran nur 
mit Mtihe zu unterseheiden.ist. Am leichtesten Sieht man sic noch 
in dem lockereren Glomusgewebe, wo sie am diehtesten gehliuft 
und am deutlichsten sind. Sehr leicht ist aber die zellige Natur 
die~r Bindegewebskt!rperchen und ihr directer Uebergang in ver- 
sehieden gesta!tete, grosse, deutliehe Zellen in den pathologisch 
~er~inderten Plexus nachzuweisen, wie sogleich ersichtlich sein 
wird. 

Einer interessanten Ver~inderung ist bier noch zu gedenken, 
die das ga!lertige Gewebe des embryonalen Plexus, welches dutch 
Essigs~ure nicht ktlrnig getrtibt wird, also auch nieht zu dem 
eigentlichen Schleimgewebe gehlirt, nach 2--3~giger Maceration 
in Wasser zeigt. Die strueturlose Grundsubstanz war dadurch n~im. 
lich, ~ihnlieh' geronnanem Fibrin oder Schleim, in eine trtibe, fein- 
kiirrtige und streifige Masse ver~'andelt, stellenweis erschienen darin 
sogar deutliehe Faserziige yam Aussehen loekigen, fibrilltiren Binde- 
gewebes, Und die rundliehen, dunkeln Zcllen waren entspreehend 
dem Verlauf der seheinbaren Fibril!en i~nglieh abgeplattet, selbst 
thr spindelftirmig, so dass man das Bild ohne Weiteres mit 
~ICa! fibrillitr differenzirten Bindegewebe des Erwaehsenen hittte ver- 
wecbseln kiJnnen. Zusatz yon Essigsliur e braehte aber das .Teu$- 
lai!d ZUm Ver~ehwinden, indem die seheinbaren Fasern, Strci~n 
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uud K~rner verschwanden und das Gallertgewebe in seiner ursprting- 
lichen Gleichartigkeit und Klarheit :wieder erschien. 

L u s e h k a  (I. c. p, I16) unterscheidet seharf in der bindege- 
webigen Grundlage der Adergeflechte ,,einen faserigen und einen 
strueturlosen Zellstoff"; der erstere soll die leeren Zwischenrilume 
des Gef~issgerUstes ausfUllen in Gestalt eines Netzwerkes, dessen 
Fibrillen einen ausgezeichnet wellenf'6rmigen Verlauf haben; der 
andere, der structurlose Zellstoff, soll  als eine homogene glashelle 
Lamelle das Fasergerttst der Adergeflechtzotte und den ~lusseren 
Umfang der hervorragenden Geftissschlingen tiberziehen. In dieser 
strengen Scheidung beider Bindegewebsformationen, wie sie L u s c h k a 
aueh Tab. II. Fig. 3 b, c, abbildet, geht er zu weit, w~ihrend er an- 
dererseits die wiehtigsten Theile des Bindegewebes, nUmlich seine 
zelligeu Elemente, ganz tibergeht. Auch die innere Ausfiillungs- 
masse ist zuweilen sehr homogen, nicht fibrilliir, w~ihrend andere- 
male die faserlihnliche Differenzirung his dieht unter den Epithelsaum 
hinanreicht, blur unmittelbar unter diesem ist dis oberflliehliehste 
Schicht der Bindesubstanz, wie unter so vielen Epitheldecken, zu 
einer homogeneu ,,Basement membrane" verdichtet, die eben nut 
aus einer localen HIirtung dee Grundsubstanz hcrvorgegangen ist. 

II. Ueber die pathologischen Veflinderungen der Adergeflechte. 

Wie wit bei Betrachtung der normalen Adergeflechtstructur 
die 3 Gewebsbestandtheile derselben getrennt ins Auge fassten, so 
unterwerfeu wit auch die St6rungen derselben einer gesonderten 
Betrachtung. Dies darf um so eher gestattet werden, als die 2 
ersten derselben hierbei ganz gegen das dritte zurUcktreten. Das 
Bindegewebe wird uns auch hier vorwiegend besch~,ifligen und wit 
werden, im Gegensatz z u d e n  bisherigen Beobachtern, die sich 
fast nur an das Epithel und die Gel~sse hielten, versuchen, die 
meisten und wichtigsten Erkrankungen der Plexus choroides aus 
einer Ver~nderung der Bindegewebszellen abzuleiten. 

A. V e r ~ n d e r u n g e n  des  Ep i the l s .  

Die Abnormitliten der Epithelzellen sind im Ganzen unbedeu- 
tend. Am hilufigsten kommt eine massenhafte Vermehrung dero 
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selben vor, da, wo das Stroma der Plexus dureh Neubildungen 
bedeutend ausgedehnt wird. Die neugebildeten Epithelzellen auf 
diesen vergrtisserten Oberfl~ichen sind meist kleiner, als die nor- 
malen (oft nut yon 0,009 Mm. Durchmesser, zuweilen aber bis 
0,025 Mm. ausgedehnt), auch platter und unregelmlissiger geformt, 
namentlich in mehrere Forts~itze ltinglich ausgezogen. Der Zellen- 
inhalt ist oft trUber, kiirniger, zuweilen diffus gelblich gef'Jrbt. 
Ebenso ist der Kern kleiner, dunkler, meist unregelm~issig l~inglich- 
oval. Das oben besehriebene braune, gl~inzende Pigmentkiirnehen 
zeigt in Form und Griisse die verschiedensten Variationen. fehlt 
aber zuweilen auf einzelnen Strecken der Epitheldecke ganz und 
wird auf anderen dureh einzelne Fettkiirnchen vertreten. Zuweilen 
wird es so gross, dass es als ein Ring, mit einer hiiekerigen An- 
schwellung, den grt~ssten Theil des Zelleninhalts umschliesst. Diese 
Formen einerseits, sowie andererseits die proliferen Metamorphosen 
der Bindegewebszellen, haben wahrscheinlich zu der yon S e h r a n t  
aufgestellten Colloidmetamorphose dieser Epithelzellen Veranlassung 
gegeben, die wir niemals sahen, und yon der weiter unten die 
Rede sein wird. 

B. V e r ~ i n d e r u n g e n  der  Blutgef~isse.  

Die pathologischen Zust~inde der Gef'~isse sind ungleich wich- 
tiger und auch h~iufiger, als die des Epithels; doch brauchen wir 
auch auf sie hier nicht n~iher einzugehen, da einestheils die Blut- 
gefdsse des Plexus allen den Erkrankungen unterliegen, die yon 
den anderen Provinzen des Gef'asssystems bekannt sind, andern- 
theils aber alle, sogleich zu eriirternden, Verlinderun~en des Binde- 
gewebsstromas, auch an den darin eingebetteten und selbst griiss- 
tentheils nur aus Bindegewebe bestehenden Blutget~ssen, vorkom- 
men. Afieh in dieser Beziehung ist der Glomus ausgezeichnet, 
indem bier vorzugsweise die griisseren Gef~isse zu chronischer Ent- 
ziindung disponirt sind, und fettige, pigmentige, kalkige Degene -~ 
ration des Bindegewebes in ihren W~inden zuweilen in welter Aus- 
dehnung Platz greifen. Ferner wird oft dutch Hypertrophie des- 
selben eine bedeutende Erweiterung, Verl~ingerung und Sehl~ingelung 
der Ger~isse herbeigeftihl% in welcher Beziehung namentlich die 



265 

rosenkranzfi~rmigen Varices tier am oberen Rande des Glomus ver- 
laufenden Vena choroides bemerkenswerth sind, weil sie mehrere 
Male zur Verwechslung mit Cystenbildungen Veranlassung gegeben 
hat (siehe unten). Zuweilen wird die in geringen Graden h~iufige 
Hypertrophie und 51eubildung der Blutgeftisse so bedeutend, dass 
sie ansehnliche Gefiissgeschwtllste bilden, welche eine Atrophie der 
umliegenden Hirntheile bedingen. G u d r a r d * )  beschreibt eine 
derartige hiihnereigrosse Teleangiectasie vom hinteren Ende des 
rechten seitlichen Adergeflechtstranges, welche htickerig kiJrnig war 
und aus vielfach verschlungenen Geftissen bestand; F S r s t e r * * )  
fand eine ~ihnliche taubeneigrosse am Plexus des dritten Ventrikels, 
welche aus spindel- und sackftirmig erweiterten Capillaren bestand 
und yon zahlreichen Extravasaten durchsetzt war. 

C. V e r i t n d e r u n g e n  des B i n d e g e w e b e s .  

I. Regress ive  Metamsrphssen. 
1. Fettise Degeneration. 

Die fettige Rilekbildung betrifft allein die Bindegewebszellen, 
welche sich mit ganz kleinen dunkeln Fettk~rnchen ftillen, zwischen 
denen der Kern bald nicht mehr sichtbar ist. In ihren geringeren 
Graden ist sie nicht selten und begleitet namentlich die prolifere 
cystoide Metamorphose und noch mehr die Hypertrophie des Binde- 
gewebes. Wenn bei letzterer die Bindegewebszellen sich massen- 
haft vermehren und ein Theft derselben dureh endogene Wuche- 
rung der Kerne zu grossen Kernblasen ausgedehnt wird (Fig.~3b.), 
so filllt sich ein anderer Theil mit zahlreichen Fettk~rnehen an. 
Doch behalten die Zellen meist ihre l~inglieh spindelf~rmige Gestalt 
bei (Fig. 3a). Seltener kiimmt es zur Bildung runder Kiirnchen- 
kugeln, welche sich zuweilen mit dem Inhalt erweichter Cysten 
misehen. In dem h?pertrophischen Glomus verh~ilt sieh die fettige 
Degeneration sehr iihnlich wie bei der chronisehen Endoarteriitis 
und ist h,'iufig mit Verkalkung oder auch mit breiiger Erweichung 
und Cholestearin-Bildung complieirt. 

*) Gudrard (Bullet. de In soe. anat. T. 8. p. 223). 
**) FSrster~ Handbu~h der speciellen pathol. Anat. 1854~ p. 440. 
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2. Pigmentige Degeneration. 

Auch diese ist nicht selten und wohl meist als Residuum 
kleiner H~morrhagien aufzufassen, die, wie auch aus anderen Um- 
stiinden zu schliessen ist, in dem zarten, zerreissbaren und dabei 
sehr gef'dssreichen Plexusgewebe gewiss hiiufig vorkommen. Das 
Pigment ist hier meist dunkel-goldgelb und variirt yon der hellen 
Citronenfarbe bis zum dunkeln Bronzegelb und intensivem Gelb- 
braun. Die anderwiirts h~iufigen riJthlichen und violetten, wie die 
schwarzen FarbentSne kommen bier nicht vor. Es findet sich last 
nie diffus, sondern in Gestalt scharf umschriebener Farbk~rner, 
die in zwei verschiedenen Formen auftreten. Ira h i iu f ige ren  
Falle sind es dich|gedriingte, zuweilen schon dem blossen Auge 
sichtbare und bis steeknadelknopfgrosse Haufen yon Ktirnchen, die 
vom unmessbar feinen bis zur GriJsse der Blutzellen steigen, meist 
etwa halb so gross sind, und vielleicht direct yon extravasirten 
Blutzellen abstammen. Nieht selten bilden kleine Aggregate solcher 
eckiger, fein granulirter gelber K~rnchen den Kern yon Hirnsand. 
lm s e l t n e r e n  Falle hat das Pigment die Form griJsserer, dunkel- 
gelbbrauner K~rner, die maulbeerfSrmig zu 4 bis 16 aggregirt sind, 
in der Art, wie sic zuweilen in den W~inden der Gehirnarterien 
vorkommen (Fig. 3c.). Die K{Jrner sind rundlich polygonal, yon 
der durchschnittlichen Gr~sse des Kerns einer Epithclzelle, aber 
auch von der einer ganzen Zelle, sind aber meist mit kleineren 
gemischt. Sic unterseheiden sieh yon den vorigen, abgesehen von 
der Grtisse, dutch ihre Aggregation und die regelm~ssige Verthei- 
lung ~im Bindcgewebe. Zuweilen sind diese Intervalle im Glomus 
so gleichm~ssig, wie die der Bindegewebszellen und man ktinnte 
darnach vielleicht vcrmuthen, dass sie einer Pigmentinfiltration der 
letzteren ihrcn Ursprung vcrdanken, obwohl sich deren Form und 
Kern nicht daran wiedererkennen l~isst. Andremale abet scheinen 
sie eher wie die feineren Farbk~rnehenhaufen frei in die Inter- 
cellularsubstanz eingesprcngt zu sein. 

3. Kalkige Degeneration. 

Diese ist v0n allen regressiven Umbildungen in den Aderge- 
flechten die hiiufigste und kann alle ira lnneren derselben vorkmn- 
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menden Elemente betreffen. Die verschiedenen Formen dieses 
sogenannten Hirnsandes finden sich fast in  allen Plexus yon Er- 
wachsenen und vverden darin so selten vermisst, wie das Pigment- 
korn in den Epithelialzellen. Die einzelnen KSrner haben 0,01 
bis 0,1 Mm. Durchmesser, finden sich aber h~iufig maulbeerf~rmig 
aggregirt, zuweilcn zu mehreren Hunderten, so dass daraus K6rner 
yon 1 - - 6  Mm. entstehen. Die meisten, namentlich alle kleineren 
verkalkten Ktirper, haben Kugelform, doeh finden sich daneben die 
verschiedensten phantastischen Formen, wie von einer Keule, einer 
]angen Faser, einem verschlungenen Knoten. L6st man durch Zu- 
satz yon Salzs~lure den kohlensauren und phosphorsauren Kalk, so 
bleibt die organische Grundlage des Sandk0rns zurilck, welche sich 
in den meisten F~llen als eine concentrisch geschichtete Bindege- 
webskapsel mit einem verschiedenartigen Kern ausweist. Dieser 
Kern, die prim~ire Grundlage der Concretion im Centrum, kann 
aus folgenden KSrpern bestehen: a) Bindegewebszellen und Kerne 
in verschiedenen Stufen und Formen der Umtinderung, mit Fett- 
oder Pigmentkt~rnchen oder endogener Kernwucherung e tc . ,  b) die 
unten zu beschreibenden hyalinen Kugeln, entweder einzeln oder 
in grt~sserer Menge (bis 50) gehiiufl, c) H~iufchen geschrumpfler 
Blutzellen (ExtravasatrUckst~nde), d) sehr h~ufig eine feinktirnige 
Masse unkenntlichen Ursprungs, e)Corpora amylacea bilden nur 
selten den Kern des Hirnsandes und es beruht auf Verwechslung 
der concentrischen Schichtung derselben mit der viel grt}beren der 
Bindegewebsschale, wenn mehrerc Autoren sie als gewt~hnliche 
Grundlage desselben angeben, f) die gr~ssten Hirnsandkt~rner haben 
nur selten die regelmiissige Kugelform der unter a - - f  aufgefUhrten 
Concretionen, sondern erscheinen nach Entfernung des Kalkes als 
mannigfach verwickelte unregelm~ssige Stalaktitenformen, oft wie 
ein grosser h~ckeriger Klumpen oder wie ein zusammengelegtes 
Gewinde von Darmschlingen oder wie ein knotig verschlungenes 
Blutgef~ss. Die in denselben vorwiegendcn cylindrischen gewun- 
denen Strilnge sind meist zart faserithnlich l:~ngsgestreift, an vielen 
Stellen quer eingeschnUrt und am Ende hliufig keulenf6rmig an- 
geschwollen, auch oft wie mit kernartigen Gebilden bestreut. In 
den mei~ten Fallen dtirfte schwer zu entscheiden sein, ob den- 
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selben ein Faserstoffgerinnsel oder Ztige yon Intercellularsubstanz 
oder wirklich obliterirte und verkalkte Gef~sse zu Grunde liegen. 
g) Sehr h~iufig sind mehrere der angefiihrten Kerne yon derselben 
Bindegewebskapsel umhiillt. Diese ~iussere Schale fehlt meist nur 
den unter b) und f) erw~ihnten. Sie besteht aus concentrisch ge- 
schichteten Bindegewebslamellen, die sieh jedoch nicht so schichten- 
wets abbl~itlern lassen, wie man naeh ihrem ausgesprochen lamel- 
l~sen GefUge glauhen sollte, sondern ziemlich innig zusammenh~tngen. 
Die Bindegewebszellen sind zwischen den Lamellen gelagert und 
entsprechend gekrilmmt. Vermuthlieh werden dutch diese Binde- 
gewebshilllen die erw~ihnten Centralkiirper wie fremde Kiirper ab- 
gekapselt und auf diese Encystirung folgt erst secund~ir die Ver- 
kalkung. Diese geht vom Centrum aus, so dass die ~,iussersten 
Schichten der Kapse!n meist fret bleiben. Der Kalk erscheint zu- 
erst als ein feinktirniger Niederschlag im Inneren der Concretion, 
der erst sp~iter in griisseren Klumpen und zuletzt ia die homogene 
hyaline, dureh breiten dunkelen Contour ausgezeichnete Kalkkugel 
zusammenschmilzt. Niemals findet sich eine wirkliche Ossifcation 
der Bindegewebselemente. 

4. hmyloide Degeneration. 

Corpuscula amylacea finden sich in den Plexus Erwachsener 
ehenfalls sehr h~iufig, obwohl i n viel geringerer Menge, a l s  im 
Ependyma etc. Sie sind:v0n L u s c h k a  (1. c.) ausfUhrlich be- 
schriehen (p. 103) und abgebildet (Tar. I. Fig. 12). Ueber ihre 
Entstehung liess sich Nichts ermitteln. 

5. Erweichung. 

Diese Ver~inderung trifft die Plexus choroides wohl hie primiir, 
falls man nieht die hydropische Infiltration, das Oedem des Bindege- 
wehes hierher ziehen will, welche tibrigens auch nur selten vorklimmt, 
vielleicht nur als cadaver~seS Ph~tnomen, veranlasst durch Imbi, 
bition der hydropischen Ventrikelflitssigkeit bet Hydrocephalus. Als 
secundiire Metamorphose verdient aher die Erweiehung bet der pro- 
liferen cystoiden Bindegewebsmetamorphose aufgeftihrt zu werden, in- 
dem sieals solche an der Bildung mancher, namentlich der mit diinn- 
fltissigem Inhalt versehenen Cysten, hntheil hat. I)oeh ist die An- 
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gabe mehrerer Autoren irrig, wenn sie dieselbe als gew~hnliehen 
Grund der Cystenbildung anftihren. Zur Erweiehung liesse sich 
endlich auch jenes seltene sp~itere Stadium der Fetimetamorphose 
des Glomus ziehen, wo durch Zusammenschmelzen der FettkSrn- 
chenzellen kleine, mit breiigem Fett, KalktrUmmern etc. gefiillte 
Lacunen entstehen, in denen bisweilen auch Cholestearintafeln 
auftreten. 

6. Induration. 

Auch die Verh~irtung ist wohl keine prim~ire RUckbildung der 
Adergefleehte, falls man nicht die beim Erwachsenen h~tufige Ver- 
dichtung einzelner ZUge der Grundsubstanz hierher zieht, welche 
dieselben zuletzt in physikalischer und chemischer Beziehung den 
elastischen Fasern sehr nlihert. Solehe faser~ihnliche, festere Strei- 
fen, die sieh durch griissere Resistenz gegen Reagentien und 
stiirkeres Lichtbrechungsvermiigen vor der tlbrigen Grundsubstanz 
auszeiehnen, finden sieh namentlich im hypertrophisehen Glomus 
und in den Zwischenwlinden mittelgrosser Cysten. Nach v. Oher t*)  
und anderen ~ilteren Schriflstellern soil eine Induration einzelner 
Plexuszotten oder griisserer Strecken desselben dadurch zu Stande 
kommen, dass, wenn in den Zotten nach vorhergegangener Ex- 
sudation (Cystenbildung) die w~issrigen Bestandtheile wieder resor- 
birt werden, ein Theil der eiweissartigen Materie in verdiehtetem 
(eoagulirtem) Znstande zurilckbleibt und sich verh~irtet. Wahr- 
scheinlich sind unter den so entstandenen ,,knorpeligen Kiirpern" 
die kleinen harten Bindegewebsknoten gemeint, welche bei Hyper- 
trophie desselben, oft in Begleitung yon Cysten, vorkommen. 

11. Progressive Metamorphosen. 
7. Hypertrophie. 

Als einfache Hypertrophie des Binde~ewebes liesse sich schon 
die eben erw~hnte Induration de]' Plexus auffassen, wo das Zwischen- 
gewebe, ohne Vermehrung zelliger Elemente, dichter und h~irter wird. 

Viel wichtiger aber ist die ebenfalls ziemlich h~iufige, wirk- 
liche H y p e rp I a si e des Plexus, dereu Wesen in einer numerischen 

*) Van Gher t, Disquisitio anat0mico=pathologica de plexubus choroideis. Tra- 
ject. ad Rhenum ~1837~ p. 83. 
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Vermehruag seiner Bindegewebszellen beruht. Nur selten ergreift 
dieselbe grSssere Strecken; meist ist sie auf den Glomus be~chr~lnkt, 
wo sie aber bisweilen bedeutende Entwicklung erreicht. Die Hypero 
plasie tlitt bier in zwei verschiedenen Formen auf, einer h~irteren 
und einer weieheren, welche indess h~iufig combinirt und dutch 
Zwischenstufen verbunden sind. Die h a r t e n ,  derben, flbrgsen 
Bindegewebsneubildungen fallen schon dem blossen Auge durch 
ihr mattes, trocknes, blasses, weissiiches oder gelbliches Aussehen 
auf und werden in dem zarten, weichen Gefdssgewebe leicht durch 
das GefUh! als kleine, bis hantkorngrosse Kngtchen herauserkannt, 
deren Consistenz sich der des Knorpels n~ihert. In ihrer h~ehsten 
Entwicklung treten dieselben als f'~rmliche kteine Fasergeschwillste, 
lthnlich den Pacchionischen Granulationen, 2 - - 3  Mm. fiber die 
Oberfl~tche hervor. Zuweilen sitzen mehrere solche kleine Fibroide 
nebeneinander, oder auf einer gemeinsamen, kurz stielarti8 einge- 
sehntirten Basis. Die Anf~inge dieser helleren, kleinen Geschwulst- 
bildungen sind auch yon Luschka  (1. c. p. 118, Taf. IL Fig. 9a.) 
abgebildet und beschrieben als 0,06 Mm. lange, gef~sslose, kolben- 
fdrmige Auswtichse des homogenen, fiber die Gefiisse wegragenden 
Saumes. Die mit feinkiirniger Masse oder hellen Flfissigkeit er- 
ffillten Htihlungen, die nach ihm sp~iter in diesen Kolben auftreten 
und aus denen er die Cystenbildung ableitet, sind wohl thefts auf 
die sp~iterhin dort vorkommende fettige Degeneration und breiige 
Erweiehung, thefts auf die prolifere Bildung hyaliner Kugeln aus 
den Zellen zu beziehen. Bei weiterem Wachsthum erhalten die 
kleinen Fibroide auch Gef~isse und zeigen dann dieselbe Structur, 
wie der im Ganzen hypertrophirte Glomus, den ich in einem Falle 
jederseits zu einer derben weissgelblichen, gefiissarmen, l~inglich- 
rundenMasse yon Wallnussgriisse umgestaltet land*). Auf Schnitten 
hat das derbe, sklerotische Fasergewebe stellenweis die grSsste 
Aehnlichkeit mit der Adventitia einer yore atheromatiisen Process 
ergriffenen Arterie, und wie bier, ist auch am Glomus die Ver- 
linderung aut Rechnung einer chronischen Entzfindung zu'setzen. 
Wenn man auf einen feinen Durchsehnitt die trfibe, ktirnigrstreifige, 

*) Links war die Geschwulst 22 blm. fang, 13 l~Im. hoch, 5 i~Im. dick, reehls 
20 Mm. lang, 12 Mm. hoch, 4 Mm. dick. 
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stellenweis grobfasrige Grundsubstanz, welehe sich sowohl durch 
deutliche lockig fibrill~ire Streifung, als durch grlJsseren Reichthum 
an elastischem Gewebe yon dem normalen Bindegewebe tier Plexus 
auszeiehnet, dutch Essigsture etwas aufgehellt hat, so sieht man 
zahlreich darin zerstreut grosse spindelfGrmige Hohlr~iume, ganz 
mit Bindegewebskernen vollgepfropft, derek Zahl in einer einzigen 
oft 50 fibersteigt (Fig. 3b). Dazwischen finden sieh alle Uebero 
ginge zu den einfachen, einkernigen Bindegewebszellen. An ein- 
zelnen Stellen kann man schi~n die fettige Degeneration dieser neu- 
gebildeten BindegewebszeUen verfolgen und an andern sieht man 
zahlreiehe Hirnsand- und Pigmentki~rner dazwisehen zerstreut. Die 
andere Form der Bindegewebshypertrophie, die w e i e h e n ,  saft- 
reiehen, gallertigen Neubildungen, erscheinen in Gestalt durch- 
scheinend gllnzender, hellgrauer oder etwas ri~thlicher, weieher 
Kl~fimpchen, yon Hanfkorn- bis KirschkerngriJsse, und entspreehen 
denjenigen Formen der BindegewebsgeschwUlste, die man frllher 
CoUonema-, Colloid- oder Sehleimgeschwuist nannte, l)och treten 
sie nicht in Gesehwulstform fiber die Oberfliche der Plexus her- 
vor, sondern nehmen nut kleine Partien des Glomus und seiner 
nichsten Umgebung ein. Unter dem Mikroskop zeigen sie ganz 
dasselbe Bild, wie die kleinen Zilge yon Schleimgewebe, welche 
oft als centrale Cylinder in den verdickten Sehnenfltden der Herz- 
klappen bei Endocarditis auftreten: sehr zahlreiche, neugebildete, 
spindelfGrmige Zelleu mit llinglich elliptisehen, seharf umsehriebenen 
Kernen, zerstreut in einer homogenen, ziemlich klaren, sehteim- 
haltigen (dutch Essigs~iure sich trtibenden) Grundsubstanz, in der 
ausserdem eine Menge feiner, dunkler, welliger Linien (Zellenaus- 
llufer? Fasern? Falten?) naeh allen Richmngen sieh kreuzend 
durcheinander laufen. Diese weichen Schleimgewebswucherungen 
findeu sich hiufig mit proliferer Wueherung der Zellen eomplieirt 
und nehmen so wesentlichen Antheil an der cystoiden Metamor- 
phose. Besonders findet man rundliche Kifimpehen derselben im 
Inneren grSsserer C~]sten, mit deren Wand sie oft nut dutch spiir- 
iiche F~iden noch zusammenhlngen, ttirnsandbildung tritt oft darin 
auf; dagegen sah ich darin nieht die fettige Rtlckbildung der Zellen 
und die massenhaften Kernwueherungen in denselben, welche die 
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Elemente der harten sklerotischen Bindegewebsneubildung aus- 
zeichnet. Im Uebrigen kann man deutliche Ueberglinge zwischen 
beiden Formen finden und nicht selten findet man sie in einem 
und demselben Glomus neben einandar entwickelt. Die weiehen 
gallertigen Stellen liegen dann mehr im Innern, die harten, derben 
vorztiglich an der Oberfl~iche. 

8. Fett-Neubildung. 

Diese ist in dem gew~hnlieh ganz fettlosen Gewebe der Ader- 
gefleehte jedenfalls tiusserst selten und ieh habe bisher keinen Fall 
davon eitirt gefunden. Dass dieselbe abet dennoch vorkommen 
kann, zeigen zwei Ftille, die ieh zufilllig zu beobachten Gelegenheit 
hatte. Der erste betraf einen mit starker Obesitas behafteten S~iufer, 
dessert Bindegewebe iiberall massenhafte Fettwucherungen zeigte. 
Die Plexus erschienen als ein dickes Convolut gl[inzender gelber 
Ktirnehen, zwischen denen einzelne his erbsengrosse Fettklumpen 
auf etwas dtinnerer Basis polypenartig vorragten. Das Mikroskop 
zeigte tiberall Massen grosser Fettzellen, meist so prall geftiUt, dass 
Kern und Membran schwierig darzustellen waren. Doch zeigte die 
fortgesetzte Untersuchung, dass die Fettinfiltration in derselben 
Weise wie an anderen Orten zu Stande k(immt, indem in den 
spindelftirmigen Bindegewebszellen ein oder mehrere Fetttriipfehen 
neben dem Kern auftreten, sp~ter confluiren und dutch alhniiliges 
Wachsthum die Zelle um das Vielfache ihres Volumens ausdehnen. 
Die einzelnen Fettzellenhaufen waren dutch derbe BindegewebszUge 
cystenartig abgekapselt; schw[ichere Str~inge, deren Zellen zum 
Theft die Anfiinge tier Fettinfiltration zeigten, liessen sich zwischen- 
dureh verfolgen und zogen sich namentlich unter dem Epithel als 
dtlnne homogene zusammenh~ingende Lage hin. In dem anderen 
Falle war es nicht zu einer fiirmlichen Lipombildung gekommen. 
Die Plexus waren iiusserlich wenig ver~indert; nut am Glomus be- 
merkte man jederseits ein Paar gelbe Flecken, die sich als An- 
h~iufungen grosset Fettzellen ergaben; einzelne dUnnere Fettstreifen 

z0gen in das Innere hinein. 

9. Eiterung. 

Abscessbildung soil nach [ilteren Angaben in den Plexus cho- 
roides vorkommen, vermuthlich jedoeh hie idiopathiseh, sondern 
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stets mit EntzUndung der Pia mater oder des Gehirns selbst eom- 
plieirt. Ieh habe: dieselben eben so weuig als die beidea folgenden 
Neoplasmen gesehen. 

l 0. Tuberkulose. 

Tuberkeln land FiJrster*) an den Adergefleehten des vierten 
Ventrikels als kolbig gestielte hirsekorngrosse Kn~tehen, die an 
einzelnen Zi~ttehen bei allgemeiner aeuter Tuberkulose der Pia mater 
vorkamen. 

1 !. Carcinom. 

Aueh diese Neubildung ist ~tusserst selten. Nur R o k i t a n s k y * * )  
erw~ihnt davon zwei F~lle, einen Medullarkrebs am Adergefleeht des 
vierten Ventrikels und einen nussgrossen alveolaren Gallertkrebs 
an einem seitliehen Adergefleeht. 

12. Prolifere eystoide Bindegewebs-Wueherung. 

Diese gew~hnlieh als Hydatiden- oder Cystenbildung bezeiehnete 
Neubildung ist die merkwUrdigste und wichtigste Ver~inderung der 
Plexus ehoroides, weshalb sie aueh yon keinem Besehreiber der- 
selben bisher iibergangen wurde. Trotzdem haben sieh doeh nur 
wenige die Mtlhe gegeben, ihre Struetur genauer zu untersuehen, 
und wo dies gesehah, wurde doeh der anatomisehe Befund naeh 
unbegrUndeten Theorien irrig gedeutet. Es lohnt deshalb wohl 
der Miihe, l~inger dabei zu verweilen, zumal dieses fast einzig in 
seiner Art dastehende Neoplasma aueh fUr die allgemeine patho- 
logische Histologie yore gr~ssten lnteresse ist. Wir beginnen mit 
einer Sehilderung der /iusseren Formverh~iltnisse. 

Die Cystenbildung an den Plexus ehoroides ist in ihren ge- 
ringeren Graden, wie sehon van  Ghe r t  bemerkt, so h~tufig, dass 
man sieh versucht fUhlen kSnnte, sie fth. normal zu halten. Doeh 
fehlt sie jugendlichen Individuen stets und aueh ~ilteren nieht selten 
g~inzlieh, so dass sie nur in die Reihe jener noeh in die Breite 
des Normalen fallenden Veranderungen gehiJren, die man beim Er- 
waehsenen last nie vermisst, wie der Hirnsand, die Corpora amy- 

*) Ffirster, Handbuch etc. p. ,t41. 
**) Rokitansky~ Lehrbuch etc. 3. Aull. 2. Bd. p. 4~6. 

AJ'chiv f. pathol. Atlat. Bd. XVI. lll't. 3 11. 4. 1 S 
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lacea, das Pigmentkorn in den Epithelien etc. Die griisste Ent- 
wieklung erreicht sie bet solchen, die gleichzeitig anderweitige 

Erkrankungen des Gehirns und seiner Htillen zeigen: H?drops 
ventriculorum, Verdickungen des Ependyms, fettige, pigmentige und 
kalkige Degeneration der Hirngefiisse, massenhafte Bildung yon Cm'- 
pora am?lacea etc. Der Hauptsitz der cystoiden Metamorphose sind 
die Adergeflechte der beiden Seitenventrikel in ihrer ganzen Aus- 

dehnung, vom Foramen Monroi an, besonders jedoch in der hinteren 
unteren Hiilfte, die das Hinterhorn erfiillt und der Lieblingssitz 
und gewfhnliche Ausgangspunkt dieser wie aller anderen Erkran- 
kungen ist der Glomus. Seltener finden sich kleinere Bllischen 

auch an dam Plexus chm~oides medius im dritten und vierten Ven- 
trikel. In dcn frilheren Stadien findet man die bezeichneten Theile 
mit rSthlich gllinzenden oder weisslich-triiben, mohn- his hanfkorn- 
grossen Bll/schen besetzt, die beim Anstechen oft ein Triipfchen 
Fliissigkeit entleeren. Doch muss man sich vor Verwechselungen 
htiten, indem hiiufig im Aeusseren ganz ~ihnliche Excrescenzen 
durch neugebildetes Bindegewebe, besonders aber dutch variei~se 
Ektasien eines vielfach verschlungenen Gef'~isses gebildet werden*). 
Bet weiterer Entwicklung wachsen die Blasen zu Erbsen- bis Hasel- 

nussgrlisse an, confluiren und bilden besonders am Glomus zier- 
Itch btlschel- oder rosettenfiirmige Gruppen~*). Beim Aufschneiden 
derselben findet man ein unregelm~issiges maschiges Bindegewebs- 
gerUst, welches in die gef:dssreiche Blasenwaud unmittelbar tiber- 

geht und dessen Zwischenr~iume yon einem Gemenge fester Be- 
standtheile mit mehr weniger heller Fltlssigkeit ausgeftillt sind. 
Zuweilen tiberwiegen erstere so, dass die ganze Blase solid, yon 
wachsartiger'~ Consistenz erscheint, hndere Male ist sie mehr brei- 
artig oder selbst dtinnfltissig. In den hiichsten Graden wird das 
ganze seitliche Adergeflecht in eine schi~ne ansehnliche Traube 
verwandelt, die das Hinterhorn ausftlllt und 
zierlicher, kleiner und grosser, einfacher und 
Blasen zusammengesetzt isl. Rok i t ansk ,y  (l. 

*) Schon van Ghert sagt p. 83: quas vesiculas primo 
ciem referentes nobis patuit varices fuisse venarum. 

**) Siehe die Abbildung bet van Ghert Fig. IB. Fig. II1- 

aus ether Menge 

lappig aggregirter 
c. p. 425) erwlihnt 

intuitu hydatidum spe- 

VII. 
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einen Fall, wo alas ganze linke Adergeflecht im Hinterhorn zu einem 
waUnussgrossen Conglomerat derselben degenerirt war, das yon 
Bindegewebs-Septis, als den W~inden der aneinander lagernden 

Cysten, durchsetzt war. Eine fast eben so grosse ~ihnliche ein- 
fache Geschwulst sah ich einmal am Glomus beider Seiten. Die 
einzelnen Blasen der Traube, welche die Griisse einer Haselnnss 
erreichen, sind am Grunde racist mit einer Anzahl kleinerer um- 

geben, die auch die Zwischenr~ume filllen. (S. L u s c h k a  I. c. 
Taf. IL Fig. 10,) Ihre Farbe ist meist blassriithlich, bald mehr 
ins Gelbliche, bald mehr ins bl~lulich Violette spielend. Durch die 
Loupe erblickt man racist ein sehr zierliches engmaschiges Netz 
neugebildeter Gef~isse, welches van Gher t  injicirt und abgebildet 
hat (Fig. 3, 4). Die Oberfl~iche ist entweder glatt oder. mit kleinen 
Bindegewebswucherungen oder HirnsandkiJrnern, die ihr ein zicr- 
lich weisspunctirtes Aussehen geben, besetzt. 1st die Blasenwand 
dtinn und der Inhalt mehr diinnfltissig, so erscheint die Cyste 
gl~inzend nnd durchscheinend, im andern Fall mehr matt und un- 

durchsichtig. Die Oberfl~tche ist in ihrer ganzen Ausdehnung yore 
Epithel tiberzogen, das or% in der oben angefiihrten Weise ver- 

~indert ist und leicht abfltllt. Die Cystenwand unter demselben 
besteht aus neugebildetem Bindegewebe, dessen Dicke sehr ver- 
schiedeu ist, selten aber so goring, dass zwiscben dem Epithel und 
dem fltissigen Cysteninhalt nur eine zarte, feinkiJrnige, fast structur- 
lose Lamelle iibrig bleibt. Andere Male erscheint die sp~irliche 
Fliissigkeit nnr als Filllungsmasse der kleinen Maschen des dichten 
bindegewebigen Fachwerkes. Oeffnet man traubenf0rmige reihen- 
weis hintereinander liegende Cysten, so sieht man sie racist in 
unmittelbarer Communication stehen und das Bindegewebsgeriist, 
das die HiJhlungen durchsetzt, ohne bestimmte hbgrenzung aus 
einer in die andere tibergehen. Die Bindesubstanz der Wand und 
des Fachwerks tritt in den beiden oben beschriebenen Formen auf; 
die h~rtere, derbfasrige bildet vorztiglich die dilnneren W~inde und 
das GrundgerUst, w~ihrend die weichere gallertige mehr in Form 
kleiner grauer Schleimkliimpchen erscheint und zum Theil in die 
weichere Ftillangsmasse tier F~icher ilbergeht. Betrachten wir diesen 
mehr fl~lssigen Cysteninhalt aus einer griisseren Blase, so flnden 

18"  
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wit darin in einer Fliissigkeit, die variablen AIbumingchalt zeigt, 
folgende gcformte Elemente: (vgl. Fig. 6 dic entsprechenden Buch- 
staben.) 

a) Kleine rundliche, elliptisehe oder spindelffirmige Ze l l en  
yon 0,006, 0 ,009--0 ,012 Mm. mittlerem I)urchmesser, deren In- 
halt zur grSsseren Hitlfte yon einem elliptischen odor l~nglichen, 
dunkel granulirten Kern, zur kleineren yon einer feinki~rnigen 
Masse erfti|lt wird. Oiese Elemente, welche ganz manchen Binde- 
gewebszetlen gleichen, und f~ir unsere Auffassung yon der Ent- 
stehung der C~sten yore griissten Interesse sind, finden sich nut 
selten und in geringer Zahl im freien Cysteninhalt. Leichter trifft 
man sie in der nlichstangrenzenden Wandschicht (Fig. 6a). 

b) Freie K e r n e  yon der Form und Griisse der vorigen und 
offenbar nut dutch Zertriimmeruug der Zellenwand frei geworden. 
lhre Zahl ist viel bedeutender, als die der unverletzten Zellen 
(Fig. 6b.). 

c) Ze l len  gleich den ersterw~ihntcn, in welchen ausser dem 
Kern ein ganz kleiner h e l l e r ,  scharf umschriebener F leck ,  yon 
der Form eines Kreises, Halbkreises, oder einer Niere, sichtbar 
ist. Diese findet man wieder weniger zahlreich als die vorigen 
(Fig. 6c.). 

d) G r o s s e  k u g e i r u n d e  Ze l l en  yon 0 ,03--0 ,0SMm.,  die 
meisten yon 0 ,04--0 ,05  Mm., die zum bei weitem grSssten Theft 
yon einer h y a l i n e n  Kugel  erfiillt werden, welche sich durch ihr 
vollkommen homogenes, klares, wasserhelles Aussehen und einen 
eigenthiimlichen, matten, etwas opalisirenden Schimmer sehr aus- 
zeichnet. Diese grossen h~/alinen Kugelzellen sind in den meisten 
Cysten ungleich zahlreieher als die vori~en 3 Formcn und bitden 
gew(ihnlich, zusammen mit den 3 folgenden, den grSssten Theft 
des C:/steninhalts. I)ie jiingeren Stadien dieser eigenthtimliehen 
Bildungen herauszufinden~ braucht man viel Zeit und Mtihe, da 
dieselben meist sowohl durch geringere Anzahl als unbedeute~den 
Umfang dem Blick sich entziehen. Yerfolgt man aber mit hus- 
dauer an verschiedenen Cysten ihre Entwicklung und fass! be- 
sonders die kleinsten Formen ins Auge, so iibcrzeugt man sich, 
dass die grossen hyalinen Kugeln im Inneren der Zellen aus einer 
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Vergrtlsserung jenes kleinen, runden, wasserhellen Fleckes. (e) im 
Inneren tier kleinen, granulirten Zellen (a) hervorgehen. In seltenen, 
gtinstigen Fiillen kann nian die Entwicklung der Kugel in dem 
Zelleninhalt bequem an der Fltissigkeit einer einzigen Cyste tiber- 
blieken und dutch stufenweise Nebeneinandersteltung derselben eine 
vollst~indige Formenreihe, yon der kleinen k~irnigen Zelle his zur 
vollen hyalinen Kugelzelle, sich zusammensuchen. Die Zellmem, 
bran wird bei dieser Vervielfachung ihres Volums tibermlissig aus- 
gedehnt und dadurch der Kern sammt tlem Rest des feink~rnigen 
trilben Zellinhalts auf eine ganz sehmale Zone zuriiekgedriingt. 
Diese umhtlllt entweder als eine dtinne wandst~indige Sehieht die 
ganze Kugel oder bildet nur noeh eine kleine runde Seheibe an 
einer Stelle derselben, so class die Kugel im griissten Theil des 
Umfangs die Zellwand unmittelbar beriihrt. Im letztern, bei weitem 
hltufigeren Falle erseheint die trtibe Inhaltszone im Profil nut als 
ein schmaler Italbmond, in dessen Mitre der gewiilbte Kern etwas 
naeh aussen (wo er einen kleinen Ittieker), oder naeh innen (wo 
er einen Eindruck der Kugel bedingt) vorragt. Im tibrigen Urn- 
fang liegt die Kugel der Wand so innig an, dass man nur einen 
einfachen Contour sieht. Im ersteren Falle, wenn noch beide dutch 
eine dUnne Inhaltsschicht getrennt sind, erblickt man 2 ringRirmig 
sich einsehliessende, nut durch einen sehr schmalen Zwisehenraum 
getrennte Contouren, deren innerer zarter, blasser die Abgrenzung 
der Kugel gegen den feinkiirnigen Inhalt, der iiussere, starke, dunkle 
die tiussere Zellmembran darstellt. 8ehr selten hat die trtibe, 
k0rnige Ringzone zwisehen beiden Contouren eine merkliehe Breite 
(Fig. 6 d.). 

e) Hyaline Kugelzellen gleieh den letzterw~hnten, mit doppeltem 
Contour, an denen abet auch die halbmondf'6rmige oder ringf'6rmige 
Inhaltszone verschwunden, und an 8telle des Kerns nut noch ein 
Paar dunkel contourirte, fetttropfeniihnliche run de Ki i rne r  vor- 
handen sind (Fig. 6e.). 

f) Doppe l t  contourirte h y a l i n e  Kuge ln  ohne jede Spur 
eines Kerns oder andern geformtcn Inhalttheils. Offenbar gehen 
bier die Kerne friihzeitig zu Grunde, wiibrend die Membran sich 
persistent erhiilt (Fig. 6f.), 
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g) E i n f a c h  contourirte h y a l i n e  Kuge ln  yon der Grlisse 
der vorigen, und gri~sser, bis Zu 0,l Mm. Ber einfache Contour 
derselben ist zwar zart und blass, aber scharf, kreisrund und ent- 
sprieht dem inneren der vorigen, l)iese freien Kugeln, welche 
also die Zellmembran verloren haben, sind meist seltner, als die 
noeh darin eingeschlossenen; zuweilen aber bilden sie in reifen 
Cysten mittlerer Griisse, bevor noch die Rtickbildung eingetreten 
ist, den gr~ssten Theil des Inhalts. Da liegen sie denn zuweilen 
so dicht zusammengepresst, dass sie sich gegenseitig polygonal 
abplatten oder leichte Eindriicke mittheilen. Niemals zeigen sie 
einen Gegensatz ,con Membran nnd lnhalt, sondern erseheinen 
stets als durehaus homogene, solide, hyaline Kiirper. Ueber ihre 
chemisehen Eigensehaften warden wit unten Einiges nachtragen 

(Fig. 6 g.). 
h) H y a l i n e ,  structurlose S c h o l l e n ,  Triimmer yon sehr manig- 

faltiger Form und yon der Gr(isse der mittleren und griissten hya- 
linen Kugeln (g), [nit denen sit das physikalische und chemische 
Verhalten vollkommen theilen. Die regelmiissigeren derselben haben 
die Form yon Kugelsegmenten oder wenigstens mehrere sphlirische 
Grenzfl~ichen, ein Beweis dafiir, dass sie aus einem Zerfall der 
hyalinen Kugeln oder einer Ver~inderung derselben durch ungleich- 
mltssigen Druck etc. hervorgegangen sind. Sie finden sich be- 
sonders in den gr(isseren, schon in Rtiekbildung befindlichen Cysten 
(Fig. 6h.). 

i) K e r n e ,  gleich denen der grossen KugelzeUen, mit einem 
anhaftenden R e s t  der  Z e l l m e m b r a n ,  offenbar die Ueberbleibsel 
der aufgetriebenen Zellen, aus denen die Kugeln (lurch Bersten der 
Membran frei geworden. Dann und warm findet siGh auch eine 
Kugel, an der der Kern noch haftet, wlihrend die Membran schon 
geplatzt ist und sich abgeliist hat (Fig. 6 i.). 

k) Z e l l e n  mi t  m e h r e r e n  hTa l inen  Kuge ln .  Neben dan 
yon einer einzigen Kugel erftillten Zellen finden sich h~iufig auch 
zusammengesetzte Formen, n~imlich solche, die mehrere Kugeln yon 
gleichem oder verschiedenem Umfang einschliessen. Oft enth~ilt 
eine Zelle 3 - - 4  gleiehe, durch gegenseitigen l)ruck sich abplat- 
tende Kuzeln: anderemale findet man neben einer grossen Kugei 
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int Umfang derselben viele kleinere; auch ist dann wohl noeh der 
kiirnige Zellinhalt zwischea den letzteren sichtbar. Ferner kommen 
Formen vor, die auf eine Theihmg der ursprtlnglich einfaehen hya- 
linen Kugel deuten, indem diese da, wo sie dem Kern am n~ieh- 
sten anliegt, eine spitze Einkerbung hat; bei weiterer Abschntirung 
wird sie nierenf~irmig und zerf~llt endlich in zwei. Aueh eine 
Theilung des Kerns scheint dabei vorzukommen, indem sich Zellen 
mit 2 Kugeln finden, auf deren jeder ein Kern sitzt; und endlieh 
solehe, bei denen auch die Zellmemhran zwischen den beiden Ku- 
geln und Kernen sich eingeschntirt hat. Doch sind alle diese 
Theilnngsformen relativ selten (Fig. 6 k.). 

l) Einfach und doppelt contourirte hyaline Kngela, in denen 
eins zwe i t e  kleinere K u g e l  wandst~lndig e i n g e s c h l o s s e n  ist. 
Da in diesen Formen der Kern feb!t, so ist diese zweite inners 
Kugel vielleicht auf dieselbe Weise aus dem Kern entstanden, wie 
die erste aus dem Zellinhalt. Vielleicht kann aber auch die an- 
fangs homogene Kugelsubstanz sp~iter in derselben Weise, wie dis 
St~irkek~rner in Pflanzenzellen, eine Differenzirung in verschiedene 
Schichten erleiden. Drei- und mehrfach geschiehtete oder einge- 
schachtelte Kugeln land ich nicht (Fig. 61.). 

m) H y a l i n e  Kuge ln  in allen Stadien der V e r k a l k u n g .  
Dies ist tier allgemeine Rtickbildungsmodus derselben, der sie oft 
schon in friihen Stadien ihrer Ausbildung triflL so dass jeder 
Tropfsn des fliJssigen C:tsteninhalts Massen yon kleinen Kalkkugeln 
und Aggregate yon solchen enth~lt, welche nach Entfernung des 
Kalks ganz deutlich die verschiedenen Entwicklungsformen der hya- 
linen Kugeln erkennen lassen. Der Kalk tritt darin zuerst in Form 
sines oberfl~ichlichen, feink0rnigen Beschlages auf, der allm,'ilig 
dichter wird und zuletzt zu der homogenen, stark lichtbrechenden 
Kalkkugel confluirt. Die griisseren Aggregate erhalten dann sp~iter 
eine coneentrisch geschichtete Bindegewebshtille, die wieder zu 
neuer Kalkablagerung Veranlassung giebt. Die kleineren einfachen 
Formen der verkalkten hyalinen Kugeln haben diese Capsel nicht. 
Die Disposition zur Kalkablagerung ist fibrigens in verschiedenen 
Cysten sehr ungleich, indem manchs anch bei hoher Ausbildung 
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kaum eino Spur davon zeigen, w~Ihrend bei anderen der gr~ssere 
Theil des Inhalts davgn ergriffen ist (Fig. 6 m.). 

Ausser diesen unter a m aufgez,,lhlten und mr diese eystoide 
~leubildung charakteristisehen Formbestandtheilen des C?steninhalts, 
finden sieh demselben gewShnlich noch in verschiedener Menge die 
Produete der oben (unter I 7) aufger~hrten anderweitigen Er- 
krankungen tier Plexus beigemengt, da immer One odor die andre 
derselben, nieht selten ouch alle zusammen, die e?stoide Meta- 
morphose begleiten. In manchen C?sten sind diese zuf~r 
nieht tier C?stenbildung als solcher zugeh~rigen 6emengtheilo 
die Fettk~rnehenkugeln, Pigmentk~rnerhaufen, die versehiedenen 
Itirnsandformen, losgelgste kleine Bindegewebsfloeken e t c . -  so 
liberwiegend, dass die erstaufgeztthlten wesentliehen Bestandtheile 
ganz dagegen zurUektreten. 

Versuehen wir naeh dieser mSgliehst sorg~,fftigen Schilderung 
der versehiedenen Formbestandtheile tier Plexuseysten uns ein Bild 
yon deren E n t w i e k l u n g  zu entwerfen. Sehon dutch die Reihen- 
folge, in tier die ersteren aufgez~hlt und wobei yon tier relativen 
Haufigkeit ihres Vorkommens abgesehen w~de ,  babe ich meine 
Auffassung derselben anzudeuten versuebt, welche wesentlieh auf 
folgenden Satz hinausl~iuft: , ,die b ? a l i n e n  K u g e l n ,  w e l e h e  
alas w e s e n t l i e h e  nnd r  F o r m e l e m e n t  der  
s o g e n a n n t e n  P l e x u s e y s t e n  s ind ,  e n t s t e h e n  i n n e r h a l b  d e r  
B i n d e g e w e b s z o l l e n ,  aus  denen  sie  sp~lter d u t c h  B e r s t e n  
de r  Z e l l m e m b r a n  f re i  w e r d e n  k~nnen ."  Zum Beweise der 
Richtigkeit dieser Auffassung ist einmal naehzuweisen, dass die 
hyalinen KugeTn in der That in Ze l l en  entsteben, nnd dann, class 
diese Zellen B i n d e g e w e b s z e l l e n  sind. ttinsiebtlieh des ersten 
Punktes seheint mir die Thatsaehe, dass die grossen h?alinen Kugei- 
zellen (d) aus den kleinen, trtiben, rundliehen Zellen dureh alt- 
m~ilige Infiltration des h?atinen Stoffes entstehen, keines weiteren 
Beweises zu bedtirfen, da die Nebeneinanderstellung jener Formen- 
reihe dies unmittelbar zeigt. Nut muss bier wiederholt darauf 
auhnerksam gemacht werden, d a s s e s  keineswegs leicht ist, oder 
bei jeder C?ste getingt, sich diese zusammenhiingende Entwick- 
lungsreihe zu verschaffen und dass namentlieh die ersten Stadien 



meist schwierig zu finden sind. Lange fortgesetzte Untersuchungeu 
verschiedener Cysten sind dazu erforderlich. Sehwieriger i s t  der 
Beweis des zweiten Satzes, dass diese kleinen Zellen, in denen 
sich der hyaline Stoff in Kugelform anh~iuft, Bindegewebszellen sind~ 
und zwar die ursprtinglichen zelligen Elemente des Plexusstroma, 
Form und Griisse der Zellcn sind an sich allcin dafiir zu wenig 
charakteristisch. Man mass sich daher bemtihen, die verschiedenen 
aufgez~hlten Entwicklungsformea i n n e rh alb der lntercellularsub- 
stanz aufzusuchen, ttierzu sind vor Allem die kleinsten Zot/en 
solchcr Plexus geeignet, in denen die cystoide Metamorphose so 
eben erst begonnen hat. In situ kann man bier einzelne hyaline 
Kugeln und Gruppen yon solchen mitten innerhalb des Bindege- 
webes sehen, in kleinen ausgebreiteten Zotten zuweilen gerade in- 
nerhalb der hufeisenf6rmigen Krtimmung der Geffdssschlinge. Ebenso 
erh~ilt man beim Zerzupfen des Glomus einzetne Bindegewebs- 
str~iL~ge, in deren Centrum eine Kugelgruppe in einen ovalen oder 
spindelfiirmigen Raum viillig eingeschlossen ist (Fig. 4). Ferner 
gelingt es, in den weichen Bindegewebsbalken welter ausgebildeter 
Cysten, auch wieder am besten im Glomus, die Bindegewebszellen 
in allen Stadien der Infiltration, vom 51ormalzustand an, zu ver- 
folgea. Selten glfickt es auch, bei locker gebauten Cysten ein 
gr(isseres StUck des Fasergertistes zu isoliren, dessert Maschen noch 
ganz mit Kugelhaufen angeftillt sind (Fig. 5). Ist es auch sehr 
schwierig, Bilder der Art zu gewinnen, so tiberzeugt man sich doch 
bei anhaltender Untersachung aufs Bestimmteste, dass die Kugel- 
zellen und Kugelhaufen ganz i n n e r h a r b  des Bindegewebes liegen 
und sich entwickeln. Schritt ftir Sehritt kann man verfolgen (am 
besten in den kleinen, grauen, gallertigen KlUmpchen des hyper- 
trophischen weiehen Bindegewebes), wie in jeder einzelnen Zelle 
znerst der kleine helle Kreis auftritt, der dann immer gr~isser 
and gri3sser wird und zuletzt zu der colossalen Kugel heran- 
w~ichst, welche den ilbrigen Zelteninhalt verdrltngt, den Kern atro- 
phirt, die Membran zum Bersten bringt. Ebenso kann man auch 
ihre Vcrmehrung durch Theilung inncrhalb der Grundsubstanz 
verfotgen, wodurch die llinglichrunden isolirten Brutr~iume ent- 
stehen, die sp,'iter confluiren und so zu den massigen Kuget- 
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anhiiufungen iunerhalb des bindegewebigen Fachwerks Veranlassung 
geben. 

Eine vollst~indige Reihe aller oben (yon a bis m) beschrie- 
benen lnhaltsformen findet sich nut selten in Cysten der gri~ssten 
Art beisammen. Gewi~bnlich findet man in der einen C~/ste nut 
die einen, in einer anderen wieder andere Stadien der Entwicklung. 
Auch das Verh~iltniss der kuglig zelligen Fiillungsmasse der Mascheu 
zu dem durehsetzenden und stiitzenden Bindegewebsgeriiste ist ein 

~iusserst variables. Ja, wenn die Cysteu eine gewisse Griisse er- 
reicht haben, kann man sagen, dass in dieser Beziehuug keine der 
anderen gieicht; und ebenso veriinderlich ist das Verh~tltniss der 
gemengten, festen und fltissigen Theile, der Hirnsandki~rner und 
Trtimtnerstiicke etc. Nut in den ersten Stadien der c~stoiden Meta- 
morphose verhalten sich alle Plexus ziemlich gleich, indem in den 
Bindegewebsstr~iugen des Glomus, wie in den einzelnen kleinen 
Ziittchen lauter einzelne kleine zerstreute Heerde auftreten, die 
anfangs nur Gruppen yon 5 - - 1 0  zu Kugeln aufgetriebene Binde- 
gewebszellen einschliessen. Haben diese aber erst eine gewisse 
GriJsse erreicht, so treten schon wesentliche Unterschiede auf, indem 
das die Kugellager trennende und umhtillende Bindegewebe ent- 
weder, dem Druck derselben weichend, atrophirt oder umgekehrt, 
dieselben abkapselnd, h:/pertrophirt. Der erstere Fall ist h~tufiger 
bei Neigung des Bindegewebes zu weichen, gallertigen Wucherungen. 
Die einzelnen Heerde confluiren fl'iih und collstituiren gri~ssere, mit 

Kugelmassen gefiillte, yon weichem Gewebe umschlossene Hiihlungen, 
in deren N~ihe sich dann weitere Cysten um so leichter entwickeln. 
Aus diesen entstehen dann die grossen schiinen Trauben vascula- 
riswter Blasen mit vorwiegend fliissigem lnhalt. Woher diese albu- 
minreiche Fliissigkeit stammt, ist zweifelhaft, da man sie entweder 
aus einer secund~iren Exsudation oder aus eincm Riickbildungs- 

prozess (Erweichung) der hyalinen Kugeln ableiten kann. FOr letz- 
tere wiirde sprechen, dass darin besonders zahlreich die h)'alinen 
Schollen und Kugeltrtimmer (h) auftreten. Namentlich ~venn die 
Cystenfltissigkeit weniger klar, triiber, kalkmilchartig ist, finden sich 

darin ganze Klumpen grosser und kleiner Kugeltlberreste, yon denen 
man entweder annehmen kann, dass s~e dutch eine secundiire 
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Exsudation erweicht und zerfallen sind, oder dass sie durch theil- 
weise AufliJsung erst die Fli~ssigkeit geliefert haben. Damit sind 
denn mehr oder weniger zahlreich Kiirnchenkugeln, HirnsandkiJrner, 
kleine Schleimgewebskltimpchen etc. gemischt. 

Die andore Entwicklungsform der Cysten, wo alas festere Binde- 
gewebe, das die zahlreichen kleinen Heerde byaliner Kugelzellen 
umhtlllt, sich hypertrophisch entwickelt, filhrt zuletzt gewiJhnlich 
nicht zur Bildung der fltissigkeitsreichen Cysten, sondern zu jenen 
festeren, rundlichen Wucherungen des Glomus, welche dutch und 
dnrch yon einem derben, engmaschigen Fasergerast durchzogen 
sind, dessert f,~icherige Hohlr~iumo dichte Haufen entwickelter hya- 
liner Kugelzellen ausfilllen. 9iese liegen manchmal darin so eng 
zusammengepresst, dass sie sich polygonal abplatten und die ganze 
Masse eine derbe, fast wachs-oder knorpelartige Consistenz erhalt. 
Die Rtickbildungsformen sind hier seltener und die meisten Kugeltt 
sind noch in kernhaltigen Zellen eingeschlossen. Spliterhin k~nnea 
auch solche Wucherungen durch Infiltration yon Fliissigkeit (oder 
Erweichung der Kugeln?) weicher und wasserreicher werden, ohne 
dass es aber zur Bildung fSrmlicher Cysten, deutlich abgegrenzter, 
mit Flilssigkeit geftillter Blasen zu kommen brauchte. Daftir ist 
hier die kalkige Degeneration oft um so bedeutender und zuweilen 
das ganze Gewebe wie mit Wasser angerUhrter Sand anzuftlhlen. 
Jedenfalls geht hieraus hervor, dass die Cystenbildung nicht das 
Wesentliche der sogenannten Plexushydatiden ist, sondern vielmehr 
nur ein unter gewissen Umstiinden auftretender Rilckbildungsprozess, 
eine Erweichung des eigenthtimlichen Neoplasma, dessert Wesen in 
einer Wucherung der Bindegewebszellen und der Infiltration einer 
hyalinen Substanz in Kugelform in dieselben besteht. 

Wenn wir diese Neubildung in die Reihe der bekannten ein- 
zureihen versuchen, finden wit nur eine einzige, der sie sich mit 
Recht an die Seite stellen l~isst, und dies ist die eben so seltene 
als merkwtirdig~ Scb!eimgeschwulst, welche Vi rchow an der Sch~i- 
delbasis entdeckte und yon der er gezeigt bat, dass sic aus einer 
Wucherung des Deckknorpels des Clivus, abet der Synchondrosis 
sphenooccipitalis, hervorgehe. Die Beschreibung und Abbildung, 
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~elche derselbe ~) yon diesen Knorpelwueherungen, die el, E e ch o n- 
d r o s i s  p r o l i f e r a  nennt, giebt, stimmt auffallend mit dem Bau 
unserer Bindegewebswucherungen zusammen, und liefert dadurch 
einen neuen Beweis ftir die nahe Verwaudtsehaft diesel, beiden Ge- 
webe. Die Unterschiede zwischen beiden Bildungen sind folgende: 
Die 6rundsubstanz, in welcher die wuchernden Knorpelzellen am 
Clivus liegen, ist eine stark schleimhaltige, structurlose h~aline, 
nut stellenweis yon Fasergewebe durchbrochene Gallerte, wiihrend 

die Zwisehensubstanz der .wuchernden Plexuszellen aus verschie- 
denen Bindegewebsmodificationen besteht, mit bald'mehr triibki~r- 
niger, bald mehr fasrig streifiger Zeichnung, in der Schleim sel- 
truer und in geringerer Quantitiit auftritt; doch ist es immer eine 
interessante Parallele, dass der hyaline Knorpel dort ebenso in 
Schleitngewebe tibergeht, wie bier das gewShnliche Bindegewebe. 
Ferner sind die primliren Entwicklungszellen der Ciivusgeschwulst, 
entsprechend den Knorpelelementen, grtisser, als unsere Bindege- 
webszellen und desshalb bleibt nicht nut dort eine gri)ssere kiir- 
nige lnhaltsmasse zwischen Kern und Wand als bier, sondern es 
entwickeln sich dort auch meist mehrere Kugeln in einer Zelle, 
und bleiben in dieser eingeschlossen, wiihrend im Bindegewebe 

die meisten Zellen nut eine einzlge Kugel entwickeln, die sp~iter 
dutch Bersten der Zellmembran frei wird. Wichtiger als diese 
unerhehtichen Differenzen wiire der Unterschied - -  falls er sich 
thats[iehlich erweiseu sollte - -  dass die kugeligen 6ebiide am Cli- 
vus eine Membran besitzen, wlihrend sie in den Plexus derselben 

entbehren. Indess werden erneute Untersuchungen wohl auch in 
diesem Punkt eine Uebereinstimmung herbeifiihren. Mir ist nie- 
reals der Nachweis einer Differenz zwischen Membran und Inhalt 

an den h~alinen Kugeln des Plexus gelungen. Auch nach Behand- 
lung mit den versehiedensten Reagentien erschienen sie stets dutch 
und dutch homogen. Nie sah ieh einen doppelten Contour der 

Kugel innerhalb des Contours der einsehliessenden Zelle und die 
doppelt contourirten Kugeln habe ich dahin deuten zu miissen ge- 

*) R. Yirchow,  Untersuchungen iiber die Entwicklung des Schfidetgrundes im 
gesunden und krankhaften Zustande, Berlin i85fi, S. 5 t ~ 5 8 .  p. 127.--128. 
Tab. V1. Fig. 16, 17. 
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glaubt, dass der inhere blasse Contour der Kugel (wie sie ihn 
auch naeh dem Freiwerden zeigt), der tiussere dnnkle der Zellen- 
membran angeh~ire. Daher glaube icb, dass die hyalinen Kugeln 
zu ihren Zellen sieh genau wie die Fetttropfen zu den gew(ihn- 
lichen Feltzellen verhalten, deren Entstehung gewiss aueh ganz 
analog i s t .  In beiden F/illen wird in das Inhere der Bindegewebs- 
zellen auf Kosten des tlbrigen sehwindenden Zelleninhalts ein Stoff 
infittrirt, der sieh mit dem letzteren nieht miseht, in Kugel- (Tropfen-) 
Form yon ihm absehliesst nnd dureh weiteres Waehsthum die Zelle 
um das Vielfache ihres Volums ausdehnt*). So wenig man aber 
bei den Fettzellen von einer besonderen 3Iembran des Tropfens 
innerhalb der Zelle sprieht, so wenig darf man aueh unseren hya- 
linen Kugeln eine Membran vindiciren. Daher habe ieh auch die 
Benennung ,Physaliden", die V i r e h o w  den blasigen Hohlr~iumen 
in der Clivusgesehwulst, und ,,Physaliphoren", die er den dieselben 

einsehliessenden Zellen giebt, auf unsere analogen Plexuselemente 
nieht Ubertragen zu dtlrfen geglaubt, und statt der Blase die jeden- 

falls miiglichst wenig pr~ioeeupirende Benennung der ,,hyalinen 
Kugeln" gewlihlt. Dagegen liisst sieh, der proliferen Eechondrose 
am Clivus entsprechend, unsere Neubildung am Plexus wohl pas- 

send als , , p r o l i f e r e  B i n d e g e w e b s w u e h e r u n g "  oder mit Riiek- 
sieht auf ihr hitufig eystoid umgebildetes Produkt, als , , p r o l i f e r e s  
B i n d e g e w e b s c y s t o i d "  bezeiehnen. 

Vom grtissten Interesse w~ire es nun, die c h e m i s e h e  Natur 
der hyalinen Kugeln genau zu ergrUnden. Leider sind jedoeh alle 
oft wiederholten Bemtihungen, in dieser Beziehung zu einem be- 

stimmten Resultate zu gelangen, fruehtlos geblieben und ieh muss 
mich daher auf einige mehr negative Angaben besehrlinken. In 
den wenigen Fallen, wo ieh freie hyaline Kugeln in gri~sserer An- 

zahl wiederholt versehiedenen Versuchen unterwerfen konnte, zeig- 

*) Diejenigen Formen der hyalinen Kugelzellen, wo cine Anzahl gleich grosser 
llugeln oder eine grosse und viele kleine neben einander in einer Zelle auf- 
treten, zeigen noch eine besondere Analogie mit den Fettzellen mancher Wir- 
bellosen, z B. des Flusskrebses, wo in ganz gleicher Weise vide Fe/ttropfen, 
ohne zu confluiren, in einer Zclle neben einander auftreten. Auch diese ha- 
ben gewiss keine andere Hfille, als die trennende heterogene Fliissigkeit. 
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ten dieselben eine auflhliende Resistenz gegen die kr,'lftigsteri Rea- 
gentien, welche noch am meisten an das Chitin und das elastische 
Gewebe erinnert. Gegen Wasser, Alkohol, Aether, Essigs~iure, 
verdtinnte Minerals~iuren verhielten sie sich sowohi in der K~ilte 
ais beim Kochen ganz indifferent. Dagegen liisten sie sich in con- 
centrirter Schwefels~iure und in kochendem (nicht in kaltem) Kali. 

Concentrirte Jndli~sung f~irbte sie schwach ge!b; durch Jod und 
Schwefelsiiure wurden sie nicht geFtirbt, ebenso durch Salpeter- 
sliure nicht; auch Zucker und Schwefels~iure brachte keine F~irbung 

hervor. Die verhiiltnissm~issig sehr geringe Menge des Materials, 
die grosse Schwierigkeit, dasselbe zu isoliren und mit Reagentien 
in Beriihrung zu bringen, mSgen das Fragmentarische dieser An- 
gaben entschuldigen. Kiinftige, eingehendere chemische Unter- 
suchungen w~rden sich haupts~chlieh auf die jiingeren Formen 
der h~alinen Kugeln zu richten haben, welche sich mehrfach yon 

den reifen zu unterscheiden schienen und namentlich gegen Siiuren 
empfindlicher waren. Doch liess sich auch hieriiber nichts Be- 

stimmtes ermitteln. 
Werfen wir schliesslich noch einen Blick auf die G e s c h i c h t e  

der Plexusc~sten und vergleichen unsere Auffassung derselben mit 
den Angaben der anderen Forscher. Abgesehen yon den auf bloss 
~iusserliche Aehniichkeit oder unwichtige Analogien gegriindeten 
Vermuthungen ~ilterer Beobachter, welche dieselben filr H)-datiden, 
Acephaloc)zsten, Cysticercusblasen, metamorphosirte Drtisen, l~ympha- 
tische Ergtisse etc. tiielten, lassen sich die Ansichten der neueren 
Autoren dartiber in 3 Gruppen bringen. 1. Die Plexusc:isten sind 

einfach dnrch ser i i se  E x s u d a t i o n  entstanden. ,,Es sind einer- 
seits hohl gewordene, wasserstichtige Adergeflechtzotten, anderer- 

seits stettenweise Ansammhmgen eines iliissigen Produkts zwischen 
die beiden Gef~isshautbliitter." Diese Ansicht, welche yon den bei- 

den Monographen der Adergeflechte, L u s c h k a  (L c. p. 159) und 
van Gher t  (1. c. p. 79), vertreten wird, bedarf nach dem Ange- 

fiihrten keiner Widerlegung, und xvenn Bruch* )  sagt: ,,jeder Be- 
obachter werde es leicht bestlitigen kiinnen, dass die Hydatiden 

der Adergeflechte nur Ansammlungen yon Serum im Bindegewebe 

*) Bruch~ in Henle und Pfeufer's Zeitschr. Vol. YI]. 1849, p. 382. 
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seien", so zeigt el! damit nut, dass er sich nicmats die Miihe nahm, 

dieselben zu untersuchen, lI. Die Plexusc?sten beruhen auf der 

Vergri~sserung und U m b i l d u n g  d e r  n o r m a l e n  E p i t h e l z e l l e n  

zu zahlreichen grossen und zarten E i w e i s s z e l l e n ,  die dann in 

C o I l o id  b I a s e n t ibergehen und durch Verdrlingen und H?pertrophie 

des Bindegewebes eine fasrige Htille erbalten. Diese Auffassung 

rilhrt yon S c h r a n t ~ )  ~ )  her und wird auch yon F ( i r s t e r  **~) 

angenommen. Mir ist eine derartige Colloidmetamorphose der Epi- 

thelzellen be i  lange fortgesetzter Untersuchung niemals vorgekom- 

men und glaube ich, dass  S c h r a n t  durch verschiedene Formen 

des daselbst vorkommenden Pigmentkorns irre geftihrt worden ist, 

indem er den, an einer Stelle mit einem Hi~cker versehenen Ring, 

den dasselbe oft bildete, far den ersten Anfang der Umbildung 

genommen und mit den hyalinen Kugeln in Verbindung gebracht 

hat. Durch  diese allerdings leicht mi~gliche Verwechslung erkllirt 

sich auch seine Fig. 8 b.,  die die Entwicklung der Colloidklumpea 

innerhalb der Zellen zeigt; und die Angabe, dass die braunen K~ir- 

perchen unter deren Druek verschwinden. Dass ich aber den Na- 

men der Colloidblasen fur die h?alinen Kugeln nicht angenommen 

habe, bedarf wohl keiner Enlschuldigung, da die neueren Unter- 

suchungen immer mehr zeigen, wie unter dem Collectivnamen des 

Colloids die verschiedensten Kiirper zusammengeworfen werden, 

bloss aus dem Grunde, well sie dieselbe ziihe, fadenziehende, gal- 

lertige Consistenz, oder dieselbe Widerstandst~ihigkeit gegen krliftige 

Reagentien, oder dasselbe homogene strui~turlose, h?aline, opalisi- 

rende Aussehen haben. - -  III. Die dritte Ansicht tiber die Natur 

der sogenannten Adergeflechtc?sten hat 1~ o k i t a n s k ?  ~-) aufgestellt. 

Danach sind dieselben , , E r w e i t e r u n g e n  d e s  die Zotten der- 

selben constituirenden H o h l g e b i l d e s ,  namentlich jener Zotten, 

*) .1. M. Schran t ,  Prijsverhandeling over de goed - -  en kwaadaardige (;ezwel- 
len. Amsterdam 1551, p. 282, Tab. II. Fig. 8--11. 

**) J. M. Schran t ,  Over den Oorsprung van bet Colloid, Amsterdam 1551. 
Deutsch im Auszug yon C. E. Weber in Vierordt 's  Archly, Vol. Xl. 1852, 
S. 903. 

*~*) F/ i r s te r ,  Handb. d. spec. path. Anat. S. 440, Atlas I. 11. Xl. 3 
"I') Rokitansk?,  Ueber die Cyste. Denkschr. der kais. hkad. d. Wiss. Bd. I. 

Wien 1850, S. 323, Tab. XXXIX, Fig. 17~ 18, 19. 
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die in ~ler N~ihe der vielfach geschl~ngelten, atff der Convexit~tt 
des Adergeflechtbogens verlaufenden GeF, isse aufsitzen. Dem ent- 
sprechend sind es vielfach ausgebuchtete und eingeschntirte, in 
Loculi geschiedene, traubige Blasen." Diese Auffassung beruht auf 
der Voraussetzung, dass die Adergeflechte aus einem vielfach aus- 
gebuehteten primitiven, hyalinen Hohlkolben bestehen. Da wir diese 
aber bereits oben als in der Natur unbegriindet widerlegt haben, 
so verliert auch jene Hypothese damit ihren Boden. Abgesehen 
von diesem Grundirrthum, hat R o k i t a n s k y  offenbar die Aderge- 
flechtcysten mit griJsserer Sorgfalt, als die tibrigen Beobachter, 
untersucht. Nieht nur verlegt cr Sitz und Entwieklung derselben 
ganz richtig in das Bindegewebsstroma, und sagt Niehts von einer 
Betheiligung des Epithels, sondern er beschreibt auch die im Cysten- 
inhalt vorkommenden Formelemente ziemlich vollst~indig und genau. 
Doch hat er sieh aueh hier dureh seine Einschaehtelungstheorie 
der structurlosen Blas~n irre fiihren lassen, indem er die noch in 
der Bindegewebszelle befindlichen Kugeln fiir 2 in einander ge- 
schachtelte Blasen h~itt. Weiterhin sprieht er auch yon 3, 4 und 
mehrfachen Einschaehtelungen und sagt, ,,dass die meisten Blasen 
in Folge wiederholter Entwicklung centraler Kerne zu concentriseh 
geschichteten Gebilden, und dann inerustirt werden." Hier werden 
die hyalinen Kugeln mi t  den concentrisch gesehiehteten Bindege- 
webscapseln der Hirnsandkiirner (s. oben) verwechselt, deren La- 
mellen sich ilbrigens kaum durch mechanische Pr~iparation isoliren 
lassen. Wirkliche Ineinanderschachtelung der hyalinen Kugeln 
komml aber nicht vor, und S e h r a n t  ( l . e . p .  9a . )  und FSr s t e r  
(Atlas XL 3. Fig. e, d) begehen dieselbe Verweehselung mit Binde- 
gewebseoncretionen, wenn ste verkalkte ineinandergesehachtelte 
Colloidzellen abbilden. Auch in de[' Deutung des Kernes, weleher 
mit dem Rest des Zelleninhaltes die hyaline Kugel halbmondfiirmig 
umfasste, w~ihrend die Zellmembran um beide herumgeht, irrt 
R o k i t a n s k y ,  indem er ihn for eine spindelfSrmige Bindegewebs- 
zelle erkliirt (Lehrb. S. 425). Indess lassen sieh diese kleinen 
Irrthiimer wohl mit dessen eigenem Ausspruch entschuldigen, mit 
welchem er die Abhandlung tiber die Cyste schliesst, und den 
auch wir f|ir unsere Arbeit in Anspruch nehmen: ~,Die GrSsse 
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der Schuld des Irrthums wird nut derjenige richtig beurtheilen, 
der durch eigene Forschung die Schwierigkeit der Aufgabe er- 
kanut hatI" 

E r k i ~ r u n g  d e r  A b b i l d u n g e n .  
(Mle Figuren sind bei ungef~hr 300maliger Vergr6sserung gezeiehnet.) 

Fi~. 1. Eine Zotte yore seitliehen Adergefleeht eines Neugeborenen. a Epithe[- 
zellen, b Kerne der Epithelzellen. e Gallertlge struelm-lose Intereellalar- 
substanz des Bindegewebes. d Zellen des Bindegewebes, mit Fettk6rnehen 
geffillt, e Kerne der Bindegewehszellen. f Capillargeffisssehlinge. g L/~ng- 
liehe Kerne in der Capillarenwand. h Rothe Blntzellen, i Farblose Blu|zellen. 

(Anm. Die Gr6ssenverh~ltnisse der einzelnen zelligen Elemente sind mittelst 
der Camera lueida m6gliehst genau wiedergegeben.) 

Fig. 2. Ein Stfickehen Bindegewebe yore Glomus ehoroides eines Neugeborenen. 
Die in der strueturlosen, gallertigen lntereelhdarsubstanz zerstreuten ZeUen 
sind theils bins mit durchsiehtiger Flfissigkeit (a), theils zngleieh wit l%tt- 
k6rnehen gel'iillt (h), welehe bei einigen den Kern ganz verh~llen (e). 

Fig. 3. Ein Stiiekehen Bindegewebe yon dem ehroniseh entz/indeten Glomus cho- 
roides eines Geisteskranken, tier eine beinahe haselnussgrosse Gesehwulst 
bildete. Die Bindegewehszellen sind theils fettig degenerirt (a), theils mit 
wuehernden Kernmassen erfiillt (b). in der, dutch Essigsfture aufgehell- 
ten lntereelhflarsubstanz liegen grosse, braune, maulbeerf6rmig agglomerirte 
Pigmentk6rner (e), 
Eine junge Bindegewebseyste, gefiillt mit hyalinen Kugelzellen. 
Ein Stiiek eines yon proliferer Bindegewebswueherung ergriffenen Glomu.* 
ehoroides mit versehiedenen Stadien der Cystenbildung. Die Bindegewebs- 

zeUen sind einzeln uad gruppenweis mit hyalinen Kugeln gefiillt. 
lnhaltsformen einer grossen, alien Bindegewehscyste. a Freie Bindege- 
webszellen, h Frei gewordene Kerae derselben, e Erste Stadien der Bil- 
dung hyaliner Kugeln in den Bindegewehszellen. d Ausgebildete hyaline 
Kugeln, welehe die Zellen theils ganz erffillen, theils noeh dureh eine ge- 
ringe Menge tr/.iben lnhalts yon der Wand gesehieden sind. e Ebensolehe 
Kugelzellen, in denen an Stelle des Kerns ein Paar dunkle K6rner vor- 
handen sind. f Ebensolehe, in denen die Kugel die Zelle vSllig erfiillt, 
ohne dass ein anderer Formbestandtheil siehtbar ware. g Freie, einfaeh 
eontourirte, hyaline Kugeln. h ltyaline Sehollen, Triimmer tier vorigen. 
i Kerne, mit den anhaftenden Resten der Zellmembranen, die die Kugeln 
umsehlossen, k Zellen mit mehreren hyalinen Kugeln. 1 Hyaline Kugel- 
zelle, die eine zweite Kugel (den metamorphosirten Kern?) wandsl/indig 
einsehliessl, m Hyaline Kugelzellen in verschiedenen Stadien der Ver- 
kalkung. 
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Fig. 4. 
Fig. 5. 

Fig 6. 



G 
' " ( £®e, 

7® © 


