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Zur Anatomie der tllilz. 
Vorliiufige Bemerktmgen 

yon Dr. E r n s t  Axel Key aus Stockholm. 

(ltierzu Tar. Vl/. Fig. 5.) 

Wlihrend des vorigen Sommers und tIerbstes beseh~iftigte 
ich mich eine Zeit lang bei Professor Max S c h u l t z e  in Bonn 
mit Milzuntersuchungen. Die haupts~chlichen Besultate, welche aus 
diesen Untersuchungen bervorgingen, theiite ich in gr(isster Kilrze 
dec Geellschaft der schwedischen herzte in Stockhohn mit. Diese 
Mittbeilung (N~gra  a n m | l r k n i n g a r  0 f r e t  m j e l t e n s  f i n a r e  
b~yggnad) wurde im letzten Januarheft tier Zeitschrift tier ge- 
nannten Gesellschaft Hygiea veriiffentlicht. Seitdem habe ich bier 
in dem pathologischen lnsiitut zu Berlin racine Untersuchungen 
fortgesetzt und dabei haupts~ichlich menschliehe Miizen im gesunden 
und kranken Zustande benutzt~ wiihrend ich vorher fast ausschliess- 
lich mit Milzen yon Kiilbern~ Schaafen und Schweiaen reich be- 
schiiftigt hatte. Die mensehlichen Milzen weiehen wohl in Einzel- 
heiten yon denen der genannten Thiere ab, aber alas Wesentliehe 
ist in allen naeh demselben Typus eingeriehtet. 

Naehdem ieh die erwlthnte Mittheilung gemacht batte, sind die 
beiden Arbeiten yon Grohe :  (Zur Geschichte der Melanlimie nebst 
Bemerkungen fiber den normalen Bau: fief Milz und L),mphdrtisen, 
in diesem Archly XX. Bd. p. 306) und yon 13il lroth (Zur nov- 
malen und pathologisehen Anatomic der mensehliehen Milz, in 
diesem Archly XX. Bd. p. 410) ersehienen. Meine Beobachtungen 
stimmen mit denen yon diesen beiden Forschern, besonders mit 
denen yon B i l l r o t h  in vielen Beziehungen tiberein, wit weichen 
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aber in den Deutungen bald mehr, bald weniger yon einander ab. 
\ 

Ieh glaube eine Erkl~irung daFtir darin zu finden, dass ich haupt- 
s~ichlich i n j i c i r t e  Milzen untersuchte, wiihrend Grohe  und Bi l l -  
ro th  grlisstentheils in anderer Weise verfahren haben. 

,,Ueberall in tier Miiz gehen die Arterien in Capillaren fiber, 
yon denen die Venen sich cntwickeln." 

,,Die Venen mfinden nirgends in sinuOse oder eavern~se R~ume, 
sondern haben tiberall ihren Anfang in den Capillaren." 

,,Die Pulpa selbst besteht zum grtissten Theil aus einem diehten 
Netzwerk yon Capillaren, die im Verh~ltniss zuden engen Masehe,, 
welehe sic bilden, ziemlieh grob sind. Hie nnd da bestehen feine 
Verbindungszweige zwisehen den Capillaren, in die wohllnjections- 
masse hineindringt, die abet, wie es seheint, einen Durchgang ffir 
die Blutki~rperchen nicht gestatten. In den Maschen der Capillaren 
liegen zellige Gebilde, die mit L:/mphkOrperehen oder weissen Blut- 
ki~rperchen iibereinstimmen. Oft sind die Maschen des Capillar- 
netzes so klein, dass nut ein einziges L:imphki~rperchen darin Platz 
finder. Das yon B i l l r o t h  entdeekte Fasernetz liegt theils an den 
Capillarenwandungen selbst, theils zieht es frei durch die Maschen. 
Es  besteht aus feinen Faden, welche htiufige Verbindungen unter 
einander eingehen und sehr oft an den Knotenpunkten Ansebwel- 
lungen tragen, worin Kerne eingeschlossen liegen. Dies Netzwerk 
entspricht einem anastomosirenden bIetz yon Bindegewebski~rpern. 
Es scheint im physiologischen Zustande nicht hohl zu sein und 
steht nicht in oftener Communication [nit den Gef~issen." 

,,Es wiirde somit kein zttsammenh~ingendes Canals~stem bilden, 
aber die Stellen, wo die Kerne liegen, kOnnen bei eintretender 
Ker~theilung anschwellcn und wieder eine rein zcllige Natur an- 
flehmefl." 

,,Aus den Maschenr~iumen zwischen den Capillaren, glanbe 
ich, entwickeln sich die L:impbgef'~isse, welche die dort befindlichen 
LymphkSrperehen fortfi~hren. Den Zusammenhang zwischcn den 
Lympl)gef,,isscn und den Masehenr~iumen habe ieh nicht direct be- 
obaehten ktinnen, aber da die Maschen wohl nieht in oftener Ver- 
bindung [nit den Gef~,issen stehen kSnnen, scheint mir eine andere 
Annahme nieht mSglieh zu seino" 
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Um diese Behauptungen, die ich in meinem frUheren Aufsatz 
ausgesprochen habe, zu motiviren, muss ich hier auf einJge niiherc 

Beschreibungen eingehen. 
In Kalbsmilzen habe ich das Capillarnetz sowohl yon den 

Venen, als yon den Arterien aus injiciren kiinnen, und bei doppelter 
Injection habe ieh die versehiedenen Massen in den Capiliaren ge- 

mischt bekommen. 
Fig. 4 Tar. VII ist nach einem Pr~iparat mit doppelter Injection 

gezeichnet. Die schwltrzlich gezeichnetcn Gefasse bei b sind mit 
tother Masse (Zinnober und Leim) gefilllte Arterien, welche sich 
in die, yon den Venen aus mit gelber Masse (Chromblei und Leim) 
gut injicirtcn Capillaren aufliJsen. Die verschiedenen Massen waren 
an vielen Stellen in den Capillaren gemischt und viele rothe Masse 
war in die Venen eingedrungen. Eben so gut ist mir die doppelte 
Injection mittels einer blauen durchscheinenden und einer gelben 
Masse gelungen. In der Milz, yon weicher das in der Figur ge- 
zeiehnete Pritparat stammt, messen die Capillaren, da, wo sic am 
besten geftlllt sind, yon 0,0062 bis 0,0093 Mm. In einer andereu 
Kalbsmilz, wo sowohl die Capillaren als die Venen yon den Arte- 
rien aus gefllllt waren, gaben die Messungen dieselben Resultate, 
und ieh glaube daher, dass die angegebenen Maasse der Wahrheit 
wenigstens sehr nahe kommen .  Uebrigens scheinen die Capillaren 
nach dem verschiedenen Zustande der Orgafie und nach dem vcr- 
schiedencn Grade der Ftillung sehr in iht'em Durchmesser schwanken 
zu kiJnnen. Das Vcrh~iltniss der Mascben zu den Capillaren geht 
besser aus der Zeichnung ~s  aus Angabcn yon Maassen hervor. 
Theils ist der Durchmesser der Maschen geringer als der der Ca- 
pillaren, thefts ebenso gross,  theils doppelt so gross oder nocb 

mehr. 
In menschlichen Milzen ist es, ,wie es mir scheint, viel schwie- 

riger, die Pulpacapillaren ohne Extravasation gut injicirt zu be- 
kommen. In Kindermilzen ist es mir indess gelungen, sic partieU 
gu t zu ftillen sowohi yon den Venen, als yon den Arterien aus. 

In einer yon den Venen aus injicirten, etwas byperplastischen 

Kindermilz maassen die Capiilaren, wo sic gut gefilllt waren, 0,0062 

his 0,0186 Mm, und waren also betriichtlieh gr'(iber als in den 



Kalbsmilzen. Einige waren jedoch bier, wie es aUch in Kalbs- 
milzen vorkommt, so rein, dass ich kaum glaube, dass BlutkCirper- 
chen htitten durchgehen kiiunen. Es ist jedoeh aueh mtlg|ieh, 
dass diese Gef'fisse zusammengefallen und nut unvollst~lndig gefilllt 
waren. 

Die V e n e n ,  welche, wie bekannt, im Inneren und so ziem- 
lich in der Mitte der durch die gri/beren Milzbalken unvollst~lndig 
abgegrenzten kleineren Abtheilungen oder Pulpar~iume liegen, sen- 
den ziemlich dicht und fast rechtwinklig nach allen Seiten kleine 
Zweige ab, welche im Allgemeinen schnell in die Capillaren sieh 
auili~sen. Selbst in die st~irkeren he ste dieser Venen mlinden sehr 
viele Capillaren ein. Nachdem die Venen unter Abgabe tier ge- 
nanuten Seitenzweige sich mehr und mehr verBchm~llert haben, 
liisen sie sich gchliesslich schnell in ihre Enditste auf,. vcelche meist 
unmiitelbar in die Capillaren tibergehen. Einzelne nehmen indess 
einen sehr langgestreckten u und verbinden sich mit  ~ihn- 
lichen Zweigen yon anderen Venen. Solche lange Zweige sind viel 
zahlreicher in menschlichen, als in anderen l~lilzen und dtirften B i l l -  
r o t h ' s  capillare Venen auf diese Zweige zurtickzufUhren sein. 

In menschlichen Milzen babe ich nicht die Wandungen der 
feineren Venen so distinkt gesehen wie in Kalbsmilzen, Hier be- 
stehen n~lmlich auch die W~inde der feinsten Venen aus einer 
deutlich doppelt contourirten Membran mit eingeschlossenen Kernen. 

Von den Stellen, wo die Kerne liegen, sieht man hliufig feine 
Fiiden verlaufeu, welche theils in der Venenwanil selbst mit ein- 
ander sich verbinden, theils in das Fasernetz der Pulpa iibergehen. 
Die F~iden des letzteren Netzes setzen sich aber auch vielfach an 
die Venenwand an, ohne dass man einen Kern an der AnheRungs- 
stelle sehen kann. 

In dem Epithel der griiberen Venen babe ich nie andere Ele- 
mente finden kiinnen als in gewiJhnlichem Venencpithe], d. h. ich 
babe nur ein Pflasterepithcl mit platten, rundlichen, oder sechs- 
eckigen, oder mehr langgezogenen Zellformen gesehen. Was die 
bekannten, eigenthiimlichen Zellen mit den excentrischen Kernen 
betrifft, so habe ich nicht mit Sicherheit sehen kiinnen, ob sie 
innerhalb oder ausserhalb der feineren Venenzweige liegen. 
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Die Ar t e r i en .  Die kleinen Arterien, welche die sogenannten 
Penicilli bilden, treten bekanntlich in die Pulpar~ume hinein. Sie 
verlieren auch hier nie ganz ihre adventitielle Umhtlllung, sondern 
tragen, auch an den feinsten Verzweigungen, wenigstens eine Be- 
legung yon zerstreuten Spindelzellen, welche den W~inden dicht 
anliegen. Die kleinen Arterien geben, gewi~hnlich ohne dabei be-  
tr~chtlich im Durchmesser zu verlieren, mehrere Zweige nach den 
Seiten ab, bevor sie sich selbst in die Pulpacapillaren auflSsen. 
Die Zweige l~sen sich entweder schnell in diese Capillaren auf, 
oder verhinden sich auch mit anderen kleinen Arterien, wodurch 
sich grt~bere netzartige Verbindungen bilden, die auch ohne Injec- 
tion ziemlieh leicht zn sehen sind, und wohl vielfaeh fur die eigent- 
lichen Capillaren gehalten worden sind. 

Nach der Abgahe der genannten Zweige l~sen sigh die Arte- 
rienenden selbst, gewl)hnlich auf einmal, ill drei oder noch meh- 
rere kleine Zweige auf, welche sogleich in die Pulpacapillaren iiher- 
gehen (Tar. VII Fig. 4 b.). Unmittelbar bevor die Arterien sich so 
in die Capillarzweige aufltisen, tragen sie oft eine kleine Erweite- 
rung. Gerade an diesen Stellen entstehen bei Injectionen yon den 
Arterien aus so leicht Extravasationen. Die capilliiren Verbindungen 
zwischen den kleinen Arterien und Venen sind oft sehr kurz, und 
unter ihnen findet sieh bisweilen (wenigstens in Kalhsmilzen) ein 
Verbindungszweig, welcher etwas grtiher ist als die Ubrigen Capil- 
laren. Dieser Umstand bewirkt, dass bei Injectionen die Masse 
bisweilen ziemlich schnell in die Venen tibergeht, ohne dass das 
Capillarnetz in griisserer Ausdehnung geftillt worden ist. 

Die Wandungen tier eigentlichen Pulpacapillaren sind ~iusserst 
rein und zart, und nur in mit durchscheinendcr blauer Masse in- 
jicirten Pr~iparaten habe ich nach Fiirbung mit Carmin und Anwen- 
dung yon Glycerin, aueh im ph~siologischen Zustande, hie und da 
eine Andeutung yon doppelten Contouren gesehen. Wie hinder- 
lich diese Zartheit der Wlinde einer guten Ftillung der Gef'~isse 
ohne Extravasation sein muss, i s t  Mar. Bei gewissen pathologi- 
schen Zustlinden, wie z. B. bei der Amyloid-Entartung, werden die 
Capillarw~inde oft sehr verdickt und zeigen dann, besonders nach 
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kurzer Einwirkung yon verdtinnter Natronlauge, sehr deutlich dop- 
pelte Contouren. 

Ieh bemerkte im Anfang dieser Zeilen, dass in den Masehen- 
rltumen dee Capillaren Zellen liegen, welche mit Lymphkiirperehen 
ilbereinstimmen. Diese Zeilen haften entweder an den Capillar- 
w~tnden, oder liegen frei in den Masehenr~iumeu uud |'tlllen diese 
aus. In hyperplastisehen Zustiinden der Milz sind diese Zellen 
bald mehr, bald weniger erheblieh vermehrt. Behandelt man ln- 
jeetionspr~iparate yon solehen Milzen mit Carmin, so  sieht man die 
in den Masehen dieht gedriingt liegenden Kiirper gleiehsam ein 
zusammen.hiingendes Balkenwirk bilden, welches sieh mit dem Netz 
der Capillaren ungefiihr so verwebt, wie das Leberzellennetz mit 
dem Capillarnetz in den Aeini der Leber .  

Aus diesem Netzwerk bilden sieh griibere, yon den-Capillaren 
umsponnene intervaseul~ire G~inge, die indess keine bestimmten 
eigenen Wandungen zu haben seheinen. Diese Intervaseular- oder 
Masehenriiume mit den intervaseularen Giingen muss ieh zu dem 
Lymphsystem reehnen, und naeh meiner Vorstellung bilden sie 
Lymphgiinge, welehe sieh tiberall in tier Pulpa mit dem Capillar- 
netz verweben. Dass sie nieht zu dem Blutgefiisssystem gehi~ren, 
seheint mir mit Sieherheit daraus hervorzugehen, dass man die 
Bluteapillaren sowohl yon den Arterien, als yon den Venen inji- 
eiren kann, ohne dass die Injeetionsmasse in d ie  Zwischenriiume 
hineindringt. An den Venenenden finder man bisweilen die mit 
L~mphktirpern geffl||ten intervascul~ren G~inge regelm~issig mit den 
Venenzweigen alterniren, und wie es mir mehrmals sehien, laufen 
sie yon hier an den Seiten der Venen weiter. In nicht injicirten 
Pr~paraten muss es leicht so aussehen, als ob diese Giinge selbst 
in die Venen einmtindeten. 

In B i l l r o t h ' s  Fig. 1., wo er bei c eine Venenver~stelung nach 
einem Carminpritparat zeichnet, muss ich nach dem, was ich an 
mit Carmin behandelten lnjectionspriiparaten gesehen habe, an- 
nehmen, dass ein Theil yon deu Endzweigen winklige Venenzweige, 
ein anderer Theil aber intervascullire Lymphgiinge gewesen ist, die 
nicht in die Vene einmtindeten, was nattirlieh ohne Injection nicht 
gut zu sehen war. 
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B i I l r  oih vermuthet, dass die arteriellen Capillaren mit oftener 
MUndung in dem intervascularen Gewebe endigen, und dass die 
Blutk~rperchen vielleicht dutch letzteres hindurch und durch die 
m~glieherweise durehgltngigen Wandungen der capillaren Venen in 
das Lumen der letzteren hineingepresst werdcn. Nach meinen 
Untersuchungen muss ieh annehmen, dass ebenso wie in Kalbs- 
milzen, so auch in menschlichen Milzen die Arterien durch Gapil- 
laren sich mit den Venen verbinden, und dass die Zwisehenr~iume 
Zum Lymphsystem zu reehnen stud. 

G r o h e  nimmt bekanntlich an, dass die blilzpulpa aus einem 
selbstst~indigen Canalsystem bestcht, welches einerseits in die Venen 
einmilndet, andererseits aber klcine blindsackfiJrmige Anh~inge tr~gt, 
lihnlich den schlauchftJrmigen Driiscn im Magen und Darmkanal. 
Diese Anl~inge nennt er Milzkolben oder Drilsenkolben und nimmt 
an, dass sie das eigentliche secernirende und zellenbildende Paren- 
ch)'m in der Miiz seien. Das Canalsystem bildcte gewisscrmaassen 
Abzugskanale fur das Secret der Drtisenkolhen. ,,Die arteriellen 
Gef~isse mUnden nach der Bildung von griJsseren und kleineren 
Capillarsch!ingen, welche die Kolben umgeben und ihnen Ern~ih- 
rungsmaterial zuffihren, eben[hlls in das Canalsystem ein." 

DrUseakolben, d.h. blindsackf0rmige geschlossene Gebilde, so 
wie G r o h e  sic gesehildert hat, habe ieh ill keiner Milz, auch nicht 
ia Pferdemilzen, die fiir ihre Darstelhmg besonders geeignet sein 
sollten, sehen k~nnen. Was andererseits die Einmilndung yon den 
arteriellen C,e~ssen in das yon den Drtiscnkolben abfilhrende 
Canalsystem und welter die Einmiindung yon dicsem System selbst 
in die Venen betrifft, so wilrde ich nur einc Injection als bewei- 
send betrachtea ki~nnen. Grohe ' s  Ganalsystem, so wie er es in 
den Figuren 2 und 3 gezeichnet hat, dtirlle meinen intervascul~iren 
Gangen entsprechcn. Die beiden genannten Figuren scheinen mir 
nach zerrissenen Pr~iparaten yon einer schr hyperplastischen Milz 
gezeichnet zu sein. 

Die Neubitdung y o n  Zellen ist nicht gebunden an b e s o n -  
d e r e  Driisenschl~iuehe oder Kothen, sondern geht ilberall in 
den Masehenr~iumen vor sich, anch Pigmentbildung habe ich in 
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einer tibrigens amyloid entarteten Milz sehr ausgedehnt an den in 
den Maschenriiumen liegenden Zellen gesehen. 

Was das Fasernetz und dessen Kerne betriit~, so findet man 
in jungen Kalbsmilzen sehr hliufig deutliehe Kerne in den Knoten- 
punkten der F~iden und nach dem, was ieh dort gesehen babe, 
kann ich nicht daran zweifeln, dass das Netz aus verzweigten Zellen 
gebildet wird, aber die cellul~ire Natur tritt mit dem zunehmenden 
Alter der Thiere mehr und mehr zuriick, und die Kerne in den 
Knotenpunkten sind dabei schwerer oder auch gar nieht mehr 
sichtbar. H~iufig babe ich in Kalbsmilzen nicht nur ein, sondern 
zwei oder noch mehrere Kerne in einem mehr angeschwollenen 
Knotenpunkt gesehen. Die Kerne findet man auch in sehr ver- 
schiedenen Lagerungsverh~iltnissen zu den Fasern. Im Allgemeinen 
liegen sie im Inneren der Fasern, aber hie und da sieht man 
solche, welche kleine seitliche Aussttllpungen machen, und andere 
wieder, die in vollst~indigen kleinen Divertikeln liegen, Von diesen 
Formen sind Ueberglinge vorhanden zu soichen, wobei der Kern, 
umgeben yon ein wenig Zelleninhalt, wie eia L~mphkiirperehen 
aussehend, nur durch einen feinen Faden mit einer Faser oder 
einem Knotenpunkt zusammenh~ingt. In Zerzupfungsprliparaten finder 
man auch nicht selten kleine ganz ~ihnliche Lymphkiirperchen, die 
mit einem diinnen Faden, wie mit einem Schwanz versehen sind. 

Ich glaube, wie ich es auch in meinem frUheren Aufsatz aus- 
gesprochen habe, dass diese Formen nicht anders gedeutet werden 
kSnnen, als dass die Lymphktirperchen, wenigstens in fviiheren 
Lebensperioden, aus den Kerneu des Fasernetzes neugebildet werden 
kiinnen dadurch, (lass ein Kern seitlich herausw~ichst und schliess- 
lich abgetrennt wird. Ob es in iilteren Milzen, wo die Kerne in 
den Knotenpunkten viel seltener zu sehen sind, auch so vor sich 
geht, dariiber habe ich noch keine beweisenden Beobachtungen ge- 
macht. 

Wie wichtig iibrigens das Fasernetz als stntzapparat fiir die 
Gef'fisse sein muss, geht aus seinem Verhliltniss zu denselben und 
zu den griisseren Balken, worin es iiberall tibergeht, deutlich hervor. 

,,Die M a l p i g h i s c h e n  Ktirper  sind nicht durch eine doppelt 
eontourirte Membran abgeschlossene Follikel. Sie sind dureh- 
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zogen von  einem Fasernetz, welches mit dem die Pulpa durchzie- 
headen iibereinstimmt und an der Peripherie der K~Jrper darin 
direkt [Ibergeht. Dies Netzwerk ist an der Peripherie der K~rper 
stitrker .und mchr verdiehtct. Die Maschen der Capillaren sind in 
den K~rpern grosset und die L?mphkbrper in grt~sserer Zahl vor- 
handen als in dcr Pulpa. Aus einem Malpighischen K~Jrper, an 
welchem sowohl die Arterien wie die Venen, abet  nicht die Capil- 
laren injicirt watch, sah ich ein Gef~iss sich entwickeln, welches 
mit L?mphktJrpern strotzend gefiillt war. '  Dass dies ein Lymph- 
gefliss war, daran war wohl nieht zu zweifeln. Das Nelzwerk der 
K~Jrper, welches einerseits in das der Pulpa tihergeI~t, geht anderer- 
seits in die Tunica adventi~a der Arterien tiber, uad  ich glaube, 
dass die Malpighischen K~rper als eine Art lokalerdlyperplasien 
der Tunica adve.ntitia aufzufassen sind, welche mit den Lymphge- 
f~issen in Zusammenhang stehen. Diese Auffas~ung stimmt sowohl 
mit der yon L e y d i g ,  wozu er durch comparative Untersuchungen 
gekommen ist, als aueh mit anderen Bcobachtungen, Uber das Ver- 
h~ilmiss der Lymphgel~sse zu den Tunicae adventitiae an anderen 
Orten, tiberein. Dadm'ch kiinnte auch eine Erkliirung dafth., dass 
diese Kiirper unter Umstitnden fehlen k6nnen, gewonnen werden." 

Dies Citat ist aus meinem frtiheren Aufsatz entnommen. 
B i l l r o t h  giebt inlseiner letzten Arbeit an, dass die Tunicae 

advcntitiac sclbst sich night in die Milzbl~ischen aufliJsen, sondern 
dass ,,letztere ein noch zu  den Arterien hinzukommendes Umhtil- 
"lungsgewebe bilden." Wie sehr meine BeobachtUngen iil)er die 
Malpighischen KiJrper im iibrigen mit denen yon Bi l l ro th  tiber- 
einstimmen, so kann ich ibm doch hierin nicht beistimmen. Es 
ist mir n~mlieh mehrere Mal geluagen, Durchschnitte durch die 
Stcile, .wo die Tunicae in die KiJrper tlbergehen, zu bekommen. 
Immer habe ich dabei gesehen, dass die Begrenzungsschichten de r  
Tunicae in die ~iusseren Schichten der Ki~rper unmittelbar Uber- 
gingen, und dass die Tunicae selbst Sich in dean Netzwerk der 
Ktirper aufliisten. Ira Al[gemeinen nehmen abet die inncrsten 
Schiehten der  Tunicae an dieser.Aufliisung nieht Theil, und darum 
behalten die Arterien eine Umkleidung von gewtihnlichem adventi-. 
tiellen Gewebe auch in den Malpighischen K~rpern. Es scheinen 
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haupts~ichlich die mittlcren Schichten der Tnnicae zu sein, welche 
sich in die K~rper aufl~isen, ode!., wenn man so will, diejenigen, 
welche am frtihesten und am meisten yon  Lymphkiirperchen infil- 

trirt werden. Je nachdem die ~iusseren Schichten im Ganzen oder 
nur theilweise an der Infiltration theilnehmen, wird die ~iussere 
Begrenzung der KiJrper verschieden. So finder man bisweilen, dass 

diese Schichten fiber die Kiirper fortlaufen als eine ziemlich derbe 
Bindegewebslage, w~ihrend sie in anderen und in den meisten F,~illen 
atmh yon Lymphki~rperchen infiltrirt sind. Eine scharfe Abgren- 
zung der KiSrper existirt dann nicht. 

FUr die frtiher ausgesprochene Ansicht, dass die Kiirper ais Pro- 
duct lokaler H~perplasie aufzufasscn sind, babe ich in letzterer Zeit 
wichtige Beiege bekommen.. So sah ich in einer, yon den Arterien 
aus injicirten Kindermilz fast alle Tunicae adventitiae der Arterien 
fast ganz yon Lymphkilrperchen infiltrirt, lind sie waren dann weder 
in ihren griiberen, ooch in den feineren Verh~iltmssen yon gewiihn- 
lichen Malpighischen KiJrpern zu unterscheiden. Besondere Kiirper 
waren nicht zu sehen. In einer anderen, yon den Venen a~s. in- 
jicirten Kindermilz sah ich in einer Tunica eine beschr~inkte Hy- 
perplasie, die ich nut als ein Anfangsstadium der Bildung eines 

Ki~rpers betrachten konnte. Die Adventitia war an der Stelle sehr 
geschwollen, und machte seit|ich eine erhebliche Ausbuchtung. Die 
mittleren Schichten waren hier mit dicht aneinander liegenden 
Lymphkiirperchen infiltrirt, und ringsherum waren die Bindege- 

webskiJrper in mehrfacher Kerniheilung begriffen. Die innersten 
sowie die ~iussersten Schichteu waren noch nicht in den h~fper- 
plastischen Process hineingezogen. 

Was die Stellung der Arierien zu den Ki~rpern betrifft, so 
finde ich, gleich wie B i l l r o t h ,  dass die Arterien am hliufigsten 

im lnneren der KiSrper central .oder ctwas seitlich verlaufen. Sehr 
hiiufig sitzen die KiSrper an den Theilnngsste!len der Arterien. 

Eine centrale Vene ( K o w a l e w s k y )  babe auch ich niemals 
sehen kiJnnen, und da ich eine grosse Zahl yon Injectionsprlipa- 

raten untersucht babe, darf' ich behaupten, dass dieses als Regel 
nicht vorkommt. 

hrchiv f. pathol. Anat. Bd. XXI. IIft. 5 u. 6. 3 8  
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Erklarung der Abbildung 
Taf. VII, Fig. 5. 

Nach einem Pr~iparat aus einer mit doppelter Injection injicirten Kalbsmilz, bei 
3~10maliger Vergr6sserung gezeichnet. 

a Die mit gelber Masse injicirten Venen, welche sich in die vollstandig inji- 
cirten PuJpacapillarcn aufli~sen. 

b Zwei Arterienenden, ~ie in dasselbe CapiLlart~etz {ibergehen. l)ie Arterien 
waren roth injicirt. 

e.Zwei kleine Lficken in der Injection. 


