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Fig. 17, 18, 19. Mehrkernige, prismatische Zellen mit Seitenfortsitzen aus dem
Herzen des Rindes.
Fig. 20. Abgeplattete Spindelzelle aus dem Herzen der Ente.
Fig. 21. lIsolirte einkernige Zellen aus dem Herzen eines einwdchentlichen Kindes,
bei a noch theilweise in natiirlicher Lage.
Fig. 22. Ein Stiick des Herzens vom Kaninchen nach Héllensteinimprignation. Die
" dunklen Linien gehdren der Kittsubstanz an.
Fig. 23.- Ein Stiick aus dem Herzen des Schweins nach derselben Methode behandelt.
Fig. 24: Das Gleiche vom Sperling. ;
Fig. 25 Muskelzellen vom Menschen, bei a noch durch Kittsuhstanz verklebt, bei
" b bereits getrennt.
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Ueber die Lymphgefisse des Herzens.
Von Prof. Eberth und Dr. Alex. Belajeff

in Zirich. aus Petershurg.

(Hierza Taf. IL.)
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I. Geschichtliches.

H,’fnsere Kenntnisse von den Lymphgefissen des Herzens sind
sehr diirftig und nur auf jene des Pericards und besonders des
inneren; Blattes desselben beschrinkt.

Der Erste, welcher iiber diesen Gegenstand berichiet hat, war,
wenn man den Angaben Mascagni’s Glauben schenken darf,
Rudbek, wenigstens sagi Jenmer: -a Rudbekio accepimus prima
lymphaticorum  cordis specimina. Es sind hiermit aber nur die
Lymphgefiisse des inneren Pericards gemeint, die aus dem Fett des
Herzens ibren Ursprung nehmen sollen.
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Wie weit diese Angabe Mascagni’s richtig ist, miissen
ldufig dahingestellt sein lassen, da uns eine genaue Durchs
ilteren Literatur nicht in hinreichender Weise  mdglich wa
Eine grossere Zahl der spiteren Anatomen gedenkt dann
holt der Lymphgefisse des Pericards und zwar jener des vi
:n Blattes in ihren groberen und feineren Zweigen, Nu
ssebohm, Cruikshank und Andere. Auch ihr Verlauf in
dssfurchen und die Vereinigung derselben zu grésseren S
n an der Wurzel des Herzens wird geschildert und zu i
'seren Darstellung Maceration in Wasser oder Injection mit Qu
ser empfohlen.

Von den neueren Untersuchern erwihnt Teichmann die S:
rrstimme an der Oberfliche des Herzens.

Nach Luschka ist die. Muskulatur des Herzens reich an
1 Lymphgefdssnetzen, welche theils am Vortex cordis, theil:
1 Lingsfurchen zu Tage treten, da sich zu dickeren Stimmc
nmeln und gegen die Concavitit des Aortenbogens 'verlaufen,
mit Lymphdriisen sich verbinden. Auch das subserdse
be des inneren Pericards soll viele Saugadern fiihren.

Ueber den Gehalt des Pericardium exiernum an Lymphgefis
iten die Angaben negativ oder unbestimmter.

Teichmann fand daselbst keine Saugadern, worin Luse]
stimmt. Auf der Aussenseite des Herzbeutels dagegen zwisc

:ura pericardiaca und Herzbeutel verlaufen nach Letzterem: stiirl
mphgefisse, die sich aber nicht aus diesen Geweben samm
ndern von der Bauchwand und dem Zwerchfell kommend, i
s Herz nach oben ziehen.

An verschiedenen anderen: Orten -werden noch Lymphgef:

Herzbeutels genannt, es sind darunter jedoch meist die
ricard verlaufenden verstanden ‘und eine Untersuchung der
rzbeutel selbst entspringenden Gefisse scheint noeh nicht »
liegen.

Kaum mehr ist von den Lymphgefissen des Herzens
ugethiere bekannt. :

Gurlt erwihat nur jene der Aussenfliche des Herzens |
ricards vom Pferde und zwar nur die grobsten Verhilinisse. N
syh enispringen bei demselben die Saugadern sowohl an
serfliche, wie in .der Substanz des Herzens selbst. Die ol
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flichlichen liegen unter dem sertsen Ueberzug, vereinen sich mit
den tiefliegenden und denen des Herzbeutels und gehen theils zu
den Mittelfell-, theils zu den Bronchialdriisen.

In dem eben Mitgetheilten ist kurz das bemerkenswertheste
Geschichtliche' iber- die Saugadern.des Herzens gegeben, und wie
wir glauben dadurch. die im Eingang.dieses Artikels gemachtie Be-
hauptung vollstindig gerechtfertigt.

II. Neue Bedbachtungen.

Wir haben versucht, den Bau und die Verbreitung der Lymph-
gefiisse sowohl in den beiden Pericardialblittern wie im Endocard
und Herzmuskel bei einer Reihe von SHugethieren zu ermitteln,
und hierzu das Herz des Mensehen, des Kalbes, Rindes, Sehweins,
Hammels, Pferdes, Kaninchens, Hundes und der Katze benutzt.

Die Untersuchungsmethoden waren folgende:

Wo - grbssere Saugadern sich fanden, wurde entweder von
diesen aus eine Fiillung der peripheren Zweige versucht, oder durch
Einstich von der Peripherie aus injicirt. - Sehr hiufig wurden beide
Methoden an kleineren Bezirken nach einander benutzt. Im Endo-
card, wo grissere mit dem freien Auge wahrnehmbare Lymphge-
fisse fehlen, konnte nur von der Einstichsmethode, im #Husseren
Pericard wegen der Diinne der ganzen Membran von der. Imbibi-
tion mit Holenstein Gebrauch gemachi werden. Letztere kam
iiberhaupt nur nothgedrungen in Auwendung, weil sie sich wegen
der hiufig gleichzeitig erfolgenden und kaum zu vermeidenden Im-
bibition des Grundgewebes, besonders bei Untersuchung stirkerer
Membranen als nicht sehr vortheilhaft erwies.

Zur Injectionsmasse diente in Wasser geldstes Berliner Blau
oder Carmin, Beal’sche Fliissigkeit und lprocentige Hollenstein-
losung. Letztere worde auch: zur Imbibition benutzt.

Als Spritze gebrauchten wir ein kleines Instrument fir sub-
cutane [njectionen.

Mit den erwihnuten Methoden ist es bei frischen Objecten in
der Regel leicht, auf Strecken von 2—3 Quadratcentimeter von
einem einzigen Einstich aus die feinsien Lymphgefisse zu fiillen;
es gelingt um so leichter, je ebener die zu injicirende Fliche ist
und grade darum empfehlen sich neben anderen Vorziigen, zu
denen in erster Reihe die Leichtigkeit der Beschaffung im mog-
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lichst frischen Zustande gehi’n‘t, die Herzen der grisseren SHuger
ganz besonders.

Nach der-Injection wurden entweder die ganzen Organe oder
gut injicirte Stiicke derselben in gewdhnlichen Alkohol und spiter
in absoluten iibertragen. Das Endocard wurde in der Weise isolirt
erhalten, dass man wmit Hijlfe eines schmalen Messers, welches ge-
stattete den verschiedenen Unebenheiten der Innenfliche zu folgen,
schichtenweise von Aussen die Muskulatur losldste. Aehnlich ver-
fuhr man auch bei der Priparation des Pericards. Diese Behand-
lung hatte den Vorzug, dass man einmal grissere Stiicke von be-
liebiger Diinne ohne jede Faltung gewinnen konnte, was weniger
leicht' gelang, wenn man das vom frischen Herzen losgeloste Endo-
oder Pericard bebufs der Einlegung in Canadabalsam erst ent-
wiisserte.

Wo es nithig schien, wurden neben den Saugadern auch die
Blutgefisse mit anderer Masse gefiillt.

Am gilinstigsten erwies sich fiir die Darstellung der Lymph-
gefiisse des Endocards sowohl wie des Pericards das Herz des
Kalbes und Rindes. Wiihrend jene des Pericards bei den ver-
schiedensten Thieren und den zur Section gelangten menschlichen
Leichen nach 24 und mehr Stunden post mortem ohne besondere
Miithe sich fiillen, gelingt diess schwieriger im Endocard beim
Schwein und Menschen. Worin der Gruud hiervon liegt, vermdgen
wir vorliufiz nicht genau anzugeben. Vielleicht trigt die dichtere
Beschaffenheit des Endocards an dem schlechten Erfolg Schuld.
Hierfiir konnte sprechen, dass bei dem Kalbe, dessen Endocard
durch grdssere Weichheit und reichlichere Entwickelung des sub-
serbsen Gewebes ausgezeichnet ist, die Injection der Saugadern
leicht gelingt. Damit stimmt moglicherweise iiberein, dass die
menschlichen Herzen, die wir zur Untersuchung erhielten, und bei
denen die Darstellung der Lymphgefisse des Endocards nur auf
kleinere Strecken und nur sehr mangelhaft gelang, meist cadave-
rose oder pathologische Verdnderungen wie Verdickungen des En-
docards und der Klappen boten, die zufilligerweise bei den giin-
stigsten Objecten, die wir fir unsere Untersuchung gewinunen konn-
ten, bei zwei frisch zur Section gelangten Verungliickien als ziem-
lich betriichtliche #ltere endocarditische Prozesse sehr ausgesprochen
waren. H#ufig beobachteten wir in dem durch Hollenstein imbi-
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birten Endocard weissliche, netzférmig verbundene Fiden, die theil-
weise obliterirten Lymphgefissen glichen.

Um iiber die Frage, welche Verinderung erleiden die Lymph-
gefiisse des Endocards bei der Endocarditis, zu entscheiden, wiire
es nothwendig, erst an einer grésseren Zahl frischer Herzen, welche
diesen Prozess in charakteristischer Weise bieten, Untersuchungen
anzustellen und in dieser Hinsicht mag die -oben gegebene, nur
auf wenig Fille gestiiizte Bemerkung vorliufig nur als Vermuthung
gelten.

Riicksichtlich des Baues, Reichthums und der Vertheilung der
Lymphgefisse haben sich weder zwischen den untersuchten Thie-

- ren, noch zwischen den einzelnen Theilen des Herzens —— den
beiden Pericardialblittern und dem Endocard — bemerkenswerthe
Unterschiede ergeben. Bei demm Menschen schienen die Gefisse
etwas spiirlicher zu sein, ein Befund, der gegeniiber den tberein-
stimmenden Resultaten der vergleichenden Beobachtung und den
hiufiger nachgewiesenen pathologischen und cadaverisen Veriinde-
rungen nur in zweiter Linie in Betracht kommt.

Die Chordae tendineae besitzen keine Lymphgefisse,
die Atrioventricular- und Semilunarklappen nur spir-
lich, die beiden Vorhdfe etwas weniger als die Ventri-
kel und Gefisskegel. Im Allgemeinen kann man behaupten,
dass das Herz ebenso reich an Lymphgefissen ist, wie andere se-
rose und Schleimhiute.

Im Herzfleisch finden wir entgegen Luschka die
Lymphgefisse nicht so zahlreich. Wir haben dieselben so-
wohl vom Peri- wie Endocard aus bei grosseren Thieren oft nahezu
einen Centimeter weit in die Tiefe verfolgen ktnnen.

In der Intima der grossen Gefiisse dicht nach dem
Ursprung ist weder durch Injection noch durch Imbibi-
tion mit Silbersalpeter der Nachweis von Lymphgefissen
gelungen. - In der Intima der Aorta des Pferdes glaubten wir
einmal solche gefunden zu haben, was sich  spiter als falsch er-
wies.. Die vermeintlichen Lymphgefisse waren bis einen halben
Milliméter breite, stellenweise leicht varicose, iliber die Umgebung
prominirende, scharf begrenzte Fiden von etwas gallertigem Aus-
sehen und grauer Farbe, die sich. mit einander zu einem grob-
maschigen Netz vereinten. - Die Aehnlichkeit mit feinen Lymphge-
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fissstimmen war so iiberraschend, dass wir eine Injection dieser
supponirien Saugadern versuchten. Sie ergaben sich nach Imbi-
bition mit Nitras argenti als eigenthiimliche streifige Verdickungen
der Intima.

Nach Vorfilhrung der groberen Verhilinisse gehen wir zur
Schilderung des Baues und der feineren Vertheilung der Herz-
lymphgefdsse iiber. o

Die feineren Lymphgefisse der beiden -Pericardialblitter und
des Endocards bestehen. bald aus_einem Netz gleichmissig weiter,
bis ein Viertel Millimeter breiter Rohren mit schmalen spaltformigen
Maschen (Fig. 1 a), bald aus engeren 0,01 breiten Schiduchen, die
sich an den Vereinigungspunkien oft zu knotigen Anschwellungen,
die das urspriingliche Caliber um das Zehnfache ibertreffen, er-
weitern (Fig. 1 b.).

Manchmal ist die Anordnung der Gefisse unregelmissiger,
weite Rohren vereinen sich mit schmalen, stellenweise varicosen
zu einem Neiz mit unregelmiissigen Maschen (Fig. 2). Selten ist
dasselbe einfach, sehr hiufig und an einzelnen bevorzugten Stellen,
welche durch ein michtigeres Endocard ausgezeichnet sind, so z. B.
an den Spitzen der Papillarmuskel des Kalbes, sind bei gelungener
Injection mehrere Systeme von Lymphréhren zu unterscheiden.

Das Lymphgefissnetz des Vorhofs begrenzt sich meist an der
Insertion der Atrioventricularklappen; nur einzelne feinere und
stirkere Rohren, die ein etwas spirlicheres Netz als das in Fig. 2.
gezeichnete bilden, setzen sich noch eine Strecke weit in die Klappe
hinein fort, wo sie nahe der inneren Oberfliche verlaufen. Gegen
die Mitte der Klappe zu sind die Lymphgefisse schon sehr spir-
lich. Der &dusserste Punkt, bis zu welchem bei dem Kalbe noch
vereinzelte Lymphrohren verfolgt werden konnten, lag circa einen
Centimeter vom Klappenrand entfernt. In den Hussersten Lagen
der Klappen konnien wir keine Lymphgefiisse auffinden, auch ist
die Untersuchung wegen der verschiedenen Unebenheiten durch die
Insertion der Sehnentiden ziemlich erschwert.

In dhnlicher Weise endet das Lymphgefissneiz der Ventrikel
an der Insertion der Semilunarklappen und nur da und dort finden
sich auf kurze Entfernung davon in jenen einige vereinzelte Lymph-
rohren, die gleichfalls nahe der inneren Oberfliche liegen.

Archiv t, pathol. Anat, Bd. XXXVIL Hft. 1. 9
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Communicationen der Lymphrohren des Endocards mit denen
des Herzmuskels und des Pericardium internum scheinen an ver-
schiedenen Stellen zu existiren und zwar immer durch feinere Ge-
fisse zu Stande zu kommen. Nie ist es uns gelungen, vom En-
docard aus die Lymphriume des inneren Pericards, noch jene von
diesen aus zu fitllen.-

Die Structur der geschilderten feineren Lymphgefisse ist durch-
weg die der Lymphecapillaren. Abgeplattete spindelfdrmige und
polygonale Zellen -mit *deutlichem - Kern bilden in einfacher Lage
die Wand. Bei manchen Thieren finden sich zwischen den Wand-
zellen griossere klumpige Hollensteinniederschlige, die, wie uns
schien, in knotigen Anschwellungen der Kittsubstanz liegen.

Das Netz feiner grauer Fiden im Endocard (Fig. 3.), welches
der Hauptsache nach aus kurzen Muskelzellen besteht, kann unter
Umstinden noch zu Tiuschungen Veranlassung geben..

- Sticht man einen solchen Faden an, so gelingt es sehr leicht,
auf weite Strecken Lufi oder gefirbte Injectionsmasse durch das
ganze Netz zu treiben. Dasselbe. sieht jetzt tduschend einem inji-
cirten Netz feiner und bis. 1 Millim, starker Gefisse #hnlich. Die
einzelnen Fiden sind seharf begrenzt, iiber die Umgebung erhaben
und nirgends finden sich unregelmissigere als Extravasate zu deu
tende Anhiufungen der Injectionsmasse. = Obgleich sich dasselbe
von eirem gewdhnlichen Lymphgefissnetz durch die mehr eckigen
Maschen und den auf kleine Strecken meist gleichen Durchmesser
der einzelnen Fiden charakterisirt, konnte bei oberflichlicher Unter-
suchung doch eine Verwechselung mit Lymphgefissen geschehen.
Von Blutgefissen unterscheidet es -sich schon darum leicht, weil
sich nie grossere Mengen Blutes -darin finden, obgleich es feine
Capillaren, welche die kurzen Muskelzellen umspinunen, fiihrt.

Hiufig wird diess grobe Netz gleichzeitig mit den Lymphge-
fissen injicirt. Die Injection kommt so zu Stande, dass die binde-
gewebigen Scheiden, welche die Muskelfiden umgeben, sich mit
Injectionsmasse filllen. Hollenstein macht in diesen Scheiden keine
besondere Structur deutlich.

Am Kalbsherzen sind diese Verhidltnisse am besten zu beob-
achten.
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Erklirung der Abbildungen.

Tafel IL

Fig. 1. Lymphcapillarnetz aus dem Endocard des Kalbes von der Spitze der Pa-
pillarmuskel. Bei a starke Capillaren mit spaltférmigen Maschen, bei b
schwichere Capillaren mit knotigen Anschwellungen an den Vereinigungs-
punkten. .

Fig. 2. Weitmaschiges Netz feiner Lymphcapillaren -aus dem Endocard des linken
Ventrikels des Kalbes.

Fig. 3. Muskelzellennetz aus dem Endocard des Kalbes.

Fig. 1 u..2 ist bei eingeschobenem Tubus mit System 4 und Ocular 2 von
Hartnack gezeichnet, Fig. 3 ist natiirliche Grisse.

VIIL
Kleinere Mittheilungen.

1.

Dr. Ettner’s medicinische Romane.
Ein Charakterbild aus der Geschichte der Medicin,

Von Dr. Wilhelm Stricker,

pract. Arzte in Frankfurt a. M.

Man kann sich den Zustand der deutschen Medicin am Ende des siebzehnten
Jahrhunderts nicht heillos genug denken. Geistige und ‘materielle Verkommenheit
trafen zusammen.

Die theologisirende Richtung der Zeit drickte auch der Medicin ein dogmati-
sches Geprige auf. Die Rolle, welche die Aerzte bei den Hexenprozessen spielten,
zeigte, wie tief das Naturstudium gesunken war. Die Rohheit: des deutschen Stu-
dentenlebens war damals auf den héchsten 'Grad gestiegen. Der -mit einer rein
philologischen angelernten Bildung ausgestattete, des Selbstdenkens entwdhnte Stu-
'dent fand auf den Hochschulen nur die diirftigste Gelegenheit zur Ausbildung in
praktischer Anatomie und Botanik, von Chemie ganz zn schweigen.‘ Der tiefe Ver-
mogensverfall der deutschen Stddte, der. eigentlichen Tréger der Cultur, durch die
endlosen Kriege des Jahrhunderts und die fast ausschliessliche Richtung der Firsten
auf leeren Prunk nach dem Vorbild des franzisischen Hofes beraubte die Universi-
tdten der Mittel zu geniigender Vermehrung der Lehranstalten und- liess die Stidte
von Krankenhdusern zur Forthildung der Mediciner zu einer Zeit entblosst, als
Frankreich, Holland, Italien und England schon zahlreiche Anstalten der -Art be-
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