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IV.

Ueber die Identitit der Tuberculose mit der Perlsucht.
Von Prof. Dr. Schiippel in Tibingen.

(Hierzu Taf. 1)

Wenn man in fritheren Jahren die Frage discutirte, ob die
Perlsucht des Rindes mit der Tuberculose des Menschen identiseh,
oder mit anderen Worten, ob die Perlsueht diejenige anatomische
Form sei, unter welcher die Tuberculose beim Rinde auftrilt, so
‘bezog sich das-Interesse, welches man an der Entscheidung dieser
Frage nahm, im wesentlichen anf die Stellung, welche den be-
treffenden Krankheiten in dem nosologischen System anzuweisen sei.
In der Gegenwart ist es neben dem rein wissenschaftlichen noch
ein eminent praktisches Interesse, welches diese bekannilich in ver-
schiedenem Sinne beantwortete Streitfrage filr uns darbietet. Seitdem
man daran gegangen ist, die Ursachen der Tuberculose auf experi-
mentellem Wege zu ermitteln, ist bei aller Verschiedenheit der
Meinungen tber das Wesen der Tuberculose doch immer wieder
ein Gedanke in den Vordergrund getreten, der zwar schon frither
gelegentlich angedeutet,- aber nicht ernstlich verfolgt und auf seinen
wahren Gehalt untersucht worden ist, der Gedanke nehmlich, dass
die Tuberculose eine specifische virulente Erkrankung sei und auf der
Aufnahme eines specifischen Gifistoffes in den Korper beruhe. Eine
festere Gestalt nahm dieser Gedanke an, als Klebs zundchst ver-
muthungsweise *), bald aber in sehr bestimmter Form *) den Satz
aussprach, der Mensch empfange das Tuberkelgift von perlsucht-
kranken Rindern. Die praktische Tragweite dieses Satzes ist so gross,
und die Criinde, weleche bisher fiir denselben beigebracht worden
sind, von solchem Gewichte, dass man alle Umstinde in Erwigung
ziehen muss, welche zu seiner endgiilligen Entscheidung beizutragen
vermogen.

1) Dieses Archiv Bd. XLIV. 1868. S. 266.
%) Dieses Archiv Bd. IL. 1870. S.291.
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Wir wagen uns nicht an den schwierigen Versuch, im allge-
meinen eine Kritik der Voraussetzungen zu geben, welche erfiillt sein
miissen, um von zwei kranken Individuen, namentlich wenn sie
verschiedenen Galtungen angehoren, behaupten zu diirfen, dass sie
an identischen Krankheiten leiden. Wenn wir uns aber auf den
praktischen Standpunkt stellen, so bieten sich drei Wege dar, um
iiber die [dentitit oder Nichtidentitit der Perlsucht mit der Tuber-
culose zu einem Urtheile zu gelangen, nebhmlich die klinische Beob-
achtung, die anatomische Untersuchung und der iHtiologische Versuch.
Der itiologische Versuch darf deshalb nicht umgangen werden, weil
es sich um Erledigung der Frage handelt, ob Perlsucht und Tuber-
culose specifische Ursachen haben, ob sie auf der Anwesenheit
eines und desselben eigenartigen Gifistoffes im Organismus beruhen.
Bei nicht specifischen Krankheiten wiirde es geniigen, wenn die
anatomische Identitit erwiesen wire. Nun liegt es aber auf der
Hand, dass die Identitit der Perlsucht mit der Tuberculose — ihre
Speeifitiit und itiologische Idenlitiit vorausgesetzt — von allen Seiten
um 5o bereitwilliger anerkannt werden wird, wenn der Nachweis
gelingt, dass sie aueh anatomisch und histologisch mit einander
iibereinstimmen. Diesen Nachweis zu filhren, ist der Zweck des
vorliegenden Aufsatzes.

In Bezug auf die grobercn anatomischen Verhiilinisse, soweit
man sie mit dem Messer und dem- blossen Aunge verfolgen kann,
bietet die Perlsucht des Rindes allerdings mehrere anffillige Unter-
schiede von der Tuberculose des Menschen dar. Letztere beziehen
sich zunichstauf den Siiz der Krankheit, auf die Reihenfo]gev, in
welcher die Organe erkranken, sowie auf die Extensitiit und Intensitit
der Erkrankung der einzelnen Organe. Die Perisucht tritt nehmlich
primir immer an dem Brust- und Bauchfell auf und ergreift dann
die Lymphdriisen, namentlich die der Brust und des Unterleibes;
seltener breitet sie sich auf das Parenchym der Lungen, der Leber
und der Tuben aus. Dabei ist die Perlsucht der Lungen und Leber
in der grissten Mehrzahl der Fille eine ganz untergeordnete im
Verhiliniss zu der Affection des Brust- und Bauchfells. 1n anderen
als den genannten Organen scheinen Perlknoten nur #Husserst sellen
beobachtet worden zn sein ). Tin weiterer Unterschied liegt darin,
dass die Perlknoten wenigstens an den serésen Hiuten nur zum

'y Vgl Virchow, krankh. Geschwiilste. IL S, 748,
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kleineren Theil in Form des (miliaren) Tuberkels aufireten, wie
wir ihn beim Menschen beobachten, zum gréssten Theile sind es
vielmehr vmfinglichere Knoten von der Grosse einer Erbse, einer
Kirsche, einer Kartoffel, und diese Knoten gleichen, bevor sie ver-
kdsen und verkalken, in Bezug auf ihr Aussehen, ilire Consistenz
und die Beschaffenheif ihrer Schnittfliche mehr einer fibrosen Ge-
schwulst als den grisseren Tuberkelconglomeraten, wie sie in man-
chen Organen des Menschen auftrelen. Ferner liegen gerade die
grisseren Perlknoten des Brust- und Bauchfells nicht in oder unter
der Serosa, sondern sie entwickeln sich aus einer neugebildeten
feinzottigen gefissreichen Gewebsmasse, welche {iiber der {reien
Fliche der Serosa hervorwuchert, und nicht selien hiingen sie ver-
mittelst eines diinnen Bindegewebsstieles mit der Serosa zusammen.

Trotz dieser Unlerschiede trage ich kein Bedenken, Perlsueht
und Tuberculose in anatomischer Beziehung fiir identisch zu er-
kliren, denn die mikroskopische Untersuchung der Perlknoten lehrt,
dass in diesen die Urform des Tuberkels, wie sie durch Wagner?')
und mich ®) beschrieben worden ist, ganz in derselben Weise vor-
kommt, wie in den menschlichen Organen. An jedem Perlknoten
lassen sich nehmlich auf einem gewissen Entwickelungsstadiom zwei
Bestandtheile scharf von einander unierscheiden: 1) eine bindege-
webige, meist sehr zellenreiche und daher dem Sarkom oder Lympho-
sarkom sich annihernde Gewebsmasse, welche gewissermaassen das
Stroma des Knotens liefert, und 2) iiberaus zablreiche, rundliche
Gebilde, feinste follikeldhnliche Knotehen, welche sich in nichis von
dem originfiren Tuberkel des Mensehen unterscheiden.

Es-wird zweckmissig sein, wenn ich ohne weitere reirospective
Betrachtungen dazu vorschreite die Ergebnisse meiner histologischen
Studien iiber die Perlsucht vorzutragen. Meine Beobachtungen be-
ziehen sich anf die Erkrankung der sertsen Hiute, der Lungen
und der Lymphdriisen. Obschon die Krankheit in allen Formen
und Graden hier zu Lande etwas ganz Gewdhnliches ist, so hatte
ich zu meinem Bedauern doch keine Gelegenheit, eine griindliche
anatomische Untersuchung der kranken Thiere vorzunehmen und
die Ausbreitung der Krankheit auf die verschiedenen Organe ge-
hirig zu verfolgen. Die hiesigen Mezger sehen mein Erscheinen

1) Wagner, Das tuberkeldhnliche Lymphadenom. Leipzig 1871.
?) Schiippel, Untersuchungen iiber Lymphdriisentuberculoge. Tiibingen 1871.
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im Schlachthause sebr ungern und verfolgen mein Gebahren mit
einem unbesiegbaren Misstrauen.. TIch habe daher das frische Ma-
terial, weleches meinen Beobachtungen zu Grunde liegt, nur auf
Schleichwegen erhalten kinnen.

I. Die Perlknoten der serdsen Hiute.

Die geeigneten Untersuchungsobjecte sind die jiingeren Ge-
schwulstmassen, welche theils plaqueartic der Serosa aufgelagert
und mit dieser verwachsen, theils in Form flachgedriickter scharf_.
umschriebener Knoten in das gefissreiche feinzottige Granulations-
gewebe eingelagert sind, welches die Serosa iiberzieht. Schwichere
Grade der Verkalkung sind der Untersuchung nichi hinderlich. leh
bringe diese Geschwulstmassen 6—8 Tage lang in eine sehwache
Chromsiureldsung und darauf in starken Alkohol. Hierdurch wer-
den sie nicht blos entkalkt, sondern erhalten auch eine zur An-
ferligung feiner Schnitte sebr geeignete Consistenz. Die mikrosko-
pischen Priiparate werden durch Glycerin aufgehellt. Die Carmini-
sirung der Priparate erleichtert die Untersuchung, namentlich der
zelligen Elemente sehr wesentlich.

Wenn man nun aus den Plaques oder den flachen Knoten
feine Schnitte anfertigt, indem man die Klinge paraliel zur Fliche
der Serosa fiilhrt, so zeigen solche mit Glycerin behandelte Pri-
parate bei der Betrachtung mit der Lupe oder mit ganz schwachen
Vergrosserungen (Hartnack, 8.2, Oc. 1) ein Bild, wie das in Fig. 1
gezeichnete. Man erkennt zahlreiche, dicht neben einander stehende
runde Kndtchen, welche von einer dunkleren Linie eingefasst sind
und welche durch ibre stirkere Transparenz sich scharf und deut-
lich von der triiberen Gewebsmasse abheben, in welche sie einge-
bettet sind. Diese Kndlchen haben einen Durchmesser von 0,12 Mm.
bis 0,36 Mm., durchschnittlich betriigt derselbe 0,25 Mm. Die klein-
sten Kundichen liegen im Allgemeinen derjenigen Oberfliche des
Perlknotens am n#chsten, welche von der Serosa abgekehri ist.
Die Kndtchen sind theils gleichmissig, theils gruppenweise durch
das ganze Priiparat vertheill; zunichst sind sie immer discret, wenn
auch sehr dicht an einander gedriingt, bald aber confluiren mehrere
derselben unter einander zu einer unregelmissigen rosettenartigen
Figur, indem die dankle Linie, welche die einzelnen Knodtchen um-
siumt, verschwindet. Die grosseren Knéichengruppen bleiben aber
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immer durch breitere Ziige (von faserigem Bindegewebe) von ein-
ander gesondert, "

Untersucht man die jlingsten Partien eines Perlknotens, in
welche die feinsten Kunbichen eingesprengl sind bei mittelstarker
(etwa 200facher) Vergrosserung, so stellt sich das in Fig. 2 ge-
zeichnete Bild dar. Auch jetzt sieht man auf den ersten Blick,
dass man kein Gewebe von homogener Structur vor sjch hat. Die
Knétchen setzten sich scharf gegen das Grundgewebe ab, in welchem
sie liegen. Lelzteres stellt sich an der Oberfliche des Perlknotens,
also an der Sielle des fortschreitenden Wachsthums, als Granulations-
gewebe dar. Es besteht aus dichl neben einander liegenden lymph-
krperihnlichen, meist einkernigen Rundzellen, zwischen welchen
eine fast homogene Intercellularsubstanz liegt, In der Richtung
gegen das Centrum des Perlknotens hin nimmt die Intercellular-
substanz, indem sie allmihlich fester wird, erst eine dem lympha-
denoiden Reticulum #hnliche Beschaffenheit an und geht endlich in
ein starrfaseriges Bindegewebe {iber, zwischen dessen Fibrillen zahl-
reiche theils runde, theils ovale oder spindelférmige Zellen einge-
lagert sind.

Was die Knotchen selbst anbelangt, so zeigen sie eine ganz
differente Structur gegeniiber dem im wesentlichen bindegewebigen
Stroma. Wir unterscheiden an ihnen allerdings auch Zellen und
eine Art von Reticulum, beide Elemente aber sind total verschieden
von denjenigen des die Kndichen umgebenden Gewebes. Fig. 2
zeigt uns mebrere solche Kndichen in verschiedenen Entwickelungs-
stadien auf dem kleinsten Raum neben einander. Als erste Anfinge
der Knotchenbildung stellen sich sopenannte Riesenzellen dar,
welche ganz vereinzelt in dem Granulationsgewebe liegen. Die Riesen-
zellen erreichen eine Grisse bis zu 0,12, ja selbst bis zu 0,15 Mm.
im Durchmesser. Sie besitzen, so lange sie vollstindig isolirt da-
liegen, eine rundliche oder schwach ovale Gestalt, bestehen aus
einer feinkdrnigen Plasmamasse und enthalten eine sehr verschiedene
Anzaht von ovalen, zum Theil fast stibchenartigen Kernen. Klei-
nere Zellen dieser Art besitzen 3—6, grossere 20-—~50 und mehr
Kerne. Die Anordnong der Kerne im Inneren der Riesenzellen ist
iiberaus mannichfach. Zwischen den vereinzeli daliegenden Riesen-
zellen und dem sie umgebenden Granulationsgewebe befindet sich
{an Chromsiiurcpriparalen) ein heller mit klarer Fliissigkeit erfiiliter
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Raum, welcher vermuiblich durch Einschrumpfung der Riesenzellen
unter dem Einflusse des Hirtungsmittels entstanden ist.

Diese Riesenzellen nun bilden den Ausgangspunkt fiir die Bil-
dung der ecigentlichen Knotchen, mit denen wir es hier zu thun
haben. Die anfangs rundliche Zelle nimmt eine eckige und zackige
Gestalt an, die einzelnen Ecken und Zacken verlingern sich zu
formlichen Ausliufern, und es stellen sich nun die Riesenzellen in den
mannichfachsten Formen, im Allgemeinen aber als unregelmissige
Sternzellen dar. Gleichzeitig tritt um solche sternformig gewordenen
Riesenzellen herum eine Zone anderer Zellen auf. Diese Zellen
bestehen ebenfalls aus einem blassen feinkdrnigen Protoplasma und
enthalten 1—3 oder selbst mehr Kerne, so dass sie sich selbst
wieder zum Theil als Riesenzellen darstellen. Sie haben eine un-
regelmiissig polyedrische bis rundliche Gestali, zeigen aber keine
Zacken und Ausliufer und besitzen ebensowenig eine Membran als
die Riesenzellen seibst. Der Durchmesser dieser Zellen beirigt
durehschnitilich 0,02—0,03 Mm. Die Kerne derselben, es sind ihrer
meistens 1-—2, selten 3 oder mehr, besitzen eine ovale Form und messen
in der Linge etwa 0,016 Mm., in der Breite 0,006 Mm. bis 0,01 Mm.
Hiufig stosst man auf bisquit- und nierenformig eingeschniirte Kerne.
Die hier geschilderten gewissen Epithelzellen nicht unihnlichen Zellen
scheinen sehr hinfillig zu sein. Denn h#afig sieht man in den
Priparaten vereinzelte nackie Kerne, an welchen Bruchstiicke von
protoplasmatischer Substanz hiingen geblieben sind.

Zwischen den Zellen, aus welchen sich jene Knotchen zu-
sammensetzen, befindet sich ein eigenthiimliches Reticulum. Das-
selbe besteht aus feinen Biilkchen, welche ein gleichmissigeres, ge-
wissermaassen festeres Aussehen zeigen, als die zwischen ihnen
liegenden Zellen. Die Knotenpunkte, an denen mehrere solche
Bilkehen zusammentreten, sind angeschwollen und enthalten nicht
selten einen ovalen Kern von ann#dhernd derselben oder etwas ge-
ringerer Grisse, als die Kerne der oben beschriebenen Zellen. Die
Biilkchen des Netzwerkes strahlen gegen die Peripherie des Knot- .
chens hin aus und treien hier mit dem umgebenden Granulations-
oder Bindegewebe in Beriihrung. Im Cenirum aber hingen die
Bilkchen des Reticulums mit den Ausliufern und Fortsitzen der
Riesenzelle zusammen, letztere bildet gleichsam den Centralknoten-
punkt des ganzen Netzwerkes.
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Zur Charakteristik der Kndtchen gehtrt endlich der sehr we-
sentliche Umstand, dass dieselben niemals Blutgefisse enihalten.
Letztere bleiben stels heschriinkt auf das die Knbtchen verbindende
Grundgewebe der Perlknoten,

Bevor wir die weiteren Stadien im Entwickelungsgange der
Perlknoten verfolgen, wollen wir uns zunichst iiber die Bedeutung
der bisher beschriebenen Knotchen Rechenschaft zu geben suchen.
Mit welchen der uns bekannien Gewebe und Neubildungen diirfen
wir sie vergleichen und mit welchem Namen sind sie zu bezeichnen?

Betrachtet man die geeigneten Priiparate mit der Lupe, so hat
man den Eindruck, als ob eine Masse sehr kleiner follikelartiger
Bildungen voriige. Bei genauerer Untersuchung tritt aber die
Aehnlichkeit mit Lymphfollikeln, beziehentlich mit submiliaren Lym-
phomen sehr zuriick. Es bestehen zwei durchgreifende Unterschiede
zwischen den Lymphfoliikeln und anseren Kundichen: sie beziehen
sich auf die Beschaffenheit der Zellen und auf den Gehalt an Blut-
gefissen. Die Zellen der Lymphfollikel sind kleine einkernige Rund-
zellen, welehe in ein sehr zartes und feinmaschiges Reticulum ein-
gelagert sind; die Zellen uuserer Kndtchen dagegen sind theils
sogenannte Riesenzellen mit einer grosseren Anzahl von Kerpen,
theils grossere epithelartige Zellen mit 1—3 und selbst mehr Kernen
von sehr ansehnlicher Grisse und meist ovaler Gestalt. Daher be-
sitzen denn auch unsere Knoichen einen ganz anderen Habitus,
cinen ganz anderen Charakter als die Lymphfollikel und- lassen sich
von diesen schon bei mittelsiarken Vergrosserungen auf den ersten
Blick volikommen sicher unterscheiden. Die Lymphfollikel besitzen
ferner ein Netzwerk von feinen Capillaren, wihrend unseren Knot-
chen jede Art von Bluigefissen giinzlich abgehi. Bleiben wir bei
dem letzieren Punkie stehen, so dringt sich unwillktirlich der Ver-
gleich mit dem Tuberkel auf, denn dies ist die einzige gefisslose
Knotchenbildung, welche vermoge ihres Umfanges und ihrer Gestall
mit den Knbtchen in den Perlknoten verglichen werden kann.

Was nun den Tuberkel anbelangt, so habe ich bereits an einem
anderen Orte ') ausfiibrlich den Nachweis geliefert, dass man bisher
von den histologischen Verhiltnissen desselben zum Theil eine ganz
falsche, zum Theil aber eine sehr mangelhafte Vorsiellung gehabt

1y Untersuchungen iber Lymphdriisentuberculose. Tib. 1871. S. 84, 91.
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hat. Ich habe nachgewiesen und durch Abbildungen erliutert, dass
der Tuberkel keineswegs ein Lymphom, keineswegs blos ein Hauf- -
chen kleiner Rundzellen darstelit, sondern dass er eine scharfl be-
grenzte, hichstens 0,3 Mm. im Durchmesser haltende, gefisslose
Geschwalst darstelit, welche sich in der Haupisache aus grosseren
epithelartigen Zellen und aus sogenannten Riesenzellen aufbaut, dass
dem Tuberkel ein eigenthiimliches Reticalum zukommt, in dessen
Maschen die grossen Tuberkelzellen eingebettet liegen, und dass
die Entstehung des Tuberkels slels mit dem Auftreten einer Riesen-
zelle anhebt. Allerdings bezog sich diese Schilderung zunichst nur
anf die Tuberkel der Lymphdriisen. Ich kann aber auf Grand zabl-
reicher fortgesetzter Untersuchungen hinzufiigen, dass der Tuberkel
ganz in derselben Weise in allen denjenigen Organen und Geweben
auftritt, welche ich bisher darauf untersucht habe. Es sind dies
die Lungen, die Trachealsehleimhaut, Leber, Milz, die Hoden '), die
Knochen, die Synovialbdiute, die Granulationen auf fistulosen Gingen
bei tuberculdser Osleitis, die tuberculse Pericarditis, die tuberculdsen
Darmgeschwiire. Der Tuberkel ist an den genannien Stellen und
wohl an allen Orten, wo er sich zeigt, ein Gebilde von so eigen-
thiimlichem histologischen Bau, eine so scharf charakterisirle Ge-
schwulst, dass es bei einiger Aufmerksamkeit nicht mdglich ist, ihn
mit anderen in Kndtchenform auftretenden Geschwiilsten zu ver-
wechseln oder ihn zu verkennen, sobald er sich nur auf dem Hohen-
stadium seiner Entwickelong darsielll. Es braucht dabei wohl nicht
besonders hervorgehoben zu werden, dass es nicht eine bestimrate
Eigenthiimlichkeit seiner Zellen ist, durch welche sich der Tuberkel
charakterisirt, d. b. mit anderen Worten, dass es keine ‘specifische
Form der Tuberkelzelle, sowenig wie eine specifische Krebszelle u. s. w.,
giebt. Denn die verschiedenen Formen der sogenannten Riesenzellen
sowohl, als auch die grosseren epithelartigen, oft mehrkernigen Zellen,
welche den Tuberkel aufbauen, kommen einzeln belrachiet in ganz
dhnlicher Weise auch an anderen Orien, namentlich in gewissen

1) Ich hebe dies im Gegensat‘z zu Rindfleisch hervor, welcher (patholog.
Gewebelebre. 2. Aufl. 8. 479) sich irrthimlich dahin ausspricht, dass bei
der Hodentuberculose miliare Knotchen von der gewGhnlichen Beschaffenheit
sich nirgends vorfinden. — In einzelnen Fillen von Hodentuberculose Ildsst
sich in der That der Tuberkel in der von mir geschilderten Form leicht und
sicher zur Anschaaung bringen.
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Sarkomen vor. Vielmehr ist es die gegenseitige Anordnung der
Zellen unter einander, die Stiructur, welche dem Tuberkel den
Stempel der Eigenartigkeit aufdriickt. Diese dem Tuberkel aus-
schliesslich zukommende eigenthiimliche Structur ist aber ihrerseits
wieder das Resultat einer eigenthiimlichen Genese, wie wir alsbald
weiter darlegen werden.

Die Kndichen also, welche sich in den jungen Perlknoten vor-
finden, sind in histologischer Beziehung vollkommen identisch mit
dem Tuberkel, wie er in den menschlichen Organen angetroffen
wird, und wir nehmen deshalb keinen Anstand, jene Kndtchen der
Perlknoten nunmehr kurzweg als Tuberkel zu bezeichnen. Wer
die vorstehende Beschreibung und die Fig. 2 vergleichen will mit
den Abbildungen in meiner Schrift iiber Lymphdriisentuberculose
(Fig. 2, 7, 8a, 13), sowie mit Fig. 8 in meinem neuesten Aufsaiz *)
iiber die Entstehung der Riesenzellen im Tuberkel®, der wird sich
zur Geniige davon iiberzeugen, dass der Tuberkel im Periknoten
des Rindes identisch ist mit dem Tuberkel des Menschen, sowohl
was die Grosse beider Bildungen, als die Form und Geslalt ihrer
Zellen, die gegenseitige Anordnung derselben, als auch endlich was
die Art ihrer Entsiehung und ihrer ersten Entwickelung anbetrifft.

In Bezug auf diesen letzten Punkt muss ich noch Folgendes
bemerken. Die Riesenzelle ist, wie ich zuerst am Lymphdriisen-
tuberkel nachgewiesen habe, und wie man sich auch an jungen
Periknoten leicht iiberzeugen kann, der ersie und nothwendige Be-
standtheil des Tuberkels. Die tibrigen Tuberkelzellen glaube ich als
Abktmmlinge der Riesenzelle auffassen zu sollen, von welcher sie
sich als Sprossen abschniiren. Ich will hier das Nihere iliber die
Art und Weise, wie ich mir den Vorgang dabei denke, nicht noch
einmal wiederholen, sondern verweise in dieser Beziehung auf meinen
eben citirten Aufsaiz. Nur das eine mbchie ich als ein weiteres
Moment zu Gunsten meiner dort niedergelegten Ansicht erginzend
nachtragen, dass nehmlich die Riesenzellen im Allgemeinen um so
kleiner, unansehnlicher und kerndrmer werden, je mehr der Tu-
berkel heranwichst und je grisser die Anzahl seiner Zellen wird.
Ja bei der Perlsucht lisst sich besonders gut verfolgen, wie sich
die Riesenzellen in der Production von Tuberkelzellen und ent-
sprechend ihrer fortschreitenden Veristelung formlich ersehdpfen und

1) Wagner’s Archiv f. Heilkunde. XIIL 1872. S.69.
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zu ganz upausehnlichen veriistigien Gebilden zusammenschrumpfen,
in welchen man nur mit Mithe die Riesenzellen wieder erkennt.
Untersucht man die grosseren Tuberkel in den Perlknoten, unmittel-
bar bevor sie unter einander verschmelzen, so wird man in der
Regel iiberhaupt keine eigentlichen Riesenzellen melr antreffen, alle
Zellen zeigen anndhernd die gleiche Grisse. In manchen Fillen
von Lymphdriisentoberculose beim Measchen habe ich schon friiber
etwas Aehnliches coustaliren knnen. Wenn man also in grosseren
Tuberkeln die Riesenzellen gelegentlich vermisst, so ist damit meine
Angabe, dass die Riesenzelle ecin constanter und in gewissem Sinne
nothwendiger Bestandtheil des Tuberkels sei, keineswegs umgestossen.
Es wird aber, um Missverstindnisse zu vermeiden, zweckmissig
sein, jene Angabe nunmehr in folgende Form einzukleiden: Von
Anfang an besiizt jeder Tuberkel eine Riesenzelle, ja der ganze
Taberkel entwickell sich aus dieser; aber im Verlaufe des Wachs-
thums kann die Riesenzelle als solche verschwinden, indem sie sich
in eine gewisse Anzahl von Tuberkelzellen auflst.

Es wurde oben bereits ausgesprochen, dass die Riesenzelien
den Ausgangspunkt fiir die Bildung der eigentlichen Tuberkel im
Perlknoten abgeben. Was nun die Entstehung der Riesenzellen selbst
an der Oberfliiche der jungen Perlknoten anbetrifft, so bin ich trotz
vieler darauf gerichteter Unterstichungen noch zu keinem vollstindig
sicheren Resultate gekommen. Nach meinen bisherigen Erfahrungen
bin ich geneigt, auch bei den Perlknoten den Ursprung der Riesen-
zellen in das Innere der Blaigefisse zu verlegen. Aber der Um-
stand, dass die Blutgefisse an solchen Kuoten bei ihrer Blutleere
schwer zu verfolgen sind und weiterhin die unbestimmte Begrenzung
der Gefissrdume in dem jungen granulationsihnlichen Gewebe, in
welchem die Riesenzellen sich urspringlich vorfinden, machen es
schwer, eine bestimmte Anschauung iiber ihve elwaigen Beziehungen
za den Blutgefissen zu gewinnen. Bei den eigenthiimlichen Ver-
hilinissen der Perlsucht der sertosen Hauie ist es uibrigens nicht
wahrscheinlich, dass die Riesenzellen bier im Inneven von Lymph-
gefiissen enistehen sollten, wie Klebs dies vom Tuberkel angiebt.
Mir ist nicht bekannt, dass die Anwesenheit von Lymphgefissen
in den Perlknolen bereits constatirt, oder dass iiberhaupt Unter-
suchungen in dieser Richtung angestellt worden wiren. Die Art
und Weise aber, wie die Perlknolen (zwar nicht immer, aber doch
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sehr hiufig) aus dem blutgefisshalligen Zottengewebe hervorgehen,
welches im Beginne der Krankheit die Oberfliche der sertsen Hiute
tiberzielit, und anderweite Erfahrungen iiber das Fehlen der Lymph-
gefisse in dem jungen Granulationsgewebe lassen eher daran den-
ken, dass den Perlknoten die Lymphgefisse fehlen. Deshalb erwarte
ich auch, dass es noch gelingen werde, die Anfinge der Riesenzellen
im Inneren der Blutgefisse nachzuweisen. Vorliufig miissen wir
uns aber damit begniigen die Thaisache constatirt zu haben, dass
der Tuberkel sowohl in den verschiedenen menschlichen Organen,
als ip den Perlknoten des Rindes mit dem Aufireten einer Riesen-
zelle beginnt.

Verfolgt man nun die weiteren Verdinderungen, welche die in
den Perlknoten vorhandenen Tuberkel erleiden, so ergeben sich ge-
wisse Abweichungen von dem Verhalten, welches der Tuberkel in
den menschlichen Organen zu zeigen pflegt. Aus diesen Abwei-
chungen erkldri es sich aber auch, wie es gekommen ist, dass die
besten Beobachter die iuberculise Natur der Perlsucht verkennen,
und dass sie die Perlknoten den sarkomatdsen oder lymphosarko-

“matbsen Bildungen aunreihen kounten.

Wenn man einen Perlknoten durch senkrecht zur Fliche der
Serosa gefithrte Schuitte in Scheiben zerlegt, so zeigen die letzteren
an der Peripherie eine verschieden breite Zone, welche die discreten
Tuberkel von der oben beschriebenen Beschaffenheit enthilt. Von
dieser Zone wird umschlossen eine eigenthiimliche Gewebsmasse,
welche man ihrem allgemeinen Charakter nach als fibroses Gewebe
bezeichuen mochte. Eine genauere Untersuchung ergiebt jedoch,
dass man diese scheinbar fibrise Masse vom genetischen Stand-
punkte aus als Tuberkelgewebe zu betrachten hat, denn sie enisteht
durch Confluenz der bisher discreten Tuberkel unter gleichzeitiger
Metamorphose der einzelnen Formelemente derselben.

An dinnen Scheiben, welche auf die eben angegebene Weise
angefertigt wurden, bemerki man, dass die einzelnen Tuberkel etwas
an Umfang zunehmen, je mehr sie vom Rand der Scheibe entfernt
stehen. In Folge dieser Umfangszunahme werden die Gewebsziige
zwischen den Tuberkeln, die eine Uebergangsstufe vom Granulations-
gewebe zu einem zellenreichen fibrilliren Bindegewebe darstellen,
mehr und mehr comprimirt und zur Atrophie gebracht. Diese Ge-
websztige nehmen ein duvkles korniges Aussehen an, was von dem
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fettigen Zerfall der in ihnen enthaltenen Zellen herrtihrt. Zuletzt
aber verschwinden die Ztige fiir das Auge volistindig und es fliessen
grissere Gruppen von Tuberkeln zu einer gleichartigen Masse unter
einander zusammen. Solche confluirte Tuberkelgruppen entsprechen
dann den einzelnen Lippchen der Perlknaten (Knotchen der Autoren),
welche man mit blossem Auge auf dem Querschnitt der Knoten
bemerkt und welche durch ein verhiltnissmissig zellenarmes Binde-
gewebe von dem gewshnlichen fibrilliren Charakter unter einander
verwachsen sind. Letzteres trigt allein die den Perlknoten ernihren-
den Blutgefisse.

Fig. 3 zeigt uns eine Stelle mitten aus einer Gruppe von con-
fluirten Tuberkeln heraus. Das Gewebe ist zwar insofern gleich-
artig, als man nur eine einzige Gewehsformation daran erkennt, aber
das Ganze hat doch gewissermaassen einen folliculiren Charakter,
man nimmt ganz deutlich einzelne Punkie wahr, um welche die
Gewebsmasse wie um Centren herum angeordnei ist. An vielen
Stellen erkennt man noch die Riesenzellen als solche Centralpunkte.
Mit dem Reticulum sowohl, als mit den Zellen der Tuberkel sind
inzwischen wesentliche Verinderungen vor sich gegangen. Das
Reticulum iritt viel méchtiger hervor, als an den frischen discreten
Tuberkeln, seine Balken sind dicker und haben mehr Achnlichkeit
mit denen eines normalen lymphadenoiden Reticulums oder mit den
homogenen Fibrilien eines zellig infiltririen Bindegewebes ange-
nommen. Die Form seiner Maschen ist im Allgemeinen eine ling-
liche, ovale, in der Nihe der Riesenzellen eine mehr rundliche.
Was die Riesenzellen selbst anbetrifft, so sind sie nur noch in ein-
zelnen Tuberkeln vorhanden und dann stets vielfach verdstelt; in
anderen und zwar in den meisten Knoichen sind sie bis auf einen
grosseren, einige Kerne enthaltenden Knotenpunki des Reticulums
reducirt oder werden ginzlich vermisst. Am stlirksten sind die
Tuberkelzellen veréindert. Wir sehen von ihnen zunichst nur noch
die Kerne, welche bald einzeln, oft auch zu zweien und dreien,
locker in den Maschen des Reticulums liegen. Die meisten Kerne
erscheinen in der That zuerst als nackie Kerne, siehi man aber
genauer zu, und benutzt man stirkere Vergrosserungen, so iiber-
zeugt man sich leicht, dass die Kerne simmtlich von einer blass-
kirnigen dem Protoplasma der Tuberkelzellen euisprechenden De-
tritusmasse eingehiilit sind, wie dies auch in Fig. 3 an einzelnen

Archiv f. pathol. Anat. Bd. LVI. Hft, 1. 2. 4
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Stellen angedeutet ist. Die Kerne und der Zellendetritus werden
bei der Anfertigung der Priparate zum Theil aus ihren Maschen
herausgerissen und letztere erscheinen dann vollstindig leer.

Hieraus ergiebt sich, dass die Tuberkelzellen einer Art von
Necrose verfallen sind: das Protoplasma der Zellen hat sich zu
einem blasskdrnigen Detritus aufgelost, die Kerne sind dagegen mehr
oder minder intact erhalten geblieben. Und da die Kerne vermoge
ihrer Grosse und Form - mit den Lymphkorperchen Aehnlichkeit
haben, {iberdies aber in ein dem Netzwerk des normalen lympha-
denoiden Gewebes sehr #hnliches Reticnlum eingelagert sind, so
erkldrt es sich, dass andere Uniersucher den Perlknoten eine sar-
komattse oder lymphosarkomattse Structur zugeschrieben haben,
wobei sie allerdings den urspriinglich folliculiren Bau der Knoten
iibersehen haben miissen.

Die Perlknoten zeigen bekanntlich auf der frischen Schnittfliiche
ein gelbes opakes, dabei faseriges Aussehen, als ob zwischen die
filzartig verschlungenen Faserziige eine kiisig-fettige Substanz infiltrirt
sei. Dieses Aussehen erkldrt sich vollkommen daraus, dass die
regressive Metamorphose auf die Tuberkelzellen beschriinkt bleibt, wih-
rend das Reticulum des Tuberkels fast unverindert persistirt. Es liegt in
dem letzteren Umstande ein wesentlicher Unterschied gegeniiber dem
Verhalten des menschlichen Tuberkels, denn bei diesem zerfillt nach
den Zellen auch das Reticulum zu einer kisigen Masse. Dass die Peri-
knoten fast in ihrer ganzen Ausdehnung, wenn auch nicht in ganz
gleichmissiger Weise, und zwar schon sehr friihzeitig verkalken, ist
ein weiterer Unterschied gegeniiber der menschlichen Tuberculose.

I. Die Knoten in den Lungen perlsiichtiger Rinder.

Die Beurtheilung des pathologisch-anatomischen Befundes in
den Lungen perlsiichtiger Rinder wird erschwert durch die Ver-
schiedenartigkeit der Prozesse, welche hier neben einander vor sich
gehen. In den Fillen, welche ich zu untersuchen Gelegenheit haite,
war die Affection der Lungen relativ zur Erkrankung der serésen
Hiute immer eine ganz untergeordnete. Namentlich gili dies von
der rdumlichen Ausdehnung der Krankheit, denn abgesehen von
den grossen und ziemlich zahlreichen, mit eingedickiem Eiter er-
fiiliten Hohlen (Bronchiectasien) fand ich nur etwa den 20. oder
30, Theil der Lungenlippchen erkrankt.
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Man erkennt schon mit blossem Auge, dass man an den er-
krankten Lungenlippchen zwei Dinge unterscheiden muss, nehmlich
die eniziindliche Infiliration und die Kitchenbildung. Ganze Lippchen
oder einzelne Abschnitte derselben sind luftieer, ihre Alveolen mit
einer zellartigen und transparenten oder opaken und kisigen Masse
ausgefiillt. Daneben zeigen sich graue, schwach durchscheinende
prominente Knbtchen von miliarem oder submiliarem Umfange,
welche theils discret sind, theils confluiren. Diese Knitchen, ganz
von dem Habitus des typischen grauen Miliartuberkels liegen zu-
weilen zwischen lufthaltigen Alveolen, meist aber sind sie in zell-
arlig oder kisig infiltrirte Lippchen eingelagert. Endlich erheben
sich aus den kisig infiltrirten Gewebsabschnitien auch noch gelbe
oder weissgelbe, opake, verkiiste Kndtchen, welche man zunichst
nur wegen ihrer Prominenz fiir Tuberkel halten darf,

Auch die mikroskopische Untersuchung der kranken Lungen-
partien ist mit gewissen Schwierigkeiten verbunden, indessen wer-
den dieselben geringer, wenn man auf die Anfertigung der mikro-
skopisehen Priparate die grosste Sorgfalt verwendet und sie sa diinn
als pur irgend moglich macht. An geniigend feinen Schniiten wird
der geiibte Untersucher nur selfen eine Stelle antreffen, beziiglich
deren er in Zweifel bleibt, ob er metamorphosirte Knttchen oder
kiisige Infiliration des Lungengewebes vor sich hat.

Da es hier nur darauf ankommt, die Identitiit der Knotchen
in den Lungen perisuchtkranker Rinder mit dem Tuberkel nachzu-
weisen, so will ich auf eine ausfiihrliche Beschreibung der mikro-
skopischen Priparate nicht eingehen, sonderr einfach constatiren,
dass dieselben Knotchen, welche in Fig. 2 und 3 aus den Perlknoten
der sertsen Hiute dargesielli und oben als Tuberkel beschrieben
worden sind, ganz _genau in der gleichen Weise auch in den Lun-
gen des Rindes wiederkehren. Die Tuberkel entwickeln sich hier
in dem interalveoliren Gewebe, weiches zuvor durch Einlagerung
zahlreicher lymphko rperartiger Elemente die Beschaffenheit von Gra-
nulationsgewebe angenommen hat. Die Alveolen werden dabei zur
Seite gedringt. Die jiingeren Entwickelungsstadien des Tuberkels,
nameuntlich die isolirten Riesenzellen, sind in den Lungen viel
schwieriger zu verfolgen, als in den Perlknolen der serdsen Hiute.
Es hingt dies damit zusammen, dass um die Tuberkel herum das

4*
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Lungengewebe in der Regel kiisig oder katarrhalisch infiltrirt ist und
zu gewissen Tiuschungen Veranlassung geben kann.

Ich mochte fibrigens nicht unterlassen zu erwihnen, dass ich
mich von dem Vorkommen wohl charakterisirter Tuberkel in der
Mucosa und Submucosa der feineren Bronchien des Rindes auf das
Bestimmteste iiberzeugt habe.

HI. Die Erkrankung der Lymphdriisen bei perisiichtigen
Rindern.

Das mir vorliegende Material fiir das Studium der Lymph-
driisenaffection bei der Perlsucht ist ein kaum nennenswerthes, es
desteht nur aus einigen haselnussgrossen Bronchialdriiser, welche
bei der Betrachtung mit hlossem Auge keine krankhaften Veriinde-
rungen erkennen lassen. Und doch giebt das Mikroskop gerade
an diesen Driisen den besien Aufschluss iiber den Antheil, welchen
dieselben an der Perlsucht, d. h. an der Tuberculose nehmen, und
tiber die Art, wie sich die Driisentuberkel entwickeln.

Ich habe nachgewiesen '), dass die Tuberkel in den mensch-
lichen Lymphdriisen ihren urspriinglichen Sitz ausschliesslich im
Inneren der Follikel haben, dass dagegen die Lymphsinus und die
Bindegewebssepta der Driise sich bei der Tuberkelbildung ganz passiv
verhalten. Damit stimmen die Angaben von Milani?®) iiberein.
Die Kndtchen nun, welche bei der Perlsucht in den Driisen vor-
kommen, zeigen ganz das gleiche Verhalten. Sie entwickeln sich
im Inneren der Driisenfoliikel und haben weder mit den Lymph-
géingen, noch mit den Bindegewebsbalken der Driise etwas zu thun.
Wer sich mit dem mikroskopischen Studium der Lymphdriisen noch
wenig beschiftigt hat, wird die Anfinge der Tuberkelbildung in den

1) Lymphdriisentuberculose S.29, 78.

2} Rivista clinica 1870. — In Bezug auf eine mir verspitet zu Gesicht ge-
kommene Erklirung des Herrn Milani in dem Centralbl. f. d. med. Wiss.
1871. No. 39 erlaube ich mir bei diesem Anlass zu bemerken, dass seine
eben citirte Abhandlung mir bei der Abfassung meiner Schrift {iber Lymph-
driisentuberculose allerdings unbekannt war. Wenn Herr Milani die Rie-
senzellen auch in dem Lymphdrisensarkom gefunden zu haben glaubt, so
vermuthe ich, dass er Driisengeschwiilste vor sich batte, welche ich als
kérniges d. b. mit Tuberkeln durchsetztes Lymphom (L. e. S.115) be-
schrieben habe — Driisengeschwiilste, welche man eben bisher filschlich als
Driisensarkome angeschen hat.
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Driisen des Rindes leicht libersehen konnen. Indessen giebt es
einen guten Anhaltspunkt, um sich iber die Anwesenheit oder das
Fehlen der Tuberkel vorliufig zu orientiren. Wenn man nehmilich
feine, mit Glyeerin aufgehellte Schnitte aus Driisen, welche in ganz
schwacher Chromsiurelosung gehiirtet und dann einige Tage lang
in Alkohol aufbewahrt wurden, mit schwachen Vergrisserungen
untersucht, so treten die Tuberkel vermige ihrer Transparenz
und ibrer gelben Farbe deutlicher in dem tritben und viel weniger
‘intensiv gefirbten Follikulargewebe hervor. Dabei muss man aber
beachten, dass die zelligen Elemente im Inneren der Lymphginge
ebenfalls hiufig eine blass-gelbbraune Farbe haben. Allein vermige
ihrer netzformigen Anordnung sind die Lympbginge leicht von
dem Folliculargewebe zu unterscheiden. Die Grenze zwischen dem
Tuberkel und dem umgebenden Gewebe der Driise ist weniger scharf,
als dies an anderen Orten der Fall ist. Sobald wan einmal bei
schwacher Vergrosserung Lage, Umfang und Begrenzung des Driisen-
tuberkels bestimmt hat, so gelingt es dann auch mit siiirkeren
Vergrisserungen, alle die Eigenthiimlichkeiten an den Kuitchen auf-
zufinden, welche oben vom Tuberkel in den Perlknoten beschrieben
worden sind. Man unterscheidet die veriistigten vielkernigen Riesen-
zellen, die grisseren epithelioiden Tuberkelzellen mii einem oder
mehreren Kernen (letztere sind meist grosser, als die Lymphkor-
perchen) und das verhiltnissmissig weitmaschige Reticolum des
Tuberkels. Die origindren Tuberkel confluiren bald zu grdsseren
Kornern und machen dieselben Metamorphosen durch wie die im
Perlknoten.

Schlusshetrachtungen.

Bei der Perlsucht kommen, wie wir gesehen haben, eigenthiim-
liche kleinste Kndtchen oder Geschwiilsichen in ungeheurer Anzahl
sowohl in den Perlknoten der sertsen Hiiute, als auch in den Lun-
gen und den Lymphdriisen vor. Diese Knotchen sind in Bezug
auf ihre Grosse, ihre Structur, ihren Entwickelungsgang und in
mehrfacher Beziehung selbst in ihrer regressiven Metamorphose
identisch mit dem Tuberkel, wie er sich in den verschiedenen
menschlichen Orgaven darstelli. Wir sind deshalb berechtigt die
Perlsucht als diejenige anatomische Form zu bezeichnep, in welcher
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beim Rinde die Tuberculose auftritt. I[n jhren wesentlichen anafo-
mischen und namentlich in den feineren histologischen Verhilinissen
ist die Tuberculose des Menschen und die Perlsucht des Rindes identisch.

Wer die Ansichten anderer Anatomen iiber denselben Gegen-
stand in Betracht zieht, konnte. zwar meinen, dass mit dem eben
ausgesprochenen Satze nichts Neues gesagt worden sei. Und doch
muss ich letzteres behaupten, denn abgesehen davon, dass die tu-
berculdse Natur der Perlsucht vom histologischen Standpunkte aus
von Virchow ') geleugnet und die betreffenden Geschwiilsie den-
Lymphosarkomen zur Seite gestéllt worden sind, so haben auch die-
jenigen, welche in der Perlsucht eine Tuberculose *) erblicken, diese
Ansicht mit ganz anderen Erwiigungen gestiitzt, als ich es gethan
habe. Wer die Mittheilungen der betreffenden Untersucher durch-
liest muss zugeben, dass ihnen der eigentliche Tuberkel sowohl in
den Perlknoten der sertsen Hiute, als auch in den Lungen und
Lymphdriisen entgangen ist. Diesem wesentlichen Punkte gegeniiber
fallen die sonstigen Differenzen zwischen meiner Darstellung des in
Rede stehenden Krankheitsprozesses und den Angaben fritherer Unter-
sucher so wenig in’s Gewicht, dass ich auf einen vergleichenden Riick-
blick und auf eine kritische Beleuchtung jener Differenzen wohl
verzichten darf. Wer die Richtigkeit meiner Darstellung priifen will,
den muss ich nur darum bitten, dass er das Untersuchungsmaterial
in der von mir angegebenen Weise vorbereite, d. h. dass er sich
an ChromsHurepriparate halten midge. Denn an Perlknoten u.s. w.,
welche einfach in Alkohol aufbewahrt wurden, wird man, wie ich mich
vielfach iiberzeugt habe, zu keinem befriedigenden Resultate gelangen.

Wer mit mir in der Auffassung des originiiren Tuberkels tiber-
einstimmt, der wird mir auch darin zustimmen, dass der Tuber-
kel aus der Kategorie der Lymphome ginzlich gestrichen
und als eine Geschwulst sui generis etwa neben den
Sarkomen und Krebsen aufgefiihrt werden muss. Der
Tuberkel hat in der That, wie ich mich immer mehr
iberzeuge, mit den Lymphomen gar nichts zu thun.

1y Verhandl. d. Wiirzh. med. Ges. VII. S, 143, (1855.) — Ders., Krankh. Ge-
schwiilste. II. 8. 739 . (1865.)

?) Vgl. Forster, Handb. d. allg. path. Anat. 2. Avfl. 1865. S. 450. — Ders.,
Atlas der mikrosk. path. Anat. Taf. XXXVI. 1859. —— Klebs, Dies. Arch.

© Bd.IL. 5.291. — Gerlach, Dies. Arch. Bd. LI 8. 293.
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Seine Entstehung aus einer Riesenzelle und seine Zusammensetzung
aus grossen, oft mehrkernigen epithelioiden Zellen sind allein Grund
genug, um von dem vermeintlichen Parallelismus des Tuberkels mit
den Lymphomen zuriickzukommen. Zu keiner Zeit seines Bestehens
ist der Tuberkel eine aus Lymphzellen zusammengesetzte Geschwulst.
Denn die Lymphkirper, welche in den miliaren Kndtchen vorkommen,
gehOren nicht dem origindren Tuberkel, sondern nur dem inter-
tuberculiren Binde- oder Granulationsgewebe an, oder sie sind
Reste des Mutiergewebes, in welchem sich der Tuberkel entwickelt
hat. Sobald aber der Tuberkel die Hohenstufe seiner Entwickelung
fiberschritten hat und nun die regressive Metamorphose in ihm sich
einstellt, so kommen zwar zahireiche nackie oder mit spirlichen
Protoplasmaresten versehene Kerne in demselben vor, abér dies sind
eben keine lymphoiden Elemente, sondern die Reste der Tuberkel-
zellen. So sehr also auf den ersten Blick sich der Vergleich des
Tuberkels mit dem lymphatischen Gewebe aufdriingt, so wenig lisst
sich dieser Vergleich halten, wenn man streng genetisch verfihrt
und wenn man von dem typischen originiren Tuberkel die rechte
Anschauung erlangt hat. Die strenge Scheidung des Tuberkels als
einer ganz eigenartigen Geschwulst vort den Lymphomen und deun
ihnen verwandten Formen der entziindlichen Neubildung wird sich
fiir die Beurtheilung des striltigen Grenzgebietes, wo chronische
Entziindung und Tuberculose in einander zu fliessen scheinen, als
ein nicht zu verachtender Gewinn erweisen.

Zum Schluss mochte ich noch betonen, dass das Resultat unserer
histologischen Untersuchung flir die Frage von der Specifitit der
Tuberculose und von dem itiologischen Connex der menschlichen
Tuberculose mit der Perlsucht nicht prdjudicirlich sein kann. Diese
Fragen kbnnen nur experimentell gelost werden und die Ergebnisse
der mikroskopischen Untersuchung geben dabei nur ein verhiltniss-
missig uniergeordnetes Beweismittel ab.

Tiibingen, den 6. April 1872.

Erkldrung der Abbildungen.
Tafel 1.
Fig. 1." 25fache Vergrosserung. Schnitt von der Oberfliche eines Perlknotens
parallel zur Serosa gefiihrt, Discrete und zum Theil confluirende Tuberkel
in das fibrose Grundgewebe des Perlknotens eingebettet.
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Fig. 2. 250fache Vergrosserung. - Randpartie aus Fig. 1. Der untere Rand der
Figur entspricht der Oberfliche des Knotens. In dem granulationsihn-
lichen Grundgewebe liegen einzelne Riesenzellen als Vorldufer der Tuberkel
und drei ganz frische discrete Tuberkel. Von einem derselben ist nur
das Reticulum gezeichnet.

[Fig. 3. 250fache Vergrisserung. Confluirte Tuberkel aus einem der Lippchen
(Kndtchen der Autoren) des Perlknotens. Die Tuberkelzellen sind zer-
fallen, in den Maschen des fibrosen Netzes liegen die nackten Kerne und
Detritus der friiheren Tuberkelzellen.

V.
Ueber Diphtherie.

Von Dr. H. Senator, Docent in Berlin.

Zwei Fragen vorzugsweise sind es, welche gegenwiriig in der
Lehre von der Diphtherie die Aufmerksamkeil in Anspruch nehmen,
die eine, #lteren Datums, iiber das Verhiliniss dieser Krankheit zum
Croup (Laryngitis membranacea), die zweite, ein Kind der neuesten
Zeit, tiber die Rolle, welche gewisse, in der Regel als ,Pilze® be-
zeichnete, niederste Organismen bei der Enistehung und Ausbreitung
jener Krankheit spiclen. Was zuvorderst diese zweite, jiingere Frage
betrifft, so ist bekannt, dass in den letzten, fiir die Entwickelung
der Pilztheorien so iberaus fruchtbaren Jahren, auch die Ansicht
itber die Pilznatur der Diphtherie sich immer mehr Anhiéinger ver-
schafft hat. Welcher Art der specifische Diphtheriepilz sei, dariiber
freilich gehen die Ansichten aus einander. Hallier ') hat in diph-
theritischen Membranen neben anderen fiir uowesentlich gehaltenen
Gebilden stets Diplosporium fusecum gefunden, Letzerich *) hilt
dagegen einen als Zygodesmus fuseus bezeichneten Pilz fiir Ursache
und Wesen der Krankheit. Von anderen ist keiner dieser beiden
Pilze wieder gesehen worden, nur B. Wagner ?) giebt an, dieselben
Bilder, wie Letzerich bei diphtheritischen, aber auch bei ganz
gesunden Kindern gefunden zu haben. Besser scheinen die An-

1) Die pflanzlichen Organismen des menschl. Korpers. Leipzig 1868. S. 82 fL
2) Dieses Archiv Bd. XLV, XLVI, XLVII u. LIL
3) Jahrb. f. Kinderheilk. 1870. IIL. S. 114



