
366 

zellen zusammensetzen, sondern dutch Auswaehsen tier durehsehnit- 
tenen Axeneylinder entsteben. In der neuesten, siebenten Auflage 
seines Handbuehs des allgemeiaen ehirnrgisehen Pathologie und 
Therapie bringt B i l l r o t h  das Resultat der Untersuehungen yon 
N e u m a n n  und E i e h h o r s t  als einen wiehtigen Factor in Reehaung, 
um ntmmehr nieht nut ftir Muskeln, 6eNsse und Epithelien, son- 
dcrn aueh ftir Nerven es sehon als festgestellt gelten zu lassen, ,,dass 
sie sieh weder aus heerdweise proliferirenden Bindegewebszellen, 
noeh a~Js Wanderzellen regeneriren, sondern dm'eh Sprossenbildung 
aus ihrem Gewebe, resp. aus Zellen, welehe aus dem Protop!asma 
ihres Gewebes hervorgegangen sind". 

Dem lebhaften Interesse des Herrn Prof. E b e r t h  am Fortgange 
meiner Untersuehungen und seiner genauen Pr0fung der gewonnenen 
Resaltate verdanke ieh, dass ieh diesen kleinen Beitrag zur Kennt- 
hiss der Nervenregeneration tier Oeffentliehkeit tibergeben kann. 

XXVlII. 

Z,.tr l{enntniss der syphilitischen Epiphysenablfsung. 
(Aus dem pathologisdlen Institute in Z(irich.) 

Von Dr. O. I faab ,  
~'!'s ,~m ~sssisionten am paillologischen h3stitutc ill Z~il'ich, 

(Hierzu Taf. XVII.) 

Nachdem zuerst W e g n  er ~) auf die hSehst eharakteristisehen 
Veritnderungen aufmerksam gemaeht hatte, welehe sieh constant bei 
Neugeboeenen, die mit S?-philis eongenita bebaftet sind, an der 
Grenze zwisehen Diaphyse und Epiph.~-se der Rbbrenknoehen und 
an der Orenze der Rippenknorpel vorfinden und bald naebher yon 
W a l d e y e r  und K ~ b n e r  ~) eiae Anzabl Nmlieher Befimde ver- 
i3ffentlicht wo~den waren, konnte diese bis dahin nicht bekannte 
Erkrankung des Epiphysengrenzen-Bezirkes als ein weiteres, sieheres 
Kennzeiehen der eongenitalen Lnes betraehtet werden. Gleiehwohl 

~) Dieses Archly Bd. L. S. 305. 

'~) Dieses Archly Bd. LV. S. 367". 
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schien es angezeigt, wcitere F~lle zu sammeln, um dutch deren 
genaue Untersuchung das Wesen dicses pathologischen Prozesses 
noch mehr aufzuhellen. Denn ~enn auch im Ganzen W e g n e r  
und Walde ) , e r  it] den Resultaten ihrcr Beobachtangen ,nit ein- 
ander iibereinstimmen und namentlich die scbliessliche Lockerung 
und Abliisung der Epiphysen als Eridstadium dec StBeung fast 
constant vorfanden, differirt doch die Bescheeibung des histologi- 
schen Befundcs ihrer F~lle in einigen nicht unwichtigen Punkten 
und gehen auch die genanntcn Forscher deshalb in dee Beur- 
theilung des Wescns dieses destruiree, den Prozesses auseinander. 
W e g n e r  fasst denVorgang mehr als eine O s t e o c h o n d r i t i s  auf, 
und indem er den Ausgangspunkt dee Stiirung in den Knorpcl 
vcrleg.t, nimmt ee an, es werde dicsee dutch zu rasche und 
zu umfangreiche Verkalkung, die sugar die U mgebung der in 
abnorm geringer Zahl vorhandenen Geffisse crgreife, ferner 
dutch allzu starke Wucherung der Knorpelzellen an dee Umwand- 
lung in Knochen gehindert, es bleibe so cine abhorrer, gleichsam 
stagnircnde, sich immer mehr verbreitcrnde Schicht zwisch'en der 
proliferirenden Zone des Knorpels und den garkr~iumen der Dia- 
ph)'se liegen. Diese Schicht' rufe eine Art demarkirender Eiterung 
und Granulationsbildung yon Seite des anstossenden Diaphysen- 
theiles hervor, u n d e s  werde so schlicsslich die Epiphyse yon dem 
in entztindliehen Reizzustand versetzten Knochcngewcbe abgestossen, 
analog eincm Sequester. 

W a l d e y e r  und Ki ibner  dagegen stellen mehr eine yore 
Knochenmark ausgehende Granulationsbildung nnd das Vordringen 
derselben in den Knorpel in den Vordergrund und fassen den 
Prozess mebr als s y p h i l i t i s c h e  G r a n u l a t i o u s b i t d u n g  auL 

Sir setzen das den Epiph~Tsenknorpel yon der Diaphyse teennende 
Granulationsgewebe auf gleiche Linie mit den weichen, hatb fl~issi- 
gen Gummigeschwiilsten, welche man nicht selten subpeeiostal trifft. 

Ich stche, angesichts dieser divergirenden Anschauungen nicht 
an, zwei Fiille yon syphilitischee EpipbysenablSsung hier n~iher zu 
schildern, deren Befund schon sciner Eigenartigkeit, dann aber auch 
der klaren Deutung wegen, die er beziiglich tier feineren Vorglinge 
beim Abliisungsprozess gestattct, Bcacbtung verdient. Die beiden 
Fiille weichen in ihren Details betr~ehtlich yon den his jetzt publi- 
cirlen ab, inde~) ich Wcder bet W e g n c r  noch bet W a l d e y e r ,  
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noch auch in der ganzen tibrigen Casuistik tiber Epiphysenab- 
lSsung einen den meinigen ganz cntsprechenden Befund auffinden 
konnte, bietcn abet das allen gemeinschaftliche Bild der endlichen 
Lockerung und AblOsu~g dcr Epiphysen in pritgnantester Weise. 

Weder im einen, noch im anderen Falle liess sich im ~ibrigen 
Kiirper der beiden todt- und zu friih geborenen Kinder etwas for 
Syphilis ganz Charakteristisches nachweisen, im ersten Falle war 
auch nicht zu constatiren, ob die Eltern an Syphilis gelitten hatten, 
wahrend a!le,'dings beim zweiten wohlconstatirte Syphilis mtittzr- 
licher Seits vorlag. Im ersten Falle abet fanden sich pneumoni- 
sche Heerde in tier Lunge, und tiberdies war Verdaeht vorhanden, 
dass die Mutter syphilitisch sei. Die Lockerung der Epiphysen war 
in beiden F~illen sogleich deutlich wahrnehmbar, und es wurden 
deshalb eine Anzahl Knoehen sorgf~iltig herausprliparirt. Da die 
genaueren Verh~iltnisse der EpiphysenabRisung in den beiden Fallen 
wesentliche Verschiedenheiten darbieten, ist es rathsam, (lie beiden 
Fhlle getrennt zu beschreiben. 

Fa l l  I. Die Knoehen - -  nehmlieh Humerus, Femur, Tibia 
sammt F i b n l a -  wurden, nach Conservirnng in Maller'scher Fltissig- 
keit und spliter in Alkohol, langsam theils in Holzessig nnd Salpeter- 
saure, ll~eils in verdtinnter Mllchsliure entkaikt. Dieselben zei~ten 
nirgends periostitische Anflagerungen, keine eitrige Affection des 
Periostes noch auch Verdiekung desselben. Die Gelenkfllichen der 
Epiphysenknorpel waren tiberall intact und gleich wie der iibrige 
Theil tier Epiphyse yon normaler Form. Naeh der Entkalkung 
hot der dutch den Knoehen gef[ihrte Liingsschnitt schon ma- 
kroskopisch folgendes cigenthtimlicbe Bild. Im Bereich d e s  Epi- 
ph~:senknorpels, circa ~ i~Iillimeter oberhalb tier Ossifications- 
linie sah man - - b e s o n d e r s  deutlich an der oberen Epiphyse des 
Humerus, ferne,' an der oberon Epiphyse tier Tibia, an der unteren 
des F e m u r -  eine ziemlich parallel der Ossificationstinie verlaufende 
feine Spalte, welche in den mittleren Partien bald schmtiler, bald 
breiter gegen das Perichondrium bin sich allm~ihlieh verlor 
(Tar. XVII. Fig. In.). I)er Zusammenhang zwisehen Epiphyse und 
Diaphyse war an diesen Knochen dutch die ~ussersten Partien des 
Knorpeis, welche yon der Spalte nieht erreicht wurden, noch 
erhalten. Die Ossifieationslinie (Fig. lb . )  verlief bei allen unter- 
suchten Knochen in sanftcm Bogen, ganz wie unter normalen Vet- 
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hliltnissen. Nur hie und da zeigten sich hiichst unbedeutende 
wellige Aus- und Einbuchtungen. Nirgends war, wie in den F~illen 
yon W e g n e r  und W a l d e y e r  ein zackiges Uebergreifen der Ossi- 
ficationszone in den Knorpel hinein bemerkbar. Sehon mit blossem 
Auge sah man, dass die Spalte in der Epiphyse nicht bei allen 
Knochen die gleiche Ausbildung erreicht batte. Am deutlichsten 
war sie an der oberen Epiphyse des Humerus, besonders in der 
Mitte~ das heisst dora axialen Theil derselben, sodann an der 
unteren Epiphyse des Femur, an der unteren des Humerus, der 
oberen der Tibia, am wenigsten an der oberen dos Femur. Da- 
gegen fehlte sie am unteren Ende der Tibia und an der Fibula. 
Es stimmt somit diese Scala nicbt ganz mit derjenigen tiberein, 
welche Wegne r  aus seinen Fiillen ableitete. Hiichst auffallend war 
ferner eine bald mehr, bald wenigcr starke br~iunliche Verfitrbung 
des die Spalte umgebenden Knorpels, einer circa 2 - - 3  Millimeter 
breiten Knorpelzone oberhalb der Ossificationslinie. 

Bei der mikroskopischen Untersuchung zeigten die Markzellen 
nichts Abweichendes. Die Spongiosabalken besassen normale Dicke 
und Richtung und Osteoblastbelag. Es ergab mit einem Wort die 
genaueste Untersuchung des ganz~ unter der hypertrophischen Zone 
des Epiphysenknorpels liegenden Knochenabschnittes nichts hbnormes. 
Erst in der hspertrophischen und der oberhalb an sie stossenden 
Proliferationszone des Knorpels beginnt die StiJrung. Hier findet 
sich, bald mehr in der eincn, bald mehr in der anderen Zone 
liegend, die erw~ihnte Spalte. Sie bildet nieht etwa, auch nur an- 
n~ihernd die Grenze zwischen proliferirendem und bypertrophischem 
Knorpel, sondern an der einen Epiph)Tse greifen die Zellen- 
sliulen der hypertrophischen Zone etwas tiber sie hinauf, an einer 
anderen zieht die Spalte quer durch die proliferirenden Zellenhaufen 
(Fig. 2a). Von ihr gehen da und dort kurze Auslliufer zwischen 
die Zellenhaufen hinein oder die Spalte theilt sich und umschreibt 
Knorpelinseln, die dana sehr leieht, aus dem Pr~iparat heraus= 
fallen. 

Dass diese Spalte nicht etwa ein Kunstproduct ist~ zei$t die 
eigenthiimliche~ die Aufmerksamkeit in erster Linie auf s[ch ziehende 
Besehaffenheit der sie begrenzenden Knorpel~,rundsubstanz. Diese 
ist stark br~iunlieh verfifrbt und feinki~rnig trtib (Fig. 2b und 3b). 
Diese moleeul~ire Trtibung riihrt weder yon Kalkimprlig~latioa 

Arohlv fo pathol ,  Anat .  Bd. LXV. Itft'. 3, 24 
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noch yon Fettdegeneratiou her; denn sie weicl~t weder der Ein- 
wirkung der verdtinnten Milch- oder Salzsiiure, noch liingerer 
Behandlung mit Aether und Alkohol. Kalte Kalilauge bringt sie 
ebenfalls nicht ganz zum Schwinden, und weder Carmin noch 
Hiimatoxylin tingiren die braunen Partien. Die Spalte selbst ist 
in gtinstigen Pr~iparaten mit einem feinki~rnigen, ebenfalls briiun- 
lichen Detritus ausgefiillt, weteher leicht herausfltllt. Diesem sind 
die dureh den Zerfall der Grundsubstanz freigewordenen Knorpel- 
zellen beigemischt (Fig. 3). Man findet dieselben theils mehr ver- 
einzelt, theils in kleinen Hiiufchen beisammen liegend in der De- 
tritusmasse. Nirgends aber trifft man etwas, weder in der Spalte 
noch dereu Umgcbung, das Eiterzellen oder Granulationsgewebe 
iihnlich sieht. 

Sonderbarer Weise werden die in der Ni:ihe dieser merkwiirdigen 
Spaltbildung liegemen Knorpelzellen yon der beschriebenen patholo- 
gischen Ver~ndcrung nicht in dem Grade ergriffen, als man erwar- 
ten sollte. An einigen Epiphysen breitet sich zwar die brliunliche 
Verflirbung auch auf die zun~chst liegemen Knorpelzellen aus, welche 
zugleich feinkSrnig getrilbt erscheinen, aber in ihrer Grtisse und 
gegenseitigen Anordnung sich niche yon denjenigen unterseheiden, die 
man unter normalen Verhiiltnissen in dieser Gegend der Epiphyse 
findet (Fig. 3). In anderen Epiphysen, z. B. der unteren des 
Humerus, bieten die Zellen in der Umgebung der Spalte absolut 
nichts Abnormes, es beschriinkt sich hier die feinktirnige Tdibung 
der Knorpe!grundsubstanz ganz auf die der Spalte unmittelbar 
benachbarten Partien. Namentlich muss hervergehoben werden, 
dass in der Umgebung der Spalte nirgends eine stiirkere Ver- 
mehrung tier Knorpelzellen stattfindet, als im normalen Knoehen 
(Fig. 2). Ferner ist auch an den in normaler Zahl vorhandenen 
Knorpelkanalen der Epiphyse nichts Abnormes wahrnehmbar. Ihre 
R~inder zeigen keine vorzeitige Verkalkung und Verkn~eherung, 
ebenso wenig ihr Inhalt. Selbst da, wo die Spalte mit solehen 
Knorpelkanlilen, die gerade in ihrer Niihe liegen, communicirt, 
lassen diese nichts welter als eine br~iunliche, molecullire Triibung 
ihrer Riinder wahrnehmea, undes  gerathen in diesem Fall die in 
den Knorpelkaniilen liegemen Zellen stellenweise in den die Spalte 
erftillenden Detritus. - - W a s  die Weite und Ausdehnung der Spalte 
betrifft~ so zeigt z. Bo die untere Epiphyse des I-lumerus dieselbe in 
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der Mitte, das heisst dem axialen Thcil ziemlich klaffend, seitlich 
erreicht sie fast das Perichondrium. Ihre R~inder besitzen regel- 
mlissigere, glattere Contouren als dies bei anderen Epiphysen der 
Fail ist. Im Gegensatz hierzu tritt an der oberen Epiphyse des 
Femur ein Defect, resp. tin Klaffen der Spalte nicht so in den 
Vordergrund, sondern es tiberwiegt bier mehr die br~iunliche 
moleculiire Verfiirbung, die eine breite Zone betrifft, wie ein sigh 
vielfach verzweigender Strom den Knorpel quer durchzieht und 
viele Knorpelzellengruppeu wie Inseln umfiiesst. Die Knorpelzellen 
dieser Inseln zeigen kiJrn]ge Einlagerung. und gelbliche Fiirbung, 
sind aber sonst wohl erhalten. Anders ist alas Bild an der oberen 
Epiph)Tse des einen Humerus. Hier ist die Spalte in der Mitre 
breit klaffend, schiekt zugleieh nach oben und unten Ausl~iufer, 
zeigt stark zerfallene braune R~inder; seitlich gegen das Peri- 
chondrium bin lliuft sie als eine feine Linie welter, dass sie mit 
System 4 von Hartnack wahrgenommen werden kann. Der Knorpel 
aber, den dieselbe durehzieht, ist, wie eine starke Vergriisseru~g 
zeigt, zwar nicht verf~irbt, aber doch feinkiJrnig getriibt. 

Diese, die Linie begleitende, feinkiJrnige T~'iibung ist wohl als 
das erste Stadium der Spaltbildung zu betrachten. Der lebhafle 
Wachsthumsprozess, der in dieser Gegend stattfindet, liisst die 
feine Spalte immer unregelmiissiger uod griisser werden, wodarch 
sich schliesslieh der Zusammenhaog zwischen den ober- und 
unterhalb liegenden Partien des Knorpels lockert. Viillige hb- 
liisung trat an der Mehrzahl der Epiphysenenden nicht ein, indem 
die Spalte seitlieh das Perichondrium meist nicht erreichte und 
iiberdies das Perichondrium selbst den Zusammenhang noch erhielt. 

Dass die Spalte an verschiedenen Epiphysen noch schmal nod 
wenig verzweigt ist, zeigt~ class tier ganze Vorgang noch nicht sehr 
alt sein kann. Ihr mehrfaches Auftreten an verschiedenen Epiphysen, 
ihr Verlauf parallel tier Ossificationslinie in einer Pattie des Knorpels, 
wo das lebhafteste Wachsthum ist, beweist, dass hier eine mit den 
ftir diese Stelle eharakteristischen Prozessen im Zusammenhange 
stehende Stiirung vorliegt. Bierfiir spricht ferner der Umstand, 
class die Intensitiit des pathologischen Prozesses einigermaassen in 
Proportion steht zu der Gr~isse des Wachsthums an den afficirten 
Epiphysengrenzen. Da, wo das st~irkste Wachsthum herrscht 
an den beiden~ alas Kniegelenk bildenden Epiphysen und an der 

24 �9 
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oberen des Humerus ~) - -  war aueh die Spaltbildung am ausge- 
prligtesten. (Die unteren Epiphysen yon Ulna und Radius, wo das 
Waehsthum ebenfalls bedeutend ist, konnte ich leider nicht in 
Untersuchung ziehen.) Weniger entwickelt war die Si(h'ung an der 
oberen Epiphyse des Femur und an ~der unteren des Humerus ent- 
sprechend dem schw~icheren Wachsthum daselbst. 

Da in dem vorliegenden Fall der Nachweis yon Syphilis dcr 
Eltern nicht geleistet werden kann {rod auch im tibrigen KSrper 
des Kindes beweisende Zeichen fiir Lues fehleu, kSnnte man die 
Einwendung erheben, die Sti~rung an der Epiphysengrenze bernhe 
nicht anf Syphilis, sondern auf anderen Ursachen, z. B. Trauma, 
das auf das Abdomen der graviden Mutter oder auf das Kind 
wiihrend oder nach der Geburt einwirkte. Wiire dies die Ursache 
der Epiphysenloekcrung, so wiire es schwer verstiindlich, wie so, 
ganz abgesehen van der Multiplicittit der StSrung, die Trennung 
im K n o r p e l  staltgefunden h~itte, und nicht vielmehr an der Stelle, 
wo auf Druck oder Biegen die Epiphyse gewiihnlich yon der Dia- 
physe abbricht, nehmlich an der Grenze zwischen Knochen und 
Knorpel, im unteren Theile der regressiven Schicht des letzteren. 
Wollte man eiu indirectes, auf das Skelet des Fiitus einwirkendes 
Trauma, z. B. starke Erschiitterung der Mutter durch Fall etc., als 
Ursache annehmen, welches Ereigniss allerdings zu Epiphysen= 
ablSsung fiihren zu kiinnen scheint, so w~ire des Bild wahrscheinlich 
ein ganz anderes: man hiltte alsdann namentlich eine eitrige Epi- 
physenabliJsung, wie sie aneh bet ~ilteren jugendlichen lndividuen 
vorkommt~). - -  Ebenso wenig kann die Spaltbildung und Lockerung 
etwa auf beginuende Fiiuluiss, set es in utero, set cs post mortem 
zuriickgefiihrt werden. Denn bet der durch Fiiulniss verursaehten 
Abliisung der Epiphysen geschieht die Trennung ebenfalls an der 
Grenze zwischen Knochen und Knorpel in der regressiven Zone des 
letzteren, Ztldem mangelten hier die gewiJhnlichen Erscheinungen 
der Fiiulniss vollstlindig. 

Alle diese Momente, zusammengehalten mit dec der Wachs- 
thnmsenergie der afflcirten Epiphysen correspondirenden Intensit~t 

l) YgL Oilier, Traitd de ia rdgdneration des os. T.I .p .  37l. 
:) Ygl. den yon Gurlt citirten Fall ,,Handb. der Lehre yon den Knochen- 

brfichen" S. 225, wo nach Fall der Mutter wlihrend der Graviditfit bet der 
Frueht multiple eitrige EpiphysenablSsung sieh vorfand. 
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des Prozesses l~sst schliessen, dass wit hier mit griisster Wahr- 
scheinlichkeit eine auf Syphilis beruhende Stiirung vor uns haben, 
die allerdings bedeutend yon dem bis jetzt bekannten Bilde der 
syphilitischen Epiphysenabltisung abweieht. 

In Fall  II. war Syphilis der Mutter constatirt, hn Ki:irper 
des circa im achten Monat todt geborenen Kindes aber ['anden sich 
ausscr Lockerung und AblSsung der meisteni Epiphysen keine 
weiteren, auf Syphilis beziigliche Erscheinungen. Der Abliisungs- 
prozess war abet bier an einigen Epiphysen viel welter vorge- 
schritten, als im vorigen Fall. Die beiden Epiphysen der Tibiae, 
ebenso die oberen der Femora, waren ganz abgeliist. Es fand 
sich hier zwischen der abgeliisten Epiphyse und der Diaphyse eine 
grau-gelbe, k~isige, etwas kriimelige Masse in m~issiger Menge. 
Dieselbe iiberzog sowohl die Trennungsfi~iche tier Diaphyse als der 
Epiphyse. Das Periost vermittelte nut noch den Zusammenhang zwischeu 
den beiden Stiicken. Auf den Liingsschnitten dutch die entkalkten 
Knochen ersehien beinahe abgeliist die obere Epiphyse des Humerus 
und die untere des Femur. An letzteren beiden Epiphysengrenzen 
n~ihert sich die Spalte seitlich dem Perichondrium his auf �89 Millim. 
Oas Stadium des Beginnes zeigten in Form einer gelblichen Linie 
oberhalb und parallel der Ossificationslinie die untere Epiph,~sen- 
grenze des Humerus und die untere yon Radius und Ulna. Am 
oberen Ende yon Radius und Ulna war makroskopisch nichts Ah- 
aormes wahrnehmbar. Auf den Liiagsschnitteu waren die Bilder 
an den beinahe abgeli~sten Epiphysen ganz iihnlich, wie im vorigen 
Fall. Man sah bier, class die Trennung sieh ebenfalls oberhalb 
der Ossificationslinie im B e r e i c h e  des K n o r p e l s  vollzieht, dean 
es hatte sich auch hier circa �89 Millim. oberhalb der ganz  r eg e l -  
m~issig verlaufenden Ossificationslinie bereits eine Spalte gebildet, 
die parallel zur Ossificationslinie quer durch den Knorpel verlief, 
in der Mitre am breitesten war, gegen das Perichondrium hin all- 
mlihlich schm~iler wurde. Im Uebrigen war auch an dies en 
Knochen nichts Abnormes zu bemerken, weder irgend welche 
periostitische Affection noch Formverlinderung (Verdickung) der Epi- 
physen, noeh abnorm starke Verkalkung im Bereich des Epiphysen- 
knorpels. 

Wiihrend die makroskopisehe Betrachtung der Knochenenden 
ganz ~ihnlich~ Verhiiltnisse wie im vorigen Fall vermuthen liess, 
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zeigte dagegen die mikroskopische Untersaehung, dass hier dcr 
Spaltbildung ganz andere Vorg~inge zu Grande liegen. Zunaehst 
ist zu bemerken, dass aueh an diesen Knoehen das Mark~ 
gewebe, die Spongiosa und Substantia eompacta sieb normal ver- 
hielten. An denjenigen gpiphysen~ wo die Spaltbildung im Beginne 
begriffen war, so namentiich am unLeren E~lde des Humeras, des 
Radius und Ulna boten aueh die zun~ehst an die Diaphyse stossen- 
den Sehiehten des Epiphysenknorpels -  die regressive 'and hyper- 
~rophisehe Zone - -  ganz die normalen Verhgltnisse. Der Bezirk 
der vorl~iufigen Kalkinfiltration des Knorpels war im Ganzen nieht 
verbreitert. It(iehstens fanden sieb bier ,and da Partien verkalkten 
Knorpels yon besehr~inkter M~iehtigkeit, etwas oberhalb tier Ver- 
kalkungszone im Bereieh der hypertrophisehen Sehicht. An den eben 
genannten drei Epiphysen liess sieh nun die Entstehung der Spalt- 
bildung mit aller Deutliehkeit verfo]gen. In der Zone des Knorpels 
nehmlieh, wo die proliferirenden Zellenhaufen in die ,,sieh riehten- 
den Reihen" tibergehen, die einzelnen Zellen derselben sich ver- 
grSssern sollten (also an tier Grenze zwisehen Proliferations- und 
hypertrophiseher Zone) liegen in quer verlaufenden, meist spindel- 
fbrmigen oder unregelm~ssigen Rii'amen des Knorpels eine Menge 
Meiner Zellen (Fig. 4). lndem diese t/itume stellenweise eonfluiren, 
entstehen daraus griJssere, aber immer mit den Zellen erftillte, 
langgestreekte, parallel zur Ossifieationslinie verlaufende t/iiume~ die 
Anfangs meist in tier Mitte (das heisst den axialen Partien) des 
Knorpels liegen, rechts und links gegen das Periehondrium kin 
aber fehlen~ wo aueh tier Knorpel die normalen Verhgltnisse zeie, t. 
Wenn aber die Spalten grtisser und breiter werden, dehnen sie 
sieh zugleieh gegen das Periehondrium hin arts und bilden so naeh 
und naeh eine halbmondf~irmige Zone, welehe tiber dem hyper- 
trophisehen Knorpel liegt 'and aus lauter kleinen Zellen, freien 
Kernen mit darin zerstreuten Resten yon Knorpelgrundsubstanz 
besteht. In Fig. 4 and 5 ist das Anfangsstadium dieser Ver- 
~inderung abgebildet. Hat aber einmal diese Zone eine grtissere 
M~iehtigkeit erlangt, so ergreift sie aueh sehr bald den Bezirk des 
Knorpels, der noeh zwisehen ihr und der Ossifieationslinie liegt 
(hypertrophisehe und regressive Sehieht). Indem sie immer mehr 
sieh verbreitert, dringt sie endlieh in diese Sehieht vor. Von unten 
her aber kommen ii~r die jungen Markr~iume eutgegen, uud das in 
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denselben enthalteee Markgewebe breitctsich seinerseits nach oben aus. 
Schliesslich vereinigen sich die beiden einander entgegenwucherndea 
Gewebe, zuerst in der Mitre, dann in der ganzen Breite der Epi- 
physen und damit ist die Abli~sung tier Epiphyse vollendet. 

Die n~ihere Betrachtung der kleinzelligen Wucherung, welche 
bier die Spaltbildung und AblSsung vcrursacht hat, ergiebt, dass 
dieselbe direct yon den proliferirenden Knorpelzellen abstammt. 
Verfolgt man die Wucherung der Knorpelzellen yore ruhenden 
Knorpel gegen die Diaph~se hin, so bemerkt man, wie.die pvoli- 
ferirenden Zellhaufen immer dichter werden, dieKnorpelgrundsubstanz 
zwischen ihnen immer mehr abnimmt. Und ~un gelanst man an 
die erw~ibnten uuregelm~ssigen oder spiudelfOrmigen Riiume, dicht 
gefiillt mit Zellen, welche sich im Anfangsstadium durch nichts yon 
den oberhalb gclegenen proliferirenden Zellenhaufen unterscheidcn, 
sie sind Abki~mmlinge de r se lben .  Esllisstsich keinanderer 
Ursprung derselben nachweisen. Anfangs steht diesesWueherungs- 
product in keincm Zusammenhang mit den Granulationsrliumen des 
Knochenmarkes. Auf suecessiven L~ingsschnitten, die ich durch die 
ganze  untere Epiphyse des Radius legte, sah ich iiberall die relativ 
breite Schicht you hypertrophischem und regressivem Knorpel 
vi~llig intact zwischen diesen beiden Geweben liegen. Es p rodu-  
c i r en  somi t  die K n o r p c t z e l l e n  durch i ibermi iss ige  Pro-  
l i f e r a t i on  e ine  Art  G r a n u l a t i o n s g e w e b e ,  des seinerseits 
durch weitere Wucherung den diaphysenw~irts liegenden, noch 
restirenden Knorpel, im Verein mit dem yon unten her vorrlicken- 
den Markgewebe zum Schwinden bringt. Dabei gehen aber die 
Zellen des Granulationsgewebes each und each zu Grunde, indem 
sie mehr und mehr zu Detritus zerfallen. Je grSsser die Zellen- 
anhliufungen'werden, desto stiirker mischt sich unter dieselben das 
triibe, molecul~ire Zerfallsproduct. Anfangs liegen zwischen den 
kleinen, wohlerhaltenen, rundliehen Zellen und freien Kernen, die 
sieh mit ttiimatox,yliu und Carmin sehr gut f~irben, auch Spindel- 
zellen. Wenn die bIecrobiose eintritt, gestaltet sich des Wucherungs- 
product mehr und mehr zu einem Aggrcgat von Kernen, ldeinen, 
gl~inzenden, rundlichen oder unregelmhssigen KSrperchen mit vielem 
moleculliren Detritus. Durch diese rasche Vergiinglichkeit wird ihm 
ein fiir syphi!itische Neubildungen charakteristisches Gepr~ige auf- 
gcdriickt. Doch riihrt der Detritus nicht blos vom Zerfal! der 
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Zellen, sondern auch yore Untergang der Knorpelgrundsubstanz her. 
Sehon im Anfangsstadium, wo die mit den kleinen Zellen gefiillten 
Spalten im Knorpel noch klein sind, bemerkt man leieht, class die 
Knorpelgrundsubstanz, welehe die R~inder dieser Spaltriiume bildet, 
in molecullirem Zerfall begriffen ist, das heisst also, die Spalt- 
bildung beruht auf einem mit der iiberm~issigen Proliferation der 
Knorpelzellen parallel gehenden Zerfall der Knorpelgrundsubstanz. 
Dieser fehlt bier also so wenig, wie im vorigen Fall. Nut ist eL' 
dort der allein th~itige Prozess, w~ihrend him" zugleich noch die 
Proliferation der Knorpelzellen die Spaltbildung wesentlich unter- 
stiitzt. 

Was die Mitbetheiligung des yon tier Diaphyse her vordringen- 
den Markgewebes betrifft, so ist diese secundl i r .  Sie hilft 
wesentlich dazu mit, die Spalte welter zu machen, indem sie die 
untersten Schichten des Knorpels zersti~rt. Abnorm ist an diesem 
Markgewebe blos der ungewtihnliehe Reichthum an tliesenzellen. 
Diese Gebilde fehlen auch in dem Knochenmark der Spongiosa 
k e i n e s w e g s  (was ich Waldeye r ' s  Befnnden gegeniiber be- 
tonen miichte), sind dagegen hier im Knorpel in auffallender Zahl 
vorhanden. Die iibrigen Markelemente unterscheiden sich nicht 
wesentlich yore normalen Markgewebe Neugeborener. Auch die 
Gefiisse sind in normaler Menge his in (lie Kuppen tier jiingsten 
Markr~iume hinein zu verfolgen, sie werden abet splirlieher in der un- 
regelmiissig und abnorm in den Knorpel hineinwuchernden Mark- 
pattie. Gar keine Gef~isse trifft man dagegen in den aus dem pro- 
liferirenden Knorpel hervorgehenden Zellenhaufen. Dieser Mat)gel 
yon Blutzufuhr erkliirt wohl zum Theil die rasche Neerobiose der 
Abkiimmlinge der Knorpelzellen. 

HiSchst sonderbar an diesem Fall ist abet ferner die histolo- 
gische Struetur des Epiphysenknorpels allot untersuehter Knochen. 
Die Knorpelgrundsubstanz ist nehmlich tiberall nicht gleiehm~issig 
hvalin, sondern wird yon zahlreichen Faserbtindeln, die moist zwei 
bis drei Knorpelzellen unter einander verbinden, durchzogen. Bei 
stlirkerer Vergriisserung pri~sentiren sich die Fibrillen mehr als 
glattcontourirte, mattgl~inzende, meist homogene, nut selten ei~)e 
undeutliche Liingsfaserung zeigende B~inder, in deren Verlauf die 
Knorpelzellen gleichsam eingeschaltet sind. Sie theilen sich hliufig 
und durchziehen dabei den Knorpel naeh allen Riehtungen, 
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Wenigstens in den oberen Theilen des Knorpels (ruhender Kaorpel) 
haben sie immer diesen Verlauf, naher der Diaphyse aber, zugleich 
mit der stiirkerea Proliferation der Knorpelzellen nehmen diese 
Bander mehr und mehr einen unter sich und mit der Ossifications- 
linie parallelen Verlauf mit vielen gegenseitigen Anastomosen an, 
wodurch eine weidengeflecbtartige Zeichnung gebildet wird. Mit 
der tibermlJssigen Proliferation tier Knorpelzellen verlieren sie sich 
jedoch. Ebenso sind die seitlichen, unmittelbar ans Periehondrium 
stossenden Partien des Knorpels yon ihnen frei, ein Hereinwachsen 
der Fasern yore Perichondrium her ist also nicht zu beobachten. 
Auch die nachste Umgebung der Knorpelkan~ile ist, wie yon Knorpel- 
zellen, so auch yon diesen Fibrillen frei, oder wenigstens werden 
letztere daselbst undeutlich. Diese Bander sind meistens ziemlich 
breit (fiber Knorpelzellenbreite), oft aber auch sehm~iler. Die yon 
B~indern und Zellen freie Knorpelgrundsubstanz ist glashell, homo- 
gen. Die ers~eren tingiren sich mit Carmin und Hiimatoxylin nieht 
viel starker, als die tibrige Knorpelgrundsubstanz, erblassen dagegen 
betrachtlieh naeh Einwirkung yon Essigsliure. Aueh die Behandl,~ng 
mit verdtinnter Kalilauge macht sie etwas undeutlieher. Beim Zer- 
zupfen di~nner Sehnitte ragen die Bruchenden der Bander nicht fiber 
die Bruehfliiehe hervor. 

Diese abnorme Struetur des Knorpels ist nicht ganz identiseh 
mit der yon D o a d e r s  und It. Meyer  beschriebenen ') faserigen 
Umbildung der Grundsubstanz des h~falinen Knorpels. Ich habe 
diese Biinderbildung sonst hie gesehen und auch nirgends besehrieben 
gefunden. 

Folgende Punkte unterseheiden also, um sie kurz noch 
einmal zu wiedcrholen, diesen letzteren Fall yon denjenigen~ welche 
W e gne r  and W a l d e y e r  publicirten: Es fehlt die abnorm breite 
Verkalkungszone des Knorpels, ebenso wie die Verkalkang and 
Verkniicherung der Knorpelgrundsubstanz lltngs den Gef~isskanlilen 
vollst~ndig. Das Knochenmark zeigt normale Structnr; die Ab- 
l i i sung der  E p i p h y s e  wird in e r s t e r  Linie d a d n r c h  
b e w i r k t ,  dass  die  K n o r p e l z e l l e n  der  P r o l i f e r a t i o n s z o n e  
n icht  i n d i e j e n i g e n  de r  h y p e r t r o p h i s c h e n Z o n e  f i be rgehen ,  
s o n d e r n  w e i t e r  p r o l i f e r i r e n  and  dana z e r f a l l e n ,  sodass 

~) I:landb, yon Stricker S. 77, 
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zwischea der abgel~isLen Epiphyse Ltnd der Diaphyse keia wohige- 
bildetes Granulationsgewebe , sondernl blos Detritus sich finder. 
Der Knorpet zeigt eine yore normalen hyalinen Knorpel abweichende 
Structur. 

Fassen wir Fall I. und Ii. unter einem Gesichtspunkt zusammen, 
so kommen wir zu dem Schluss, dass hier eine E r k r a n k u n g  
des  E p i p h y s e n k n o r p e l s  vorliegt, welche im Fall L mehr durch 
den Zerfall der Knorpelgrundsubstanz in einer parallel zur Ossifi- 
cationslinie laufeaden Zone, im Fall II. durch eine iiberm~issige 
Wueherung der Knorpelzellen in der Proliferationszone mit gleich- 
zeitigem Zerfall der Knorpelgrundsubstanz und der Zellen sich 
~iussert. Es finder in beiden F~illen deshalb die Trennung im 
K n o r p e l  ~tatt. In Fall II. wird der unterhalb der primliren Spalt- 
bildung liegende Knorpel (hypertrophisehe und regressive Zone) 
dureh die Knorpelzellenproliferation einerseits], dutch das vor- 
dringende, viele Riesenzellen haltende Markgewebe andererseits 
zerstiirt. Eine st~rkere Wucherung des Markgewebes fehlt in dem 
I. Fall glinzlich, sodass dort die StiJrung ganz in dem Gebiet des 
Knorpels ablfiuft, und zwar ergreift sir dort nicht einmal das ganze 
Knorpelgewebe, sondern blos die lntereellularsubstanz, in der dureh 
moleeul~iren Zerfall die Spaltbildung zu Stande kommt, Es hat 
hier die Affection sehon yore Anfaug an einen mehr r e g r e s s i v e n  
Charakter, w~ihrend in Fall lI. die starke Wucherung der Knorpel- 
zellen einen mehr i r r i t a t i v e n  Charakter tier StSrung andeutet. 
Man kiinnte im letzteren Fall das Wesen des pathologischen Pro- 
zesses geradezu als s y p h i l i t i s e h e  C h o n d r i t i s  bezeiehnen. In 
beiden Fallen abet ist das Wiehtigste, dass die Erkrankung als 
gauz unzweideutig yore Knorpel ausgeht und hauptsitchlieh auf ihn 
sich beschrlinkt. 

Erkl~irun~ der  Abbi ldungen.  
Tafel XVII. 

Fig. I. Liingsschnitt durch die obere Epiph~se des Humerus. a Spalte im KnorpeL 
b Ossificationslinte. 

Fig. 2. L/ingsschnitt durch die obere Epiphysengrenze der Tibia. System 2 und 
(~amera lucida yon Hartnack. a Spalte. b Br/iunliche Verf~irbung in der 
Umgebuug der Spalte. c Proliferationsschicht des Knorpels. d tIyper- 
trophisehe Schicht desselben, e Die jungen Markriiume (Granulations- 
sehlch b des Knorpels. f Periehondrium. 
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Fig. 3. hnfangsstadtum der Spaltbildung Syst. 5 und Camera |ucida yon Ilartnack. 
a Spalte. b Molecul/ire Trfibung der Knorpelgrundsubstanz in der Um- 
gebung der Spalte. c In die Spalte geratheue tinorpelzellen. 

Fig. 4. Senkrechter Schnitt durch die Epiphyse yon Fall lI. Svt. I Cam. luc. H. 
a Proliferationsschieht des Knorpels. b SyphilitischeWucherung. c Ityper- 
trophische Knorpelschicht. d Granulationsriiume. 

Fig. "5. Anfangss/adium der syphilitischen Wacherung im KnorpeL System 7, Ocul. 2 
Hartuack. a Proliferationsscbicht des Knorpels. b Syphilitische Wuche- 
rung. c Hypertrophisehe Schicht. 

XXIX. 

Ueber Parasiten-iihnliche Bildungen in menschlichen 
Entleerungen. 

Von Prof. Gus tav  F r i t s e h  in Berlin, 

(Hierzu Taf. XVlIl.) 

Bekanntlich erscheineu gelegentlich in den Auswurfsstoffen der 
Mensehen die wunderbarsten Bildungen, deren genaue Bestimmung 
zuweilen selbst unter Hinzuziehen aller m(iglichen Hiilfswisseu- 
schaften nicht ~elingen will. Es kann dies aueh nicht Wunder 
nehmen, wenn man bedenkt, was fiir heterogene Dingr Laune und 
perverse Appetite mitunter in den Magen des Mensehen gelangen 
lassen und wie verschieden die Maceration dureh die Verdauungs- 
siifte dieselben umgestaltet. Indessen dilrfte es nieht h~iufig sein, 
dass in den Entleerungen nach dem Bericht yon Augenzengen 
,lebende Polypen" erscbeinen, und da sich auch eiuige andere 
iuteressante Beziehungen an dies merkwtirdige Ereigniss kniipfen, 
so wurde es ftir angezeigt gehalten, eine kurze Notiz dartiber zu 
verSffentlichen. 

Herr Sanit~tsratb S t r u w e  in Ltichow hatte die Gtile, das frag- 
liche Sttick zur genaueren Untersuchung einzusenden und maehte 
dariiber einige speciellere Angaben, denen die folgenden Daten ent- 
nommen sind. 

AIs Wirth dieses entozoisehen ,Polypen" ergiebt sich darnach: 
Wilhelm Giese, 47 Jahre alt, Arbeitsmann, Ausrufer und Naeht~ 
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