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XIL

Ueber die Structurverinderungen der Niere nach
Unterbindung ihrer Vene.

Yon Dr. A. Buchwald,
Assistenten an der medicinischen Klinik zu Breslau

und

Dr. M. Litten,

Assistenten am pathologischen Tnstiute zu Mreshau.

Zwei Fille von Herzverfettung, welche der Eine von uns
(Litten) im bhiesigen Allecheiligen Hospital zn beobachten und be-
handeln Gelegenheit hatte, zeigten wiiirend des Lebens die Erschei-
nungen der Slanungsniere in hohem Grade, wihrend die Section
ausgesprochene Schrumpfnieren za Tage fdrderte, welche daneben
allerdings auch die Charaktere von Slauungsnieren an sich trugen.
Dieser uncrwartete Befund veranlasste uns, die vielfach discutirle
und fast immer im negativen Sinne beauntwortete Frage, ob inter-
stitiell - nephritische Prozesse von einer Slauung abhingig scin
konnten, wieder aofzunehmen und experimentell zu priifen. Wir
wurden zn erneuter Untersuchning um so mehr aufgefordert, als
die einschligigen experimentellen Arbeiten von Frerichs, Robin-
son, Meyer, Munk und Erythropel iiber das Verhalten einer
kilnstlichen Stauungsnicre nach dem 4. Tage keinen Aufschluss
geben, indem sidmmtliche Versochsthiere genannter Autoren nieht
tiber den 4. Tag hinaus am Leben erbalten werden kosnten. Ob-
gleich auch wir, um Stauuang hervorzurufen, die Nicrenvene unter-
banden und dicselben Versuchsthiere, Hande und Kanirchen, wiihlien,
gelang es uns doch, einzelne Thiere bis acht Wochen nach der
Unterbindung am Leben zu erhallten. Indem wir die Thicre in
verschiedenen Zwischenridiumen tddteten, vermochten wir die der
Unterbindung nachfolgenden Verinderungen in ihren verschiedenen
Entwickelungstadien zu verfolgen, wobei wir uns, ohne den secre-
torischen Vorgingen fir jetzt eingehendere Beobachtung zu schenken,
wesentlich an die - histologischen Verdnderungen des Organs hielten.
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Wir unterbanden theils in Narcose (Chloral, Aether), theils ohne
dieselbe, unter Anwendung von Carbolsiure und Catgut, bei Hunden
durch Laparotomie vom Bauch aus, bei Kaninchen vom Riicken
her extraperitoneal stels die linke Vena renalis.

Die Erscheinungen in der ersten Zeit nach der Ligatur sind
von friitheren Untersuchern genligend gewiirdigt, und kinpen wir
das von ihnen Gesagle im Wesenllichen bestiitigen. Gleich nach
der Unterbindung wird die Niere dunkelblauroth und beginnt zu
schwellen. Wenige Stunden spiiter fanden wir sie in allen 3 Zonen
stark hyperimisch, die Kapsel leicht abldsbar, die Rindenzeichnung
vollkommen erhalten.

- Di#¢ Differenz zwischen rechter und linker Niere erhelll aus
folgenden Maassen und Gewichten, welche 4 Stunden nach der

Operation constatirt wurden.
Rechte Niere Linke Niere (mit ligirter V. R.)

Gewicht . . . 4,7 Grm. 6,7 Grm.
Linge . . . . 2,9Cm. 3,2 Cm.

Breite . . . .. 1,4 - 1.5 -
Dicke . . . . 1,5 - 1,6 -
Breite der Rinde 0,25 - 0,3 -

Die besonders von Munk unter denselben Verhiltnissen an
den Nierenepithelien gefundenen Verdnderungen vermissten auch
wir niemals; dieselben bestanden in dem Auftreten von - Fett-
tropfchen innerhalb der Rindensubstanz. Diese Veriinderung war
constant und begann meistens schon nach 12 Stunden; hiufig
jedoch hatte die Verfeltung um diese Zeit sehon einen
erheblichen Grad erreicht., Die Angaben Erythropels‘),
welcher einige Zeit nach der Unterbindung nur einige ,schleifen-
{ormige“ Kaniilchen verindert, und zwar mit einer feinférmigen,
zum Theil aus Fett bestehenden Masse gefiillt fand, woraus er den
Schluss zog, dass die Bellini’schen und die Henle’schen
Kanilchen sich dem Eingriff gegeniber - verschieden verhielten,
kounen wir demnach durchaus nicht bestitigen.

Zu derselben- Zeit zeigt die Niere eine tdemaidse Schwellung.
Blutungen zwischen Nierenkapsel und Oberfliche, und in die Kapsel
der Glomeruli begleiten die fast immer vorhandene Thrombose der

1) Zeitschrift f. rat. Medicin. Bd. XXIV. 1865, mitgetheilt von W. Krause.
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Ven. renalis. Starke Ectasie aller, besonders der circumcapsuliren
Capillaren, méssige der Schlingen des Glomerulus.

In den nichsten 24—306 Stunden nehmen alle diese Erschei-
nungen an Intensitiit zu. Das Colorit der Niere ist um diese Zeit
blauroth, anterbrochen von gelb gefirbten, verfelteten Partien der
Rinde, weniger der Marksubstanz. Blutextravasate grosseren und
kieineren Umfangs werden im Parenchym schon makroskopisch be-
merkbar. Zahlreiche Wiigungen und Messungen um diese Zeit
angestellt (die meisten Versuchsthiere starben auch uns innerhalb
der ersten 3 Tage) ergaben priignante Unterschiede zwischen dem
gesunden und kranken Organ. Gewichtsunterschiede bis zu 4 Grm.
wurden constatirt; enisprechend differirten die Maasse:

(Protocoll nach 30 hor.)

R. L.
Gewicht . . . 7,0 Grm. 10,1 Grm.

Linge . . . 3,0 Cm. 3,7 Cm.
Breite . . . 1,7 - 2,56 -
Dicke . . . 1,3 - 1,7 -
Breite der Rinde 0,2 - 0,3 -

Schwellung, Oedeme, Blutung, Verfettung nehmen wihrend der
niichsten Tage auf der operirlen Seite noch zu, so dass die an-
gegebenen Verhiiltnisszahlen fiir die unterbundene Seite noch grisser
ausfallen. Entziindliche Prozesse werden nicht bemerkt.

Erst gegen den 6. Tag konnten wir eine allmihliche relative
Abnahme der Grisse und des Gewichts an der operirten Niere
conslatiren, so zwar, dass die letztere immer noch etwas grisser
und schwerer gefunden wurde, aber nicht mehr in gleichem Maasse
wie frither. Von dieser Zeit an wird die uaterbundene Niere
kleiner, und es lassen sich deutliche Abnahmen der Grosse und
des Gewichts auf der unterbundenen Seite constatiren.

Protocoll eines am 9. Tage nach der Unterhindung getidteten grossen Kaninchens:

R. L.
Gewicht . . . 6,0 Grm. 5,7 Grm.
Linge . . . 3,3 Cm. 3,0 Cm.
Breite . . . 1,7 - 1,3 -
Dicke . . . . 1,6 - 1,4 -
Breite der Rinde 0,3 - 0,2 -

Capillaren strotzend gefiillt. Kapsel glatt ablosbar; zwischen ihr und Nieremober-
fliche entfirbte Blutcoagula, hochgradige Verinderungen (Verfettung und Zerfall)
der Epithelien. Keine Entziindungsheerde,

10*
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Am 13. Tage nach der Ligatur fanden wir folgende Verhilt-

nisse bei einem kleinen weiblichen Kaninchen.
R L

Gewicht . . . 4,6 Grm. 4,0 Grm.
Linge . . . 2,6 Cm. 2,3 Cm.
Breite . . . 1,2 - 1,0 -
Dicke . . . 1,4 - 1,1 -
Breite der Rinde 0,2 - 0,15 -

Papille intensiv gelb gefirbt; mikroskopisch erweisen sich die Sammel- und
Hauoptrdhren in ilwer Textur stark verindert, mit Detritosmassen, welche voin Zer-
full der Epithelien herriibren, vollgepfropft. Bei der Firbung mit Hamatoxylin be--
kot die ganze Papillarschicht des Organs ein eigenthiimlich mattes homogenes
Aussehen, ohne dass auch nur eine Spur von Kerntinction zu erkennen wire.
Auch die Rinde zeigt um diese Zeit sehr bedeatende Texturerkrankung, vorzugs-
weise ausgesprochen in den Markstrahlen. Die Epithelien sind hier, wie im Mark
selbst zerfallen und bilden Triimmerhaufen, welche in regelloser Weise die Sclilingen-
schenkel verstupfen; Endlich, aber nach unseren Beobachtungen zuletzt, erleiden
auch die Epithelien der Tub. contorti- und diese selbst die analogen Verinderungen,
welche im Wesentlichen in der Degeneration der Epithelien und der Ausfiilung
der gewundenen Harnkanilchen mit diesen Zelitrimmern bestehen. Von den an-
fangs so sehr prignanten und iberreichlich gefdllten Capillaren ist keine Spur
mebr zu sehen; dagegen zeigt sich als Ueberrest {riiherer Blutungen scholliges
Blutpigment durch die ganze Rinde zerstreut, Interstitielle Prozesse konnten wir
nicht wahrnelinen.

Im auffallendsten Contrast gegen diese hochgradige Degeneration der gesammten
Tubuli uriniferi stehen die scheinbar ganz unverinderten Glomeruli. Wohl er-
schieinen sie etwas kleiner, als auf der gesunden Seite, doch lassen sich auch
bei stirkster Vergrésserung keine Texturverinderungen an ihnen
wahronehmen, pamentlich trat die distincte Kernfirbauog bei Behandluong mit
Himatoxylin im Vergleich zn der verwaschenen und  diffusen Férbung der iibrigen
Nierenabschnitte aul’s Evidenteste zu Tage.

Sehr erwihnenswerth scheint uns das Verhalten der Glomeruli
gegeniiber- den tbrigen Bestandtheilen der Rinde, welches wir bei
simmtlichen Nieren, die wir am diese Zeit untersuchten, wieder-
kehren sahen. Durch die ungleich grissere Betheiligung der Rinden~
harnkandle an dem degenerativen Prozess, durch ihr Zusammenfallen
und Sciiwinden, woran zwar vorzugsweise die Markstrahlen, aber
auch die Schaltstiicke und die im Labyrinth gelegenen Tub. contorti
theiluehmen, geschicht es, dass die Glomeruli sich einauder nidhern
und mehr an die Niercnoberfliche heranricken. Es entstehen
dadurch mikroskopische Bilder, wie man sie auch bei anderen For-
men der Atrophje dieses Organs zu Gesichl bekommt, so bei der



149

Hydronephrose und den narbigen Schwielen, welche die Residnen
der geheilten embolischen Infarcle bilden; nur mit dem Unterschicde,
dass ‘die Glomeruli in unseren Fillen stels wohlerhalten angetroffen
wurden, wihrend sie bei jenen pathologischen Vorgingen meist
vertden. ‘

Die Nieren eines am 40. Tage nach der Unterbindung ge-
todteten grossen Kaninchens ergaben folgenden Befund (Pretocoll
vom 16. Juni 1874)").

R. L.
Gewicht . . . 6,5 Grm, 1,5 Grm.
Linge . . . 3,4Cm. 2,1 Cm.
Breite . . . 2,0 - 0,8 -
Dicke . . . 1,7 - Lo -
Breite der Rinde 0,5 - 0,2 -

Die Malpighi'schen Gefisskniuel sind zum grossen Theil links um } ihres
Durchmessers Lleiner, als die der gesunden Seite. ~ Auf gleichem Flichenraum
ziiblt man links 5, rechts dagegen nur 1 Glomerulus., Das oben angedeutete
Niéherriicken der Glomeruli an die Nierenoberfliche, durch Schwund der in den
oberflichlichsten Nierenschichten verlavfenden Harnkandlchen bedingt, hat bier der-
artig zugenommen, dass di¢ Entfernung zwischen Nierencberfiiche und erster Glo-
merulusreihe nur den Durchmesser eines Knduels betrigt, wihrend auf der gesun-
den rechten Seite derselbe Zwischenraum mindestens doppelt bis dreifach so gross
ist.  Die Glomerali selbst bieten in ibrer Structor keine erkennbaren Verinde-
rongen dar. — .

Die Markstrahlen fehlen stellenweise fast ginzlich, an anderen Partien sind
sie durch lingsverlanfende, streifenartige, ungemein verinderte Kanilchenreibep an-
gedeotet, deren Breite sich zu denen der gesunden Niere wie 2:7 verhilt. Sie
bestchen aus ganz homogenen scholligen Massen, zwischen denen sich diberall Epi-
thelialtrimmer vorfinden; nirgends erkennbare Kerne. Die Tub. contorti der La-
lxyrintlxe zeigen diese Verdnderungen nur. zum Theil; viele von ihnen sind noch
wohl erhalten und geben Lei Himatoxylinbebandlung deutliche Kernfarbung.

Die Hohe der Grenzschicht der kranken Seite verhilt sich zu der der gesun-
den == 2:5. Die Kandichen der Marksubstanz sind wieder vollkommen durch
dieselben Mussen epithelislen Ursprungs, einzelne durch amorphen Blutfarbstoff aus-
gefiillt.  Querschnitte durch die Marksubstanz, nabe der Papille gefibrt, zeigen
diese obturirenden, soliden Cylinder ungemein deatlich; nur ausnahmsweise
finden sich noch erbaltene und vollkommen durchgingige Sammelréhren. ln allen
Theilen des so vertinderten Organs, am wenigsten jedoch in den Glomerulis findet
sich amorphes Blutpigment.

Besonders erwihnenswerth erscheint es uns, dass wir in 2
derartigen Fillen eine ungewdhnlich reiche Entwickelung von colla-

1) Vgl. die beiliegende Abbildung (nat. Grosse).
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teralen Venennetzen vorfanden, welche die Figur in natiirlicher
Grosse veranschaulicht. Diese Collateralbahnen fithrten von der
Nierenkapsel theils zur V. cava inf. und V. suprarenalis, theils zn
lumbal- uvnd diaphragmalischen Venen und hatten ungefihr das
Kaliber der normalen V. renalis. —

, Da man bei Kaninchen vom Riicken aus die Nieren so sicher
palpiren kann, so gelang es leicht, uns {iber die Grosseuverhiltnisse
der unterbundenen Nieren schon intra vitam zu informiren. Dabei
iiberzeugten wir uns, dass die Nieren stets, bevor sie in’s Stadium
der regressiven Metamorphose {tbergingen, sehr gross und geschwellt
waren. Am Ende der 1. Woche nach der Operation begann dann
die allmiibliche Verkleinerung. '

Ganz identische Structurverinderungen zeigte  die Nieve eines
nach 8 Wochen getddteten Hundes, der sich iibrigens bis dabin
ausserordentlich wohl befand. Auch hier fanden sich ebensowenig,
als bei den Kaninchen entziindliche Prozesse in der unterbundenen
Niere. Die gesunde befand sich im Zustande hochgradiger com-
pensatorischer Hyperplasie. Die Gewichtsdifferenz zwischen
beiden betrug 10 Grm.

Fassen wir die Resultate dieser Untersuchungen kurz zusammen,
so ergiebt sich folgender constanter Befund:

Unmittelbar nach der Unterbindung Stauungserscheinungen, dann
zunehmende Schwellung durch Oedem und Blutungen, begleitet von
Tritbung und Verfettung der Epithelien. Volumszunahme bis zum
6. Tage, dann Abnahme des Organs bis zur vollstindigsten Atrophie
desselben. Scholliger Zerfall der Epithelien, Untergang und Schwund
zahireicher Harnkaodlchen, relativ woblerhaltene Glomeruli. DBis-
weilen Eréffoung neuwer, ausserhalb der Niere gelegener umfang-
reicher vendser Abflussbahnen. Mangel jeglicher Entztindungs-
und Wucherungsvorginge.

Indem wir die Frage, welche den Ausgangspunkt unserer Arbeit
bildete, als erledigt betrachten, wollen wir nur noch eise kurze
Deutung der Befunde hinzuftigen.

Die unmittelbare Folge der Unterbindung einer Nierenvene
muss ein behinderter Abfluss des Venenblutes sein. Hieraus er-
kldren sich Stauung, Oedeme, Blutungen und deren combinirter
Effect: die Volumszunahme des Organs. Da gleichzeitig eine Be-
hinderung des arteriellen Zuflusses in mehr oder minder hohem Grade
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gegeben ist, so werden die Epithelien nicht mehr normal ernihrt,
sie tritben sich, verfetten und zerfallen zuletzt.

im Lauf der ersten Woche werden allm#hlich die Oedeme und
Extravasate aufgesogen, und es bleibt als Ueberrest der letzteren nur
das_Blutpigment zurlick. Ebenso werden die zerfallenen Epithelien
theils verfliissigt und resorbirt, theils durch den Urin mit Blutmassen
fortgefiihvt, wie der sanguinolente, Epithelien und Cylinder ent-
haltende Harn beweist, auf den schon Frerichs und nach ihm
Munk aufmerksam machten. — Eine relative Volumenabnahme der
Niere muss die nothwendige Folge dieser genannten Vorginge sein.
Die weitere und absolute Verkleinerung des Organs geschieht dann
besonders dadurch, dass ein grosser Theil der Harnkandlchen, deren
Epithelien zerfallen und als schellige Massen durch den Urin nach
der Papille zu fortgeschwemmt werden, collabiren, da eine Regene-
ration des Epithels unicht stattfindet. Am ldngsten miissen natur-
gemiiss die Glomeruli diesen durch die Unterbindung gesetzten
Erniihrungsstorungen Widerstand leisten, da sich in ibnen, als den
von der Unterbindung entferntesten Gebilden die Folgen der Stauung
amy spiitesten geltend machen werden.

Da die Glomeruli ihrer functioueilen Bedeutung nach mnichts
anderes darstellen, als ein sehr geriumiges zweites Capillarsystem,
welches zwischen die zu- ond abfiihrenden Gefisse eingeschaltet
ist, so wird der Wechsel des arteriellen Blutes in ilinen noch zu
einer Zeil moglich sein, in welcher die ventse Stauung schon
grossere Dimensionen augenommen hat und auf das eigentliche
engere Capillarnetz intensiver einwirkt. Diesc Einrichtung der Gefiiss-
bahnen kann den Glomerulis jedoch nur filr die erste Zeit nach
der Unterbindung einen wesentlichen Schutz verleihen; sehr bald
schon muss die vense Stauung auch in ihnen so hochgradig ge-
worden sein, dass von einem Eintritt arteriellen Blutes keine Rede
mehr sein kann. Da sie sich trotzdem so wohl erhalten, so scheint
uns dies darauf hinzuweisen, dass die Ven. renalis nicht der
einzige Abflussweg sein kann, sondern dass noch be-
sondere Communicationen zwischen den Vasa effer. (resp.
dem Anfang des Capillarnetzes) und der Nierenkapsel exisliren
miissen, welche ohne die Capillaren zu passiren, das
Blut der Glomeruli direct zu den Ven. stellatae und deun
Venen der Nierenkapsel hinftihren. Wenn derartige Abfluss--
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bahnen auch fiir gewthnlich nicht nachweisbar sind, so scheint es
uns nach den vorliegenden Untersuchungen sehr wahrscheinlich,
dass sie sich unter dem Einfluss so bedecutender. GCirculalions-
storungen eriffuen oder wenigstens erweitern.  Fitr die iibrigen
Rindenabschnitte widre noch der Umstand in Betracht zu ziehen,
dass sie einen Theil ihres Blutes direct in die Sternvenen ergicssen
kénnen, welche — in den oberflichlichsten Rindenabschaitlen ge-
legen — einerseits it ihren Ausldufern Uberall zwischen die
Capillaren der Rinde, namentlich der Labyrinthe vordringen, anderer~
seits mit vendsen Stimmchen der Niereukapsel in innpigsier Ver-
bindung stehen. Da letzlere ihrerscits mit den Ven. phren. lumbal.
und suprarenal. zusammenhiingen und ihr Blul zam grossen Theil
in diese ergiessen, so ist auf diese*Weise eine directe Anastomnose
geschaffen zwischen diesen ausserbalb der Niere gelegenen Venen-
stimmen und den Capillaren des Nierencortex.

Es werden sich demgemiss die Verdnderungen, wie wir auch
thatsiichlich gefunden, am hochgradigsien in ~der Marksubstanz ge-
stalten iissen, weniger hochgradig in der Rinde, und hier wicder
mehr in den gestreckten Kaniilen der Markstrahlen, als in den Tub.
conlortis, wihrend die Gefisskniuel die verhillnissmissig geringsten
Structurveriinderungen darbieten werden. Und in der That liegen
auch - wirklich letztere relativ wohlerhalten, nur einander gendhert
und nach ~der Nierenoberfliche zugeriickt, inmitten alroplirender
und geschwundener Rindensubstanz. ~

Ob, und in wie weit die oben erwihnte, durch die Zeichnung
veranschaulichte Bildung veniser Collateralbahnen, die von der
Kapsel ausgingen, Einfluss hatte auf die Girculationsverhilinisse und
somit auf die Ernihrung der Niere selbst, lisst sich schwer ent-
scheiden, da wir sie bei analogen Structurveriinderungen in anderen
Fillen vermissten.

Der hier mitgetheilite Befund von hochgradiger Nierenatrophie
nach Uunlerbindung der Veun. renalis hat nichts Befremdendes und
steht durchaus nicht vereinzelt in der Pathologie da. Ganz analoge,
nur quantitaliv geringere Verdnderungen ireten unter gleichen, doch
langsamer und allmihlicher sich entwickelnden Erndhrungsstorungen
auch in anderen Organen auf. So ist die Folge chronischer Stauung
im Gebiet der untern Hohlvene alrophische Fellmuskatnusleber, und
dasselbe gilt fur dje Papill. nerv. opt., wo man bei raumbeengenden
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Erkrankungen des Schiidelinhalls so oft Atrophie der Stauungspapille
nachfolgen sieht.

Wenn von dem so gewounenen Standpunkt aus ein Rick-
schluss auf die Geschichte jener Krankheitsfille, die uns zu der
vorliegenden Untersuchung veranlassten, erlaubt ist, so scheint es
uns jeizt wahrscheinlicher, dass das DPrimire eine gesuine Nicren-
schrumpfung war, in deren Verlauf der bypertrophische Herzmuskel
verfetlete; dies fithrte seinerseits zu Stauungen jm Gebiet der Hohl-
ader und damit zur Nicrenstauung. Die Diagnese derarliger Fille
wird nach unserer Aunsicht nur miéglich sein, wenn man dieselben
vor Eintritt der Complicalidu (Verfettung des Herzens) zu schen
bekommi; ist lelztere ¢inmal eingetreten, wie in den vorlicgenden
Fillen, so werden die Symptome der Stauung so domitirend sein,
dass die Granularatrophie sich vollstindig der Diagnose cutziehl.
Dazu kowmmt, dass letzlere vollends unméglich wird, wenu der
hypertrophische Herzmuskel verfetlet ist, die Herztone leise uud
undeutlich, und der f(rither volle und gespannte Puls schwach und
leicht cowprimirbar geworden.

Erklarung der Abbildung.
Tafl. 1X. Fig. 3.

Die Abbilduag zeigt in natiirlicher Grosse die beiden Nieren eines am 40. Tage
nach der Usterbindung der Ven. ren. sinist. getidteten grossen Kaninchens und
die Ansdehnung des neu entwickelten Collateralvenennetzes. a Die hyperplastische
rechte Niere. b Die atrophische linke mit der ligirten V. R. ¢ ein Verbindungs-
ast von der Nierenkapsel zn der V. cava inf. d Erweiterte V. Jumbalis.



