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Xlll .  

Ueber Veriinderungen des Lungenepithels bei kiinstlich 
hervorgerufenen pneumonischen Prozessen. 

ExperimenteU-histologische Untersuchungen 

yon C. V e r a g u t h ~  
pratt. Arzt iD_ Zt~ri~k. 

(Aus dem patholog. Institut tn Zfirich.) 

(Hierza Tar. VII.) 

I. His tor i sehes .  

Versuche, bei Thieren ktinstlich Pneumonien zu erzeugen und 
dadurch ein Mittel an der Hand zu haben, um die Histogenese der 
Lungenverliaderungen schrittweise verfolgen zu kiinnen, siud in den 
letzten zwei Decennien in erheblicher Zahl angestellt worden. Viele 
derselben ffihrten zu Resultaten, die nieht ohne Einfluss auf die 
Anschauungen fiber die entziindlichen Vorg~inge in der menschlichen 
Lunge geblieben sind; dennoeh haben manehe der damn gehiirigen 
Streitfragen aueh durch diese experimentellen Forschungen immer 
noch keine befriedigende, zum Theil sogar sieh widerspreehende 
Beantwortung gefunden. 5Iamenttich sind die Ansichten fiber die 
Betheiligung des Alveelarepithels an den verschiedenen entziindlichen 
Vorglin~en noch welt auseinandergehend. Es dtirfte daher eine 
Studie, wie die vorliegende, die ihr Augenmerk haupts~iehlich auf 
die Epithelveriinderungen bei kfinstlich hervorgerufenen pneumoni- 
schen Prozessen richtete, einige Berechtigung zur Veriiffentliehung 
haben. Sie ist das Ergebniss experimenteller Untersuchungen, die 
ich im pathologischen Institut in Ztirich maehte, mit der giitigen 
Unterstiitzung meines verehrteu Lehrers und Freundes Herrn Prof. 
E b e r t h ,  dem ich hiemit daffir meinen w~irmsten Dank ausspreche. 

Die Mittel, deren man sich jeweilen bediente, um krankhafte 
Ver~tnderungen in den Lungen hervorzurufen, waren fast aussch|iess- 
lich Fremdkiirper, in fester, flUssiger oder gasfiirmiger Form in den 
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Respirationstractus gebracht, d ie  dutch ihre Anwesenheit alas um- 
liegende Gewebe zur Entz[indung reizen, also in des Wortes weitester 
Bedeutung eine .Fremdk0rperpneumonie" erZeugen sollten. 

In diese Kategorie haben wir auch dio patholo~ischen Ver~in- 
derungen zu stellen, welche nach Durchschneidung der Vagi in den 
Lungen entstehen, seitdem dureh die epochemaehende Arbeit yon 
Traube veto Jahre 1846') nachgewiesen wurde, dass dieselben 
lediglich dem Eindringen yon Speiseresten und Mundfliissigkeit (in 
Folge der Recurrensl[ihmung) in den Respirationstractus ihre Ent- 
stehung verdanken. Ihm gegentlber hielt Schiff  ~) in seinen Unter- 
suchungen tiber das gleiche Thema die schon friiher aufgestellte 
Hypothese aufrecht, der Nervus vagus sei der vasomotorische Lungen- 
nerv und die Ver~inderuugen im Lungenparenchym nach seiner 
Durchschneidung haupts~ichlich als neuroparalytische Hyper~imie yon 
sehr verschiedener Intensit~it aufzufassen. Doch diirften die sp~iter 
erschienenen Arbeiten yon Billrotha),  Boddaerta),  Friedl[inder~), 
F r e y  6) u. A., welehe zum Theil die yon Schiff  gegen die T raube -  
sehe Theorie iu's Feld gefiihrten Experimente mit negativem Erfolge 
wiederholten, dazu angethan sein, die Traube'sche Hypothese in 
den Bereich des thats[ichliCh Erwiesenen zu ziehen. Sie Alle schfl- 
dern die in Folge der Vagusdurchschnoidung auftretenden Lungen- 
ver~inderungen als katarrhalische Bronchopneumonie. 

Am ausfiihrlicbsten sind die histologischen Details in der Arbeit 
von Friedl~inder wiedergegeben; er war auch der Erste, der die 
dabei vorkommenden Ver linderungen des Epithels in gehSrige 
Beriicksichtigung zog. Nach der Durchschneidung beobachtete er 
zun~ichst Hyper~imie und seriis-blutige Exsudation in die Alveolen, 
dann reichliches Auftreten lymphoider Zellen in den Blutgefltssen, 
im interstitiellen Bindegewebe und im Lumen der Alveolen, wffhrend 
die Epithelien zuerst im transsudirten Serum aufschwellen und nach- 
her theilweise der fettigen Degeneration anheimfallen, ohne einen 
nachwr activen Antheil am Entztindungsprozess zu nehmen. 

1) Beitr~ige zur Pathologie und Physiologie. Berlin :1871. 
2) Lehrbuch der Physiologie. Lahr |859. 
a) Berliner Dissertation. i852. 
a) Brown-Sgquard~  Journal de physiologie. Bruxelles |862. 
s) Untersuchungen fiber Lungenentziindung. Berlin |873. 
~) Die pathoIogischen Lungenver~inderungen. Leipzig 1877. 
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Letzteres bestreitet Dresehfeld~) .  Er fand in den Lungen 
vagotomirter Kaninehen und Meerschwcinchen schon nach 4 Stunden 
starke Hyper~mie und verminderten Luftgehalt, besonders der untern 
Lappen. Der mikroskopische Befund zeigte die Alveolen mit grossen 
Zellen ausgefiillt, die his 4 Kerne mit gllinzenden Kernkiirperchen 
enthielten. Die Zellen waren leicht granulirt, ebenso die Kerne. 
Dre sch fe ld  hlilt sie ftir in Proliferation begriffene Epithelien und 
misst dem Vorgange einen entztindlichen Charakter bei, w~ihrend 
einfache lmbibition mit Wasser oder Serum die Zellen wohl an- 
schwellen mache, aber ohne Granulirung des Protoplasma und ohne 
Kerntheilung. 10--14 Stunden nach der Vagotomie getiidtete Thiere 
zeigen in ihren Lungen das Epithel vollst~indig desquamirt, bei sp~iter 
getSdteten Thieren ( 2 0 - - 2 4  Stunden nach der Durchschneidung) 
sind die Alveolen gefiillt mit grossen, gequollenen, granulirten mehr- 
kernigen Epithelien, mit kleinen Lymphoidzellen und Zellen yon 
mittlerer Gr(isse mit hyalinem Kern, welch' letztere Dresch fe ld  
ftir Tochterzellen der Epithelien b~ilt. 

Baye r  ~) hat, angeregt durch die Untersuchungen yon Reitz3), 
der dutch Einbringen yon Aetzammoniak in die Trachea yon 
Kaninchen daselbst croupi~se. Entztindung hervorrief, die gleichen 
Versuche auf die Lungen ausgedehnt, dabei aber gefunden, class 
die Entziindung sowohl der Trachea als der Lungen rein katarrhali- 
scher 5~atur sei, meist in lobul~irer, in einzelnen Fallen allerdings aueh 
in lobfirer Ausbreitung. Er kommt zum Schlusse, dass auf ,,me- 
chanischem" Wege n i e croupiises, sondern immer nut katarrhalisches 
Exsudat erzeugt werden kiinne. 

Hingegen behauptet Popoffa)  ', dutch Einspritzen yon Aetz- 
ammoniak in die Lungen croupiise Pneumonie hervorgerufen zu 
haben; er geht jedoch auf die histologischen Verhiiltnisse nicht 
nliher ein. 

Oer Erste, der in ausftihrlicherer Weise auf ktinstlich erzeugtes 
fibriniJses Exsudat aufmerksam machte, war Som merbrodtS) ,  der 
Hunden Blnt und Ferrum sesquichlorat, in die Lungen einspritzte. 

1) Experimental researches on the Pathology of Pneumonia. Lancet I. 1876. 
2) Arohiv ffir physiol. Heilkunde. 18fi8. 
8) Sitzungsberichte tier k. k. Academie tier Wissenschaften. Wien 1867. 
4) Meal. Jahrbnch der Wiener Aerzte. t57'1. 
s) Dieses Archly Bd. 55. 187'5. 
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Er fund, class das Blut, in den Traehealwegen geronnen, meist ge- 
ltist und resorbirt wurde, ohne eine Reizung der Bronchien und 
des Lungenparenehyms hervorzurufen, dass hingegen Einspritzungen 
yon Eisenchloridl~sungen (mit und ohne Blut) zerstreut liegende, 
luftleere, blaurothe tteerde im Lungengewebe erzeugten, die mikro- 
skopiseh eine diehte Anftillung der Alveolen mit BlutkiJrperelaen, 
reichlichen lymphoiden Zellen, Detritus und fadenfOrmig geronnenem 
Exsudate boten. 

J t i rgensen ' ) ,  weleher diese Versuche wiederholte, erhielt die 
gleiehen makroskopischen Ver,anderungen, die mikroskopisehen Be- 
funde jedoeh, die er im Verein mit Sehtippel  gewann, waren nieht 
derart, class er darin einen analogen Prozess mit tier eroupi~sen 
Erkrankung der mensehliehen Lunge erkennen zu mUssen glaubte. 
Er land die Blutgef~isse erweitert, strotzend gef[illt, starke Blut- 
ergtisse in die Alveolen, rothe BlutkiJrperehen in ziemlieher Menge, 
wenig lymphoide Zellen, das Epithel im Ganzen wenig verandert, 
hie und da Kerntheiluug. In einzelnen Alveolen war ein Netzwerk 
yon geronnener Substanz, aber viel unregelm~issiger, weitmaschiger, 
die B~ilkehen nieht so gl~inzend glatt und starr, wie bei der erou- 
piJsen Pneumonie. 

Injection yon p n e u m o n i s e h e m  Sec re t e  in die Lunge yon 
Thieren erzeugten ebenfalls keine erouptise Pneumonie. 

Feld ~) ffihrte earbolisirte Waehskiigeleben in die Bronebien 
yon Kaninehen ein und fand in Folge dessert luftleere keilffirmige 
Heerde in den Lungen. In den Alveolen der betroffenen Partien 
waren die Epithelien abgestossen, gequollen, theilweise in Proli- 
feration, in den Bronehien und Alveolarrt~hrehen fanden sieh 
sehleimige, zwisehen den Epithelien in den Alveolen f~idige, wie 
Fibrin aussehende Massen, doeh alas Ganze ohne entz(indliehen 
Charakter. An der Stelle der Waehspfrtipfe war kleinzellige In- 
filtration der Bronehialadventitia, die sieh auf die benaehbarten Ge- 
f~issw~inde fortpflanzte. 

Abnorme T e m p e r a t u r e i n f l t | s s e  wurden yon H e i d e n -  
hain ~) benutzt, um Pneumonien zu erzeugen. Er liess ttunde und 
Kaninehen Luft yon exeessiv hoher und niedriger Temperatur dureh 

t) Ziemssen's Handbueh der spee. Path. u. Therapie Bd. V. 1877. 
2) Cannstatt's Jahresberieht. t878. 
s) /)ieses Arebiv Bd. 70. 

Archiv f. pathol. Anat. Bd. I, XXX1L Hft, 2. 16 
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die Traehealcaniile einathmen und machte dabei die tiberrasehendo 
Beobachtung, dass t r o e k e n e  Luft in dieser Weise wirkungslos 
blieb. Bagegen geutigte f e u e h t e  Luft yon 55~ ~ Wiirme, um 
in den Lungen bronehopneumonische Heerde zu erzeugen. Die- 
selben zeigten unter dem Mikroskope die Alveolen geftillt mit Eiter- 
kiirperehen, ebenso zum Theil das interstitieIle Gewebe, die Blut- 
gef~isse strotzend, rothe Blutkiirperehen im Gewebe, Trachea und 
Bronehien mit croupiisem Exsudate belegt. 

Ebenso verm oehten Inhalationen mit E s s i g s iiu r e d ii m p f e n bei 
Kaninchen und Hunden lobullire Bronchopneumonien zu erzeugen. 

K lebs  1) hat in die Cornea und die vordere Augenkammer 
yon Kaninehen B r o n c h i a l s e e r e t  P n e u m o n i s e h e r  eingeimpft 
und dadurch in einzelnen F~illen croupSse Pneumonie erzeugt. Er 
glaubt damit der Infectionstheorie besagter Kraakheit, die vom kli- 
nisehen Standpunkt aus in neuerer Zeit namentlich yon J t i r gensen  
energisch verfochten wird, auch veto pathologisch-anatomischeu 
Standpunkt aus eine sichere Sttitze geben zu kSnnen. Boch sind 
die Ergebnisse seiner Untersuchungen noeh yon keiner andern Seite 
bestiitigt worden. Ich selbst habe eine Reihe derselben wiederholt, 
abet durchaus mit negativem Resultate. 

Klebs  geht yon der hnsieht aus, das Bronchialsecret der 
pneumonisch erkrankten Lunge sei der Triiger des Infectionsstoffes. 
Er land in demselben neben zelligen, zum Theil fettig degenerirten 
Elementen spindelfiirmige Krystalle, wie sie Leyden  im Sputum 
der hsthmatiker nachwies, ferner Monaden,  einzeln oder in Reihen 
geordnet. Dieselben cireuliren in den ersten Entwicklungsstadien 
ohne Schaden zu verursachen im ganzen Kiirper und werden durch 
den Harn wieder ausgeschieden, k(innen abet in einzelnen Organen 
(Lunge, Gehirn, Nieren, Herz) aufgehalten werden, ohne Stiirungen 
zu veranlassen. Treten abet dutch ~iussere Einfitisse (Erkiiltung) 
Veriinderungen im Blutgehalt der betreffenden Organe ein, so wird 
ihre Weiterentwicklung angeregt, es entstehen acute Entzilndungen 
(croup~ise Pneumonie, Meningitis, Nephritis, Endocarditis). 

So berichtet Klebs  z. B. bei Versuch 5, dass einem Kaninehen 
yon dem Bronehialsecrete zweier mit interstitieller Nephritis be- 
hafteter Personen in die heiden hugenkammern injicirt wurde. 

J) hrchtv ffir experiment. Pathologie Bd. IV. 1875o 
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Each 14 Tagen starb das Kaninchen an croup~ser Pneumonie in 
beiden Lungen, Pleuritis, Pericarditis und Myocarditis. Der mikro- 
skopische Befund Ober die hepatisirten Stellen der Lunge lautet: 
die Alveolen sind theils mit reiaem Fasernetz ausgeffillt, nebea dem 
sich nur zum Theii vergriisserte und abgestossene Epithelzellen in 
gr(isserer oder geringerer Quantit~it vorfinden, oder auch mit Eiter- 
zellen und zahlreichen st~ibchenfiirmigen Kiirperchen (dem Monas 
pulmonale) .  In den Bronchiolen finden sieh eitrig-fibriniise Priipfe, 
die Epithelien derselben sind vielfaeh abgeplattet. 

II. Versuchs-  und U n t e r s u c h u n g s m e t h o d e .  

Bei den Versuchen, die dieser hrbeit zu Grunde liegen, war 
es mir haupts~chlich darum zu thun, einen Entztindungsreiz auf 
das Lungengewebe einwirken zu lassen, der zwar in ziemlieher 
husdehnung aber nut fltichtig und wenig intensiv, womiiglich nur 
in der Epithelschichte, dasselbe treffen sollte. Diesen Bedingungen 
schien mir am besten ein chemisch differenter Kiirper, in diinner 
wlissriger Liisung in die Luftwcge gebracht, zu entsprechen. Ich 
w~ihlte deshalb zu meinen Versuchen schwaehe Hiillensteinliisungen, 
0,5, 1,0, 2,0, - -4 ,0  auf 100 hqua destill., die ich den Versuchs- 
thieren in wechselnder Menge, racist eine Pravaz'sche Spitze roll, 
dutch die Trachea in die Lungen einspritzte. Ich gab schon des- 
halb dem salpetersauren Silber den Vorzug vor andern chemischen 
1Noxen, weil ieh hoffte, es wiirde sich dadurch die Zeichnung des 
allf~illig noeh vorhandenen Epithels in der bekannten Weise markiren, 
nhne dass ich zu diesem Zwecke in die Lunge .des getiidteten Thiercs 
nochmals eine Einspritzung yon SilberlSsung zu machcn brauchte. 
Dies blieb allerdings ein fi'ommer Wunsch. 

hls Versuchsobjeete dienten ausschliesslich Kaninchen. Um 
den Einfluss der ttllllensteinliisung auf das Epithel genauer controliren 
zu kSnnen, wurden auch Friische in gleicher Weise durch die Glottis 
injicirt. Im Ganzen kamen 16 Kaninchen ftir die Injectionsversuche 
zur Verwendung. Bei jtingeren Thieren mit geringem Fettpolster 
gelang es, die leicht gebogene Cantile einer Pravaz'schen Spritze 
ohne Weiteres durch die ttaut in die Trachea einzustechen und so 
die Injection folgen zu lassen. Meist jedoch wurde unter anti- 
septischen Cautelen die Trachea blossgelegt, mit der Cantile durch- 
stochen und sofort nach der Einspritzung die Wunde wieder ver- 

16 �9 
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n~iht. Eine Eiterung derselben trat nie ein. W~ihrend und nach 
der Injection wurde darauf geaehtet, dem Kopfe des Thieres eina 
erh6hte Lage zu geben, um das Ausfliessen der Lt~sung dutch die 
Glottis zu verhindern. 

5 - - 6 0  Stunden nach der Einspritzung starben die Thiere 
spontan oder wurden dutch den Naekenstieh und Verblutenlassen 
getSdtet. 

Die Lungen wurden in versehiedener Weiss, aber immer sofort 
naeh dem Tode zur mikroskopischen Untersuehung vorbereitet. Die 
einen liess ieh in Alkohol oder Mtiller'seher Fllissigkeit erh~irten, 
nachdem sie damit gef~illt wordert waren, andere, bei denen ieh 
haupts~iehlieh die Ver~nderungen des Epithels zur Ansehauung bringen 
wollte, wurden auf 2 - - 1 0  Minuten mit 0,5proeentiger Arg. nitr.- 
Li3sung geftillt. Naehdem die L6sung wieder ausgesogen und die 
Lunge mit Aqua destill, sorgf~iltig ausgewasehen war, fiillte ieh sie 
mit Alkohol und liess w~ihrend der Erh~irtung in Weingeist das 
diffuse Tageslieht darauf einwirken. Andere Lungen behandelte ieh 
in gleicher Weiss, nur dass ich statt der Silberli3sung oder un- 
mittelbar nach ihr eine �89 GoldchlornatriumlSsung an- 
wandte, auch wohl das Pr~iparat einige Tage in einer solehen auf- 
bewahrte. 

Sehr zweekm~tssig, namentlieh mit Rtieksieht auf die Verh~ilt- 
nisse des Epithels, erwies sich die Methode, die u. A. KUttner x) 
in seiner Arbeit ,,tiber den feinern Bauder  Lunge" angiebt. Da- 
naeh wurden die Thiere dutch Verbluten geti3dtet, der Thorax ge- 
i3ffnet und die Lunge in situ mit �89 Silberli3sung injieirt. 
Nach 10--25 Minuten wurde dieselbe wieder entfernt und die Lunge 
mit einer warmen wasserhellen Leimli3sung erfiiUt. Sofort naeh dem 
Erkalten in Wasser waren die Objeete sehnittf~ihig. Die Sehnitte 
wurden auf den Objeettr~tger in Glyeerinwasser gelegt und nnbe- 
stimmte Zeit, je nach der Nothwendigkeit, dem direeten Sonnen- 
liehte ausgesetzt. Diese Leiminjeetionen boten gerade fiir unsere 
Zweeke versehiedene Vorzilge: einmal kann die Untersuehung der 
Lungen bald vorgenommen werden, dann fixirt dis erh~irtete Leim- 
masse die einzelnen Theile dermaassen in ihrer ursprtinglichen Lage, 
dass man nicht zu beftirehten braucht, die ganze Epitheldeeke werde 

~) Dieses Archly. 1876. 
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dureh alas Rasirmesser von ihrer Unterlage losgeltlst odor gebe durch 
die langdauernde Einwirkung des Alkohols bei tier gewiihnlichen 
Erh~trtungsmethode zu Grundel). 

Bei all' diesen Vorzilgen leidet die eben besehriebene Methode 
ftir die Untersuchung der normalen Epithelverh~iltnisse in den Alveolen 
an einem grossen Fehler: durch die Injection und Behandlung mit 
w~issrigen Ltisungen quellen die kernhaltigen Epithelzellen welt fiber 
ihre normale GrSsse auf und l~sen sich aus dem Mosaik heraus, 
so dass die Vorstellung yon der ConfigurAtion der Zellen eine un- 
sichere wird. 

Um diesem Uebelstande zu begegnen und womti~,lieh jede 
w~issrige Imbibition der Oewebe zu vermeiden, verfuhr icb folgender- 
maassen: Ich liess in 50 Gramm Wasser so viol wasserhelten Leim 
aufkochen als niithig war, um dem Ganzen diinne Syrnpconsistenz 
zu geben, dann goss ieh 25 Gramm einer lprocentigen Silberliisung 
zu und machte sofort mit der Mtschung eine injection in die Lunge 
des soeben getiidteten Tbieres. Naeh dem Erkalten des Pr~parates 
wurden wiederum die Schnitte in Glycerinwasser auf dem Object- 
tr~iger dem Sonnenlichte ausgesetzt. Die auf solche Weise erhal- 
tene Zeichnung der Plattenmosaik steht kaum hinter derjenigen der 
frtiher erwiihnten Methode zuriick und die kernhaltigen Epithelzellen 
zeigen sieh in ihrer urspriinglichen Form und GestAlt. Allerdings 
werden einze]ne derselben auch bei dieser Behandlung durch die 
im Erstarren sich retrahirende Leimmasse aus dem Stratum her- 
ausgerissen, ohne jedoch in ihrer Form eine Verlinderung zu or- 
leiden. Das Braunwerden der injicirten Leimli~sung hat bei dtin- 
hen Sehnitten, in der ersten Zeit wenigstens, kaum eine stiirende 
Wirkung. 

Wenn auch die frischen Pr~parate keine so intensive Tinetion 
wie die in AIkohol erh~irteten gestatten, so tritt doch nach ]~ingerer 
Einwirkung namentlich yon Hiimatoxylin eine ganz befriedigende 
Kernf~irbung ein und die fibrigen Gewebsbestandtheile zeichnen sich 
durch die verschiedenen Nuancen yon Gelbbraun, hervorgerufen 
dureh die ungleieh starke Empfindlichkeit gegentiber tier Silber- 
wirkung, deutlich yon einander ab. 

t) VergL Bayer, Archly ffir phys. Heilkunde. 1867. S. 546. 
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III. Das no rma le  Lungenep i the l .  

Meine erste Aufgabe war, yon den Verhliltnissen des normalen 
Alveolarepithels ausgewaehsener Siiugethiere aus eigener Ansehauung 
ein richtiges Bild zu bekommen, bevor ieh an die Beobaehtung 
seiner pathologischen Ver~inderungen gehen konnte. Denn wenn 
auch heutzutage keine Zweifel mehr laut werden an der Existenz 
eines epithelialen Ueberzuges der Alveolen, so weichen doch die 
hnsiehten tiber die feinern Strueturverhliltnisse desselben ziemlieh 
weir yon einander ab. 

He r t z  nnd Arno ld  sehen nur in den Capillarmaschen Nester 
yon kernhaltigen polygonalen Zellen, wlihrend die Capillaren selbst 
frei in tier Alveolarwand liegen sollen. 

Dagegen halten W a g n e r ,  O. Weber ,  L. Meier,  Ch rzo n -  
szezewsky ,  Friedl~inder und Andere das Alveolarepithel far ein 
ununterbrochenes Stratum viillig gleiehartiger, dicht aneinander ge- 
lagerter, eekiger kernhaltiger Zellen. R indf le i seh  besehreibt das 
Lungenepithel Erwaehsener als ein feines eontinuirliehes H~utchen, 
aus grossen polygonalen Platten zusammengesetzt, die alle einen 
mehr oder weniger verkilmmerten Kern besitzen. Kti t tner  sieht im 
Alveolarepithel breite Platten yon versehiedener Gr~sse; je grSsser 
dieselben sind, desto undeutlicher wird der Kern, eoneentriseh oder 
excentriseh als punetirte Kreislinie sieh zeigend. Die Kittsubstanz 
zwischen den Platten verbreitere sich theilweise zu ,,Schaltzellen". 

Die Mehrzahl der Forseher, unter ihnen Elenz ,  Eber th ,  
Sehu lze ,  Colberg ,  halten alas Epithel fur ein ungleiehartiges. 
,,In den Alveolen iilterer Thiere erseheinen die [nit kiirnigem Inhalt 
und hellem rundem Kern versehenen, polygonalen oder unregel- 
mUssig rundliehen Epithelzellen nur noeh ganz vereinzelt oder in 
kleinen Gruppen yon 2 - - 4  (selten dartiber) zwischen grossen, 
hellen, unregelm~issig eckigen oder leicht wellig begrenzten, diinnen, 
structurlosen Platten, welche durch Ver~inderung und vielleieht Ver- 
sehmelzung der kernhaltigen Epithelien der ursprtinglichen Bildung 
(dureh Druek der Capillaren und Spannung der sich ausdehnenden 
Alveolen) entstanden sind." (Schu l ze ,  S t r i cke r ' s  Handbuch der 
Gewebelehre.) 

Aueh Buhl spricht in seinen Briefen ,,tiber Lungenentztindung 
etc." dem ungleiehmlissigen Epithel das Wort, doeh misst er dem- 
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selben nicht die Bedeutung eines fortgesetzten Bronchialepithels bei, 
sondern vielmehr die eines an der Innenfl~iche sich ausbreitenden 
Lymphgef~ssendothels, eine Ansicht die vom entwieklungsgeschicht- 
lichen Standpunkte aus oft widerlegt und so viel bekannt yon Nie- 
mand getheilt wurde. 

Sehr verdankenswerthe Untersuchungen tiber das Epithel dcr 
menschlichen Lungenalveolen sind in neuester Zeit yon Kbl l ike r  1) 
gemacht worden. Er hatte Gelegenheit, die Lunge eines Hinge- 
richteten eine halbe Stunde nach dem Tode mit Hiillensteinliisung 
zu behandeln und dann auf die feinern Strueturverhiiltnisse des 
Epithels zu untersuchen. Er konnte sich dabei tiberzeugen, dass 
die endstiindigen Alveolen der menschlichen Lunge das yon Elenz~ 
S c h u I z e u. A. besehriebene gemisehte Epithel besitzen und griissere 
Nester kleiner Pflasterzellen sowohl in ihren Vertiefungen als auf 
den Trennungsleisten ganz und gar fehlen. Die wandsttindigen 
Alveolen hingegen zeigen noch Nester kleiner Pfiasterzellen zwischen 
den grossen Platten. Solche -wandst~indige Alveolen finden sich 
sehon an den kleinen Bronchien, die noch Flimmerepithel tragen 
und werden immer zahlreicher an den ,respiratorischen Bronchiolen", 
in denen das Epithel allm~ihlich in ein gemischtes tibergeht, ~und die 
des Verbindungssttick" bilden zwischen den Alveolarg~ingen und den 
feinsten Bronehien. 

Meine diesbeztiglichen Untersuchungen beschriinkten sich auf 
normale Kaninchenlungen, die ich nach den oben beschriebenen 
Methoden behandelte. Es freut reich, wenigstens was die feinern 
Differenzirungen im Alveolarepithcl anbelangt, durch meine Priipa- 
rate im Wesentliehen zu den gleichen Sehltissen wie Ki~lliker ge- 
kommen zu sein. 

Ieh miichte meine Meinung tiber des Alveolarepithel ausge- 
wachsener Kaninchen dahin formuliren: Das A l v e o l a r e p i t h e l  i s t  
ein g e m i s c h t e s ,  aus  k e r n h a l t i g e n ,  k l e inen ,  r u n d l i c h - p o l y -  
gona len  Zel len und g r o s s e n ,  unregelm~issig  b e g r e n z t e n  
k e r n -  und s t r u c t u r l o s e n  P l a t t e n  b e s t e h e n d .  In den end-  
s t l indigen Alveo len  sind die e r s t e r n  s e l t en ,  hSchs t ens  in 
Gruppen  zu zweien  a n z u t r e f f e n ;  j e  n~iher d e m B r o n c h i a l -  
r o h r  die Alveole  l i eg t ,  um so k le ine r  ki innen die P la t ten  

l) Sitzungsberieht der medie.-physikalischen Gesellschaft Wiirzburg yore 17. Ja- 
nuar and 21. Februar 1880. 
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w e r d e n ,  u m  s o  i J f t e r  s i n d  n o c h  A n d e u t u n g e n  i h r e s  u r -  

s p r i i n g l i c h e n  K e r n e s  zu  s e h e n  u n d  u m  s o  g r i i s s e r  u n d  

h ~ i u f i g e r  s i n d  d i e  N e s t e r  t i e r  k l e i n e r n k e r n h a l t i g e n  Z e l l e n ,  

n a m e n t l i c h  in  d e n  V e r t i e f u n g e n  d e r  A l v e o l e n .  

IV. V e r s u c h e .  

Um unnt l tze  Wiede rho lungen  zu vermeiden  will ich nicht  die 

gauze Versuchsre ihe ,  an der  ich racine Beobach tungen  anstel l te ,  re-  

produciren .  Es wird vie lmehr  geniigen,  wenn ich derselben 6 Ver- 

suche en tnehme ,  die in Folge der  ungleich langen Einwirkung der  

Nox'e d ie  versch iedenen  sich folgenden Stadien der  Entz i indung  in 

m e h r  oder  weniger  typischer  Weise  zeigen. 

I. V e r s u c h .  

6 s t i i nd ige  E inwi rkung  e i n e r  l p r o c e n t i g e n  Si lber l~isung.  

Am 24. M/irz, 10 Uhr Vormittags wurde cinem ~ilteren Kaninchen eine Pravaz'sche 
Spritze roll I proceatiger Silberliisung dutch die Trachea in die Lunge injieirt. Am 
gleichen Tage hbends 4 Uhr war starke Dyspnoe vorhanden and laates Tracheal- 
rasseln hSrbar, das Thier wurde durch den Nackenstich getSdtet, werauf ich es 
verbluteu ]less. 

Section: Pleura frei, aus der Trachea quillt reichlich blutig serSser Schaum, 
die Lungen sinken nicht zusammen, sind schwer und feucht. Die Fw ist 
fiberall dunkler wie normal, besonders in den oberen Lappen, wo einige intensiv 
rothe his stecknadelkopfgrosse Heerde unregelmSssig fiber das Pareechym zerstreut 
sind. Diese stark hyperfimischen Partten haben verminderten Luftgehalt and setzen 
dcm hufb]asen einigen Widerstand entgegen. 

Die Lunge wird naeh der you Kf i t tne r  besehriebenen ~lethode 1) gefiillt und 
kommt sehon am folgenden Tage zur mikroskopischen Untersuehung. l)ieselbe er- 
giebt, namentlich an peripherischen Fl/iehenschnitten dutch die schon makroskopiseh 
stchtbar verfinderten Stellen Folgendes: 

Die Alveolarsepta sind yon normaler Dimension, die Capillsren jedoeh erweitert 
and etwas in das Lumen der htveolen hineinragend. Die kernhaltigen Alveolar- 
epithelien sind gr/isstentheils zu grossen kugligen Zellen angeschwollen, in H/iufchen 
gruppirt oder vereinzelt, zum Theft im Lumen der Alveole schwimmend, zum Theft 
der Wand anhaftend. Tinction mit H/imatoxylin liisst den Kern derselben deutlich 
hervortreten. Er ist gross, hllischenflirmig, mit einem odor mehreren gl/inzenden 
KernkSrperchen versehen. Oft ist der Kern in der Mitte eingeschnfirt , als ob er 
sich zur Theilung anschicken wnllte, ganz grosse Zellen zeigen deutlich 2 und mehr 
Kerne. Um den Kern herum tst das Zellprotoplasma k/irnig getrfibt. Ebenso hat 
in den kernlosen Epithelplatten eine starke feinkSrnige Triibung stattgefunden, 
doch haften dieselben in tow threr Unterlage an und thre hlosaikzeichnung zeigt 

1) l ,c. 
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sich in gleicher Weise wie bei der normalen Lunge, mit dem Unterschiede, dass 
zwischen den Platten zahlreiche rundlich~ Lficken sieh finden - -  die frfiheren Stand- 
orte der gequollenen und desquamirten kernhaltigen Zellen. Weder in das inter- 
atitielle Bindegewebe ouch in das Lumen der Alveolen hat ein Austritt lymphoider 
Zellen stat/gefunden~ hingegen finden sich da und dort rothe Blutkiirperchen~ ver- 

einzelt oder in Haufen. 

lI. V e r s u c h .  

6 s t f i n d i g e  E i n w i r k u n g  e i n e r  ~ , p r o c e n t i g e n  S i l b e r l S s u n g .  

Am 25. Februar I0 Uhr Vormittags wurde einem schwarzen Kaninchen ~ Spritze 
~,procentiger Arg. nitr.-L/~sung per tracheam in die Lunge gespritzt. 4 Uhr Nach- 
mittags m~issige Dyspnoe, kein Trachealrasseln vernehmbar. Tod dutch Nackenstich. 

Section: Aus der Trachea fliesst eine m/issige Menge schaumig-serSser Flfissig- 
keit, die Pleura ist frei. Der rechte obere Lappen der Lunge zeigt in toto starke 
Hyper/imie und verminderten Luftgehalt und debut sich beim Aufblasen nur unvoU- 
kommen aus. Die fibrigen Lungenpartien erscheinen normal. Die Lunge wurde 
zuerst mit lproeentiger SilberI/isung, dann mit 0,Sprocentiger Goldchlornatrium- 
I~sung behandelt und nachdem sie mit Aqua destill, ausgewaschen mit Alkohol ge- 
ffillt und in Alkohol erhfirtet. Am 1. M~rz war sie schnittf/ihlg. 

Die mikroskopische Untersucbung des afficlrten Lappens ergab: Strotzende 
F/illung der CapilIaren, die wu!startig in das Lumen der Alveolen hereinragen, in 
den gr6sseren Gef~issen Reichthum an lymphoiden Zellen, einzelne derselben sind in 
das umliegende Bindegewebe ausgetreten. Je nach der latenaitfit der Reizwirkung 
zeigen die einzelnen Alveolen ein verschiedenes Bild. Ein Theil derselben ist his 
auf eine schmale Randzone mit dichter feinkrfimeliger Masse ausgeffillt, welche 
gr6ssere und kieinere K~rnchen niedergeschlagenen Silbers in sich schliesst, im 
iibrigen weder Kerne noch Zellen, noch sonst eine Structur erkennen ]~issto Das 
Epithel ist in toto verschwunden. 

Andere Alveo]en sind nicht so dicht mit diesem feink~irnigen Detritus erf/illt~ 
dagegen enthalten sie einzelne diesem eingebettete grosse kuglige, stark kDrnig ge- 
trfibte Epitheizellen, in denen die Kerne nut theiiweise sichtbar aind. An manchen 
ist die Zellcontour unterbrochen und die Zel|en scheinen dort in die feinkiirnige 
Masse /iberzugehen. 

An anderen Stellen, mehr in der Randzone des Entzfindungsrayons gelegen, 
finden sich gequol]ene runde Epithelzelien mit mehreren Kernen in grSsserer An- 
zahl, oft in It/iufchen von ~i--7 Stfick, daffir ist die feinkrfimelige Masse spfirlicher, 
mitunter in fadenf/irmigen Stdiugen angeordnet, die die Zellen leicht umspinnen. 
Vom continuirlichen Epithelbelag ist nirgends mehr etwas ersichtlich. Einzelne 
Alveolen sind mit dicbtgedr,'tngten rothen BlutkSrperchen ausgeffillt, lymphoide Zellen 
finden sich nur vereinzelt. 

IIL V e r s u c h .  

1 5 s t i i n d i g e  E i n w i r k u n g  e i n e r  I p r o c e n t i g e n  t t~ i l l ens te in I~ i sung .  

Am 24. M/irz, 5 Uhr Nachmittags wurde einem Kaninchen eine Pravaz'sche 
Spritze veil l procentiger Silberl/isung per tracheam injicirt. Unmittelbar nachher 
starkes Trachealrasseln and Dyspnoe. 
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Am 25. Miirz Morgens $ Uhr erfo]gte der Tod spontan. Die eine Stunde 
sp~iter gemaehte Section ergah Folgeudes: 

Trachea and Bronehien entleeren reiehlich blutig-serllsen Sehaum. Einzelne 
Stellen der Pleura leieht getriibt, in beiden Pleuraslicken eine mfissige Menge serSsen 
Exsudates. Die Lunge erseheint in ihrer ganzen Ausdehnung gequollen, schwer~ 
serSs durchtr~inkt nnd hyperiimiseh mit unregelmiissig zerstreuten, intensiv dunkeln 
lobulfiren tleerden, welche helm hufblasen etwas retrahirt bleiben. 

Das Object wnrde nach der van Kilt tn er besehriebenen Methode behandelt 
und am folgenden Tage an frischeu Quer- and Flfichensehnitten untersucht. Dabei 
ergab sieh an den st~irker alterirten Stellen fo|gender Befund: 

Die Capillaren sind durchweg st~irker angefiillt als normal, die grSsseren Ge- 
ffisse zeigen Reichthum an weissen Blutkiirperchen, einzelne derselben sind aus der 
Geffisswand ausgetreten. Das die Geffisse begleitende Bindegewebe erscheint ge- 
quollen, ebenso die Alveolarsepta. - -  In den Alveolen finden sieh wieder die schon 
erw~ihnten, grossen kugligen Zellen mit einem oder mehreren Kernen, daneben 
mittelgrosse mit einem hyalinen Kern, and endlieh kleinere lymphoide ZelIen in 
spfirlieher Menge. Die Epithelzellen siud eingebettet in eine feinkSrnige oder kSrnig- 
fadige Masse oder werden umsponnen yon einem loekern Netze feiner, glatter Fii- 
den, die sich yon einer Alveolarwand zur anderen spannen. Dasselbe Gerfiste 
gtatter oder kiirniger Ffiden lfisst sich in den hlveolargiingen und Bronchiolenendi- 
gungen nachweisen. 

Die Vertheilung der k~irnigeu oder ffidigen Gebilde ist in den elnzelnen hlveolen 
eine ungleiehartige. In Alveolen, wo dieselbe fehlt, oder sp~irlieh ist, sieht man 
deutlieh den mosaikartigen Belag der kernlosen Epithelplatten erhalten, mehr oder 
weniger leieht getriibt, wo aber ein grosser Theil des Ltingenbliisehens damit erffillt 
ist, erkennt man vom Epithel keine Spur mehr. Daneben finden sich Zwisehen- 
formen, in denea noeh Ueberreste desselben erhaiten sind. Das gletehe Verh~iltniss 
betrifft die Alveolargiinge mit ihrem kleineren unregelmassig geformten Plattenepithel, 
das Bronchtalepithel scheint in toto erhalten zu sein. 

In den hlveolen einzelner Lobull ist nebea dem beschriebenen Inhalt eine 
massige Zahl lymphnider Zelleu und rother Blntkilrper zu sehen, doeh finden sich 
noch hiiafiger solehe, tn denen die gequollenen, losgeliisten kernhaltigen Epithel- 
zellen diesen Massen eingebettet sind, ohne dass daneben eine einzige lymphoide 
Zelle zn seheu w~ire. 

IV. Y e r s u e h .  

2 4 s t i i n d i g e  E i n w i r k u n g  2 p r n e e n t t g e r  H i i l l e n s t e i n l S s u n g .  

Am 25. Februar IO Uhr u wurde einem grossen Kanineheu ~ Spritze 
2proeentiger tl611ensteinlSsung eingespritzt, hm 26. Februar am dieselbe Stuude 
wurde alas Thier getfdtet. 

Section: Pleura frel, Trachea und Bronehien stark injtcirt and mit blutlg 
ser~isem Schaum geffillt. Die mikroskopische Untersuchung desselben ergab an ge- 
formten Bestandtheilen : 

| )  rothe BlutkSrperchen in grosset Menge; 
2) lymphuide Zellen; 
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3) Cylinderepithel aus den Bronchien, einzeIn oder in Gruppen zusammen- 
h~lngend ; 

4) mtttelgrosse rundliche Zellen mit grossem gl~inzendem Kern (Lungenepithd); 
5) vereinzelte kei'nhaltige gr0sse Pflasterzellen (Bucealepithel)? 
Der reehte obere Lappen und der obere Theft des reehten Unterlappens sind 

dunkelroth, mit einzelnen in's Br~unliche spielenden punktf6rmigen Fleckem Der 
Luftgehalt ist sehr vermindert, beim Aufblasen entwiekelt sich nur ein schmaler 
Randsaum. Die /ibrige Lunge ist etwas aufgedunsen, aber der Luft gut zug~inglich. 

Das Prfiparat wurde mit ~procentiger SilberlSsung behandelt und in Alkohol 
zur Erh~irtung aufbewahrt. Am i0. Miirz war es sehnittfiihig und wurde an 
Fl/iehen* und Quersehnitten untersueht , die einige Zeit dem Licht ausgesetzt and 
z. Th. mit Bismarkbraun oder H~matoxylin geffirbt wurden. 

Mikroskopischer Befnnd im rechten Oberlappen (derselbe zeigt nine mattgraue, 
stellenweise in's RSthliche spielende Schnittflfiche): Die Capillaren sind stark in- 
jieirt~ das interstitielle and interalveolfire Gewebe gequollen nnd mit lymphoiden 
Zellen durchsetzt, die Alveolen sind fast vSllig luftleer and mit Exsudat geffillt, das 
sich nach den Gruppen einzelner Lobuli in folgende Typen differenzireu lfisst: 

1) Am Rande der Entzfndnng, wo dieselbe weniger intensiv, sind einzelne 
Alveolen mit tier friiher erwfihnten, feinkSrnigen Masse erfiillt~ darin zeigen sieh 
einzelne grosse Epithelzellen mit mehreren Kernen oder kleinere einkernige und 
spfiriiche Lymphk~irperchen. 

2) Je n/iher dem Centrum des Entziindungsheerdes~ um so mehr nimmt das 
Infiltrat einen kleinzelligen Charakter an. Manche Alveolen sind mit lymphoiden 
Zellen dicht ansgeffillt, in anderen wiegen rathe BlutkSrperchen vor. Unter ihnen 
finden sich einzelne runde Epithelzellen yon mltssiger Grfsse mit einem Kern. 

3) Andere Alveolen, meist in lobulfiren Grnppirungen zeigen ein deutliches 
Fibrinnetz aus feinen glatten gliinzenden Fasern. Oft ist dasselbe so dicht verfilzt 
und ffillt den ibm angewiesenen Raum so v~illig aus, dass die dazwischenliegenden 
Septa wie comprimirt erscheinen und ihre Contouren undeutlich werden. An an- 
deren Stellen ist das Geffige ein weitmaschigeres und schliesst eine grSssere hnzahl 
weisser und rother Blutk6rper und vereinzelte Epithelzelleu in sich. Yon den 
letzteren sind einige in gllinzende Schollen verwandelt, zum Theil noeh mit Kern- 
rudiment~ zum Theft kernlos und mit unterbrochener Contour. Auch kleinere 
g|iinzende homogene kernlose Schollen~ durch ihre GrSsse an farblose Blutk6rper- 
cheu erinnernd~ liegen in dieht geddingten Haufen oder vereinzelt tier Wand an. 

4) Yore Epithelbelag ist dort, wo das fibrin~ise Exsudat sieh befindet, nichts 
mehr zu sehen, dagegeu gelingt es in den Alveolen~ wo das kletnzellige lnfiltrat 
nicht zu dicht ist, Bruchstiicke van jenem nachzuweisen. 

5) Die hlveolargiinge und Endigungen der feinsten Bronchiolen sind mit dem 
gleichen Inhalte der ihnen entsprechenden hJveolen durchsetzt, dns Bronehialepithel 
erscheint intact. 

In den fibrigen Lungenpartten ist das Parenchym lufthaltig~ in den Alveolen 
Quellung and theilweise LoslSsung der kernhaltigen Epithelzellen~ |eichte Verdickun 6 
der Septa. - -  
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V. V e r s u c h .  

4 8 s t i i n d i g e  W i r k u n g  2 p r o c e n t i g e r  S i l b e r l S s u n g .  

Einem mittelgrossen Albinokaninchen wurde am 28. Januar Vormittags | l  Uhr 
eine halbe Pravaz'sche Spritze coil 2procentiger LSsung yon Arg. nitr. in die Trachea 
eingespritzt. 

Am 29. starke Dyspnoe, Popillen sehr erweitert, Fieber. Am 30, Vormittags 
l |  Uhr durch Nackenstich getSdtet. Sectionsbefund: Kein Pleuraerguss, keine 
Triibung der Pleura. Die ganze Lunge erscheint gequollen, die beiden oberen 
Lappen sind luftleer, hart anzufiihlen~ gleichm~ssig dunkelroth, der ]inke mit steck- 
nadelkopfgrossen, eircumscripten~ graubraunen F]ecken. Die iibrigea Lappen sind 
lufthaltig z. Th. emphysematSs, mit zahlreichen subpleuralen Ecchymosen. 

Die linke Lunge wurde in Alkohol, die rechte in Mfiller'scher Flfisslgkett er- 
h~irtet. Querschnitte des erh/irteten Objectes zeigten den oberen linken Lappen in 
toto mit homogener gelbweisser Masse infiltrirt nod luftleer. Die mikroskopische 
Untersochung belehrte dar~iber des N/iheren: 

Die vordere H~ilfte des Lappens ist in toto mlt einem dlchten Fibrinnetze er- 
ffillt, das zwischen seinen feinen $1atten gl~tnzenden Ffiden eine Mange rother and 
weisser BlutkSrper, sowie vereinzelte Epithelzellen einschliesst, einzelne derselben 
zeigen bereits die hnf/inge fettigen Zerfalles. Doch sind die Mveolen mit dem 
Exsadate so pral[ ausgeffillt, dass nirgends im Gesichtsfelde eine Lfieke sieh zeigt. 

Die hintere H~lfte des Lappens zeigt mehr den Charakter der Bronchopneu- 
monie: strotzende F/illung der Capillaren, lymphoide Zellen durchsetzen alas Gewebe 
nod ffillen mehr oder weniger dicht das Lumen der Luegenbl/ischen untermischt 
mit stark getrfibten Epithelien und kSrnigem Detritns. Hie und da finder sich ein 
lockeres Gerfiste glatter, vielfach verschlungener nod gekniekter Fibrinf'aden. 

Vl. V e r s u c h .  

C i rca  6 0 s t f i n d i g e  E i n w i r k u n g  e i n e r  I p r o c e n t i g e n  Si lber l~ isung.  

Am ~. Mtirz Mittags 12 Uhr wurde einem grossen grauen Kaninchen I Spritze 

coil l procentiger Silberl~sun~ per traeheam injicirt. 
In der Nacht yore 6.--7.  M/irz trat der Tod spontan ein. Section am 7. 

Morgens: Ser/~ser Erguss nod frische entzfindliche Verklebungen in beiden Pleura- 

hShlen sowie im Pericard. 
Der linke obere und der obere Theft des linken Unterlappens in toto stark 

rothbraun verf~irbt, z. Th. in's Grauliche spielend, yon teigiger Consistenz nod sehr 
vermindertem Luftgehalt. Die afficirten Stellen sind beim Aufblasen der Luft schwer 

zug~nglich. 
Die Lungen warden each der yon K fit t ne r  beschriebenen Methode behandelt 

cod einige Stnnden each der Leiminjection untersucht. Der linke Oberlappen bot 
eine mattgraue, gleichmassige Schnittfl/iche mit eingesprcngten rothen Punkten. Die 
Untersuchung mit dam Mikroskop erwies Folgendes. 

Der ganze Lappen ist gleichmassig mit einem lockeren Fasernetze durchsetzt, 
das die Mveolen, ihre G~nge und die feineren Bronchien in gleicher Weise erffillt. 
Die einzelnen Fasern sind jedoch meist dicker wie in dan frfiheren F/illen, z. Th. 
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unregelm~issig kolbtg oder bandartig gequollen und zeigen die hnzeichen fettigen 
oder schleimigen gerfalles. Das gleiche ist mit den lymphoiden sowie den sp~ir- 
lichen, stark graaulirten epithelialen Zellen der Fal], we]che nehen grab- ned fein- 
kSrnigem Detritus lose in den Maschen .des Fasernetzes liegen. Dasselbe ist nir- 
$ends so dicht, 'dass es das gauze Lumen der hlveole ansi/lilt, sondern lie~t zu- 
weilcu ais fetziger Klumpea frei in der Mitte derselben. 

Die Capillaren sind stark erweitert, in den Gef~ssinterstitien uad den binde- 
gewebigen Septis finden sich zah]reiche Haafen kleiner gallon. Vain Mveolarepithel 
ist his auf die vorerw~ihnten, in fettigem Zerfall begriffenen, frei im Lumen liegen- 
den, vereiazelten Zellen nichts zu seheu. 

V'. Sch lu s s fo lge rungen .  

Aus den vorstehenden Vorsuchen erhellt, dass wir in schwachen 
IIilllonstoinliisungen ein Mittel an der Hand haben, um das Lungon- 
gewebe zu entztindlichea Prozessen zu reizen, fur deron ttistogeneso 
sich kurzgefasst Folgendes ergiebt: 

Die ersten Folgon des Reizes sind: IIyperlimie und ser~se 
Durchtr~inkung des Parenebyms und Ver~indorungen im Alveolar- 
opithol. Die kernbaltigon rundlieh-polygonalen Zellen desse]ben 
schwellen zu grosson Kugoln an. lhre Kerae theilen sich, ihr 
Protoplasma wird kiirnig trfibe and ein grosset Thoil liist sich aus 
dam Zellenstratum heraus und liegt froi in der Alveole (nach 6 Stun. 
den). Die kernlosen Platton quellen nicht auf, nehmen aber ein 
granulirtes Ansohon an und zerfallen alsbald in eine feinkiirnige, 
kiirnigflidige odor glattf~idige Masse, die sieh um die kuglig ge- 
quollenen Epithelien herumlegt und mit ihnen eine lockere Ftillung 
dot Alveole bildot (nach 12--20 Stunden). War abet die Reizung 
zu stark (Yersueh II), so wird tier gauze Epithelbelag, ob kernlos 
odor kernhaltig, in einen feinkiirnigen Detritus verwandelt. 

Unterdessen haben sieh die weissen Blutzellon in don erweiterten 
Goflissen angeh~iuft and fangen an, in alas umgebende Bindegowebe 
und die Alveolen auszutroten (nach 2 0 - - 2 4  Stunden). Bald ist 
dor Austritt ein so massenhafter, dass dee gauze Lappen luftleer 
erscheint. Abor w~ihrend in einigen Partion der Lunge das Infiltrat 
ein diehtes, kleinzelligos ist, wie os dor Bronchopneumonie zukommt, 
finden wir in andern, lobulitr begrenzt odor fiber einen griisseren 
Theil des Lappens vorbreitot, ein dichtes fibriniises Exsudat, das 
in seinem ganzen Geffige an dasjenige der eroupiisen Pneumonie 
erinnert (24--36 Stunden nach der Einspritzung). Dazwischen 



254 

stehen Mischformen, in denen kleinzelliges Infiltrat und Fibrinnetz 
in gleicher Menge vertreten sind. Ueberall sind auch Zellen epi- 
thelialen Ursprunges dem Exsudate beigemischt: grosse mehrkernige 
vereinzelt, dagegen einkernige kleinere (Tochterzellen) in gri~sserer 
Zahl. - -  W~ihrend die Auswanderung der lymphoiden Zellen ihren 
Fortgang nimmt, beginnt naeh einiger Zeit der hlveolarinhalt fein- 
kiirnig zu zerfallen und so zur Expectoration oder Resorption vor- 
bereitet zu werden. 

Soweit der Gang der Entzfindung, wie er sieh aus meinen Ver- 
suchen ergiebt. Den weitern Verlauf derselben zu beobaehten ge- 
lang mir deshalb nicht, weil es nicht mliglich war, ein Kaninehen 
fiber die Lebensdauer des Versuehsthieres VI (60 Stunden) zu 
erhalten. 

Es miissen uns an den obigen Befunden zwei Umstlinde auf- 
fallen: die Ver i inde rungen  im h l v e o l a r e p i t h e l  und das 
A u f t r e t e n  e ines  f ibr in i i sen  Exsuda te s .  Unterwerfen wir 
diese beiden Punkte einer n~ihern Betraehtung, so dUrfte es viel- 
leieht gelingen, dieselben in einen genetischen Zusammenhang zu 
bringen. 

Auf das kuglige Aufquellen tier Alveolarepithelien im ersten 
Stadium tier Entziindung hat schon Friedl~inder in seinen Unter- 
suchungen fiber Vaguspneumonien aufmerksam gemaeht. Er fasst 
diesen Vorgang jedoeh nicht als entziindlichen auf, da ein abnormes 
huftreten 1ymphoider Zellen in den betroffenen Partien fehlt. Viel- 
mehr scheint er ibm auf die gleiche meehanisehe Ursache zuriick- 
zufiihren zu sein, aus der wit das Epithel normaler Lungen, die 
einige Zeit mit Fliissigkeit gefilllt waren , ansehwellen sehen: auf 
Imbibition der Zellen mit der sie umgebenden FlUssigkeit. huch das 
Vorkommen mehrerer Kerne veranlasst ihn nicht, an einen entzUnd- 
lich-produetiven Vorgang zu denken, da bach seiner Beobachtung 
auch im mechanisch gequollenen Epithel mehrkernige Zellen vor- 

kommen sollen. 
Bei meinen Untersuehungen gelang es mir niemals, in den 

Epithelzellen n ich t  entziindeter Lungen mehr als einen Kern naeh- 
zuweisen. Vielmehr scheint mir der Umstand, dass im hnfange 
der Entzfindung massenhafte grosse kuglige Zellen vorkommen, die 
ihrem Volumen entsprechend einen eingeschntirten oder mehrere 
getrennte Kerfle im getrfibten Protoplasma enthalten~ wiihrend im 
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spiitern Verlaufe einkernige Epithelzellen die fiberwiegende Mehrzahl 
bilden, darauf hinzudcuten, dass eine Proliferation des Epithels durch 
Kerntheilung stattfindet und die spliter auftretenden kleinern Zellen 
die Tochterzellen sind, dass der Vorgang daher zu den productiv- 
entztindlichen gehSrt. Auch Dreschfe ld  I) und S o m m e r b r o d t  ~) 
haben sich fiber die yon ihnen im Initialsta'dium ktinstlicher Pneu- 
monien beobachteten Epithelver~inderungen ia diesem Sinne aus- 
gesprochen. 

Wenn man tiberhaupt geneigt ist, die Mitbetheiligung tier Ge- 
webselemente an der entzUndlichen Zellproduction anzuerkennen, so 
dtirfte dies im Besonderen bet den epithelialcn Gebilden der Fall 
seth. Ich erinnere nut an die Ansicht mancher Forseher fiber die 
active Theilnahme der Epithelzellen an der Bildung des katarrhali- 
schen Secretes und speciell in der Lunge an die verschiedenen 
desquamativen Entztindungsprozesse. So sagt z. B. Buhl a) tiber 
die yon ibm als ,genuine Desquamativpneumonie" bezeichnete Er- 
krankungsform: ,Es findet eine Proliferation tier Epithelkerne, ein 
Auftreten jiingerer Zellformen, eine plastisehe Regeneration des 
Epithels statt, ohne (lass wiihrend des ganzen Entz0ndungsverlaufs 
ein Austreten weisser Blutkiirper sich nachweisen liisst." Dieso 
hnaloga ermuntern reich, entgegen tier hnsicht F r i ed l i i n d e r ' s ,  
weni8stens in den durch Hiillenstein hervorgerufenen Ver~inderungen 
der kernhaltigen Epithelzellen entziindliehe Vorgltnge zu erblicken. 

Ein anderes ist alas Schicksal der keralosen Epithelplatten. 
Start mit Regeneration beantworten dieselben den Reiz mit ether 
degenerativen Metamorphose, sie verschwinden und an ihre Stelle 
treten jene feinkiirnigen Massen und kiirnigen nnd glatten Fiiden, 
welche sich um die losgeliistea kernhaltigen Epithelzcllen ]egen. 
Der Versuch III hat uas gezeigt, dass diese Massen im umgekebrten 
Verh~iltnisse stehen zum noeh vorhandenen Plattenbelag, dass dort 
wo jene reichlich vorhanden, die Silberzeicbnung des Epithels 
gitnzlich fehlt, w~hrend sie in toto nachzuweisen ist in Alveolen, 
die fret sind yon besagtem Inhalte. Ich miiehte darum wohl an- 
nebmen, dass diese kiirnigen und f~idigen Gebilde die Zerfallspro- 
duete tier keralosen Platten sind, als Folge der direeten Einwirkung 
der Silberliisung auf dicselben und dass binwiederum die hlveolen~ 

i) l.c. ~) l.c. 
s) Lungenentziindung ' Tuberculose und Schwindsucht. Miinchen 1873. 
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welche ihren Plattenbelag intact erhalten haben, yon der directen 
Einwirkuag der LSsung verschont geblieben sind. 

Es sehien mir wichtig, ein anderes Object, welches sich durch 
einfachere Epithelverh~iltnisse auszeichnet, zum Vergleich heranzu- 
ziehen. Zu diesem Zwecke wlihlte ich die Froschlunge, deren 
epithelialer Ueberzug ~ich bekanntlich dadurch charakterisirt, dass 
cr eine Mosaik bildet yon anniihernd gleichm~issigen grossen poly- 
gonalen Platten, deren Kern immer excentrisch in dem der Capillar- 
masche entsprechenden Zelltheile liegt. Nicht ehen h~iufig finden 
sich dazwischen kleine kernhaltige Schaltzellen, die gleichsam das 
Bindeglied zwischcn den kernfiihrcnden Segmenten der grossen 
Zellen bilden. 

5Tachdem ich mich yon diesen normalen Verhliltnissen gentigend 
tiberzeugt hatte, spritzte ich einem lehenden Frosch vermittelst eines 
conisehen GlasrShrchens einige Tropfen 1 procentiger SilberlSsung 
dutch die Glottis in die Lunge. Nach 24 Stunden wurde der 
Frosch getiidtet, die Lunge in gleicher Weise wie die normale mit 
0,5procentiger Silberl(isung behandelt, mit Alkohol geftillt und an 
feinen peripherischeu Scheerenschnitten untersueht, die in Hiimatoxylin 
gefiirbt und in Glycerin auf dem Ohjecttr~iger einige Zei'~ dem 
Sonnenlicht ausgesetzt worden waren. Dabei zeigten sich die Ca- 
pillargeflisse mit Blutkiirpern dicht gedr~ingt erftillt und das Epithel 
an vielen Stellen total verschwunden. Am andern hingegen waren 
die kleinen Schaltzellen, sowie die Kerne der grossen nebst dem 
ihnen zuniichst liegenden Zellprotoplasma crhalten, wenigstens sah 
man noch die feinen schwarzen Zellbegrenzungslinien sternfiirmig 
zwisehen den Kernen gegen die umliegende Capillarschlinge aus- 
strahlen. Dies bestlitigt uns wenigstens, ohne zu weitgehende Pa- 
rallelen mit unsern friihern Versuchen ziehen zu wollen, dass durch 
die Einwirkung der Hiillensteinliisung das Epithel in toto zerstiJrt 
werden kann (wie bei Versuch II), dass abet die Kcrne nebst dem 
sie umgebeaden Protoplasma, entsprechend den kernhaltigen Epithel- 
zellen der Siiugethierlungen, gegen die destruirende Wirkung der 
Noxe wiederstandsf~ihiger sind. 

Doch kehren wit zu den kernlosen Platten der Kaninchenlunge 
zuriick und versuchen, ihre Metamorphose in diese k(irnigen und 
f~digen Massen nliber zu priicisiren. Naeh dem, was Weiger t  1) 

l) Dleses Archly Bd. 79. 1880. 
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in seiner verdienstvollen Arbeit tiher ,pathologische Gerinnungs- 
vorg~nge" yon der Gerinnungsffihigkeit der verschiedenen Gewebs- 
elemente, speciell der epithelialen Gebilde sagt, liesse sich vielleicht 
die obgenannte Ver~inderung der Epithelplatten als Coagulations- 
nekrose im Cohnheim'schen Sinne, d. b. als ein Absterbea der 
Zelle mit Umwandlung ihrer eiweisshaltigen Substanzen in geronnenes 
k~rniges oder f~diges Fibrin auffassen. Wenigstens fehlen keine 
der yon Weiger t  geforderten Bedingungen: die AbtSdtung des Ge- 
webes durch ein chemisches Agens, das innige Durehdringen der 
absterbenden Zelle mit Blutserum. Was den von ihm als eha- 
rakteristisch bezeichneten Kernschwnnd anbelangt, halte ich unsere 
Beobachtung, dass gerade die k e r n l o s e n  Platten in erster Linie 
der Nekrose verfallen, w~ihrend die kernhaltigeu derselben einigen 
Widerstand entgegensetzen, our fiir eine indirecte Best~itigung des 
yon Weiger t  aufgestellten Grundsatzes. 

Jedenfalls gebietet uns die Bildung dieser flidigen Massen, an 
einen etwas complicirteren Prozess als den der einfaehen Zerfalls- 
nekrose zu denken nod dass diese Fiiden nieht geronnenes Muein 
sind~ erhellt aus der chemisehen Reaction. 

Die directe Wirkung schwacher tiiillensteinl~isungen auf das 
hlveolenepithel scheiot demnaeh folgende zu sein: die kernhaltigea 
Zel len quel len auf, ih re  Kerne  the i l en  sieh,  die Zel len 
liisen sieh ab und p r o d u c i r e n  T o e h t e r z e l l e n ,  die kernlosea 
Pla t t en  ze r f a l l en  in ki irnige,  fi idigkiirnige oder  glattf~idige 
f i b r i n a r t i g e  Massen und beide bilden so eine lockere Ftlllung 
der hlveolen zur Zeit, wo yon einem massenhaften hustreten farb- 
loser Blutzellen noch nieht die Retie ist. 

Wir sind jedoch weit davon entfernt~ die aus dem Zerfall tier 
kernlosen Platten entstandenen flidigen Massen als die alleinigen 
Bildner des croupiisen Exsudates anzusehen, wie dies yon Wagn er ~) 
nod Bayer ~) geschieht , welche des Fibrinnetz tier eroupilsen Pneu- 
monie ausschliesslieh aus einer eigenthtlmliehen Metamorphose des 
Epithels entstehen ]assert. Sie bilden our ein vorl~ufiges sp~rliches 
und lockeres Maschenwerk, des sieh lose um die gequollenen ab- 
geliisten Epithe]zellen spinnt und oft neben den kilrnigen Massen 

l) Uhle und Wagner, Handbuch der Pathologie. Leipzig 1868. 
~) Archly fiir physiologische Heiikunde. 1867. 
Archiv f. pathol. Ana~. Bd, LXXXII. Hft, 2. 17 
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ganz verschwindet. Auch sind die Ftlden moist nicht so glatt und 
gltinzend , wio die des nachtriiglich erscheinenden Exsudates, sondcrn 

haben mehr ein unebencs Aussehen und zeigen viclfach Ueberglinge 
in die kiirnigen Massen. Wenn J i i r gensen  1) in Wiederholung der 
Sommerbrod t ' s chen  Experimente mit Injection yon Eiscnehlorid 
in Hundclungen den dadurch erzieltcn Entztiadungsproducten den 
Charakter eines fibrini/sen Exsudates absprieht, weil das Retieulum 
unregelmlissiger, weitmaschiger, seine Biilkchen nicht so glatt, 
gliinzend und starr seien wie bei der croup~isen Pneumonie, son- 
dern uneben und yon mattem kiirnigem Ansehen, so sind wit fast 
versucht zu glauben, er hlitte dabei Priiparate aus diesem frUhern 
Entziindungsstadium vor Augen gehabt. 

Ein ganz andcres Bild erhaltcn wit, sobald die Entzfindungs- 
phlinomene manifester werden: sobald ein reichlicher Austritt rother 
und weisser Blutkiirperchen in das Lungenparenchym stattfindet. 
Dann sehen wit einzelne Alveolenbezirke mit einem dicht verfilzten 
Netze glatter gliinzender Fascrn erfilllt, das so massenhaft auftritt, 
dass die dazwischcn liegenden Capillarwandungen einen Oruek er- 
leiden und in den Maschen des Netzes oft nur eine sptirliche Menge 
zelliger Elemcnte Platz findet. In benachbarten lobuliiren odor griissern 
Bezirken ist hingegen das Infiltrat ein kleinzelliges und tr~igt ganz 
den Charakter einer Katarrhalpneumonie. 

Dicses eigentliche Fibrinnetz scheint uns daher im Wesentlichen 
tin Product aus den Elementen des Blutes zu sein, sich aber nur in 
dcnjenigen Alveolen gebildet zu haben, in welchen dutch directe Ein- 
wirkung der SilberliJsung tier vorerw~hnte ZerfaU des Plattenbelages 
und vermuthlich auch eine Schlidigung der Gefiisswlinde stattgefunden, 
wlihrend in den katarrhalisch afficirten Lungenpartien die Rcizung 
keine so heftige nnd die Alveolenwand direct treffende war, sondern 
mehr aus der allgemeinen Hyperlimie und vieileieht aus aspirirten 
bronchialen Entztindungsproducten resultirte. Wenigstens gelang in 
einzelnen Alveolen der katarrhalisch afficirten Partien hie und da 
der 5iachweis des continuirlichen Epithelbelages, wlihrend in den 
mit fibriniisem Exsudate erftillten Stellen wohl noch vereinzelte kern- 
haltige Epithelzellen, aber kein Plattenbelag vorhanden war. 

Man darf sich dabei nicht verhehlen, dass dies Untersuchungen 
der schwierigsten Art sind, die eine reiche Quelle you Tiiuschungen 

t) Ziemssen's Handbuch der spec. Pathologic. Y. Band. S. 60. 
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bilden k~innen und die deshalb aueh in Bezug auf die Sehluss- 
folgerungen die ~iusserste Vorsicht gebieten. Mfissen wit uns doch 
yon vornherein gestehen, dass die Wirkung der naehtr~i~lich injicirten 
Silberliisung, die die Zeichnung des Epithels bezweckt, in mit 
dichtem Exsudate geffillten Alveolen eine h~chst unzuverl~issige ist, 
dass das Exsudat selbst dem Auge den griissten Theil der Alveolar- 
wand verdeekt und man bei der sorgf,'iltigsten Pinseluag immer 
Gefahr liiuft, mit dem Exsudate aueh das alll~illig darunter befind- 
]iehe Epithel wegzuwischen. 

Im Hinblick auf diese technischen Schwierigkeiten musste es 
meine hufgabe sein, an einer um so griissern Anzahl yon Pr~iparaten 
reich fiber die betreffenden Verh~iltnisse zu vergewissern. Ieh glaube, 
gesttitzt auf die eben erw~thnten Befunde, sowie auf diejenigen aus 
frtihern-Entztindungsstadien zu dem Schlusse bereehtigt zu sein, 
class diejenigen Partien der Lunge, in welchen wit fibriniises Exsu- 
dat antreffen, dieselben seien, in welehen wir in einem frtihern 
Stadium den Untergang des kernlosen Epithels beobaehtet haben, 
resp. dass  der Zer fa l l  der  k e r n l o s e n  P la t t en  des Alveolar -  
epi thels  die Vorbed ingung  ist far  alas Z u s t a n d e k o m m e n  
des f ibr in l i sen  Exsudates .  

Wenn wit aber die Frage beantworten mfissten, in weleher 
Weise dieser genetische Zusammenhang zu erkl~iren sei, wtirden 
wit das Gebiet des Thats~lchliehen verlassen und das Feld der 
ttypothese betreten, auf der his jetzt tiberhaupt die ganze Ge- 
rinnungstheorie noch ruht. Es ist ja m(iglich, dass alas gleiche 
(bier chemische) Agens, das die Verwandlung tier Epithelplatten in 
fibrinartige Massen verursachte, auch auf die fibrinoplastische Sub- 
stanz der weissen Blutk~rper in gleicher Weise fortwirkt, es l~isst 
sich abet auch denken, class an dem untergegangeuen Epithel ein 
Filter verloren ging, das unter andern Verhltltnissen gewissen uns 
unbekannten~ die Gerinnung veranlassenden Blutbestandtheilen den 
Durehgang verwehrte. 

Die vorstehenden Untersuchungen beanspruchen nicht, in das 
I)unkel, welches immer noch tiber der Aetiologie der croupiisen Pneu- 
monie beim Menschen herrscht, ein Streiflieht werfen zu wollen. 
Sehon das ~itiologische Moment, das hierbei zur Anwenduug kam, 
oder ein ihm verwaadtes, dfirfte ja beim Menschen in den seltensten 

17" 
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Fitllen zutreffen. Auch sind wit uns wohl bewusst, dass die erou- 
pltse Pneumonia stets eine L o b l i r e r k r a n k u n g  ist, wlihrend wit 
dureh ktinstlicha Mittel immer nur in unregelmiissig begrenzten 
lobul l t ren  Bezirken eroupSses Exsudat zu erzeugen vermi~gen. 

Das Einzige, was uns in unsern Versuchen an die croup(ise 
Pneumonia erinnert, ist die Aehnlichkeit des mikroskopischen Brides 
der mit fibrin~isem Exsudate gefiillten Alveolen. Diese abet be- 
reehtigt uns im p a t h o l o g i s e h - a n a t o m i s e h e n  Sinne zu der Frage, 
ob das Agens (sei as nun ein infecti~ses oder ein anderes), welches 
beim Mensehen croupi~se Pneumonia erzeugt, nieht auch in erster 
Linie und in gleieher oder iihnlieher Weise auf die kernlosen Platten 
des Alveolarepithels wirke, wie wires bei unsern V'ersuchen gesehen 
haben. Damit stehen allerdings die vorhcrrschenden Ansehauungen 
im Widersprueh, indem die meisten Lehrbtieher betonen, der 
epitheliale Ueberzug der Lungenbl~isehen sei in den ersten Stadien 
der croup(isen Pneumonia intact. Weitere Untersuchungen mtlssten 
eben zeigen, ob dies nieht nut far die kernhaltigen Zellen, sondern 
aueh fur die kernlosen Platten seine Richtigkait hat. 

Fig. 1. 

Fig. 2. 

Fi B �9 3. 

Fig. 4. 
Fig. 5. 

E r k l i i r u n g  d e r  A b b i l d u n g e n .  

Tafel VII. 

hlveolarepithel einer normalen Kaninchanlunge t : 3 0 0 ,  a Kernhalttge 
Epithelzellen. b Kernlose Platten. 
Mveolarepithel nach 6stiindiger Einwirkung einer I procentigen HSllenstein- 
15sung. 1 : 3 0 0 .  a Gequt)llene, in Theilung begriffene, z. Th. desquamirte 
Epithelzellen. b Kernlose Planem c Liicke, zuriickgelassea yon den los- 
gel/isten Epithelzellen. 
15stiindige Wirkung airier l procentigen I-liillensteinl~isung. Bar continuir- 
liche Epithelbelag verschwunden bis auf die Ueberreste a, die desquamirten 
Epithelzellen in eine kSrnige oder f/idige Masse eingebettet. I :300.  
Epithel ether normalen Froschlunge. I : 300. 
Die Ueberreste desselben nach 24stiindiger Wirkung einer l procentigen 
HSllensteinlSsung. t : 300. 
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