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Ueber Verinderungen des Lungenepithels bei kimstlich
hervorgerufenen pneumonischen Prozessen.

Experimentell - histologische Untersuchungen

von C. Veraguth,

pract. Arzt in Ziirich.
(Aus dem patholog, Institut in Zirich.)

(Hierzu Taf. VIL)

I. Historisches.

Versuche, bei Thieren kiinstlich Pneumonien zu erzeugen und
dadurch ein Mittel an der Hand zu haben, um die Histogenese der
Lungenveriinderungen schritiweise verfolgen zn kinnen, sind in den
letzten zwei Decennien in erheblicher Zabl angestellt worden. Viele
derselben fithrten zu Resultaten, die nicht ohne Einfluss auf die
Anschauungen {iber die entziindlichen Vorglinge in der menschlichen
Lunge geblieben sind; dennoch haben manche der dabin gehdrigen
Streitfragen auch durch diese experimentellen Forschungen immer
noch keine befriedigende, zum Theil sogar sich widersprechende
Beantwortung gefunden. Namentlich sind die Ansichten iiber die
Betheiligung des Alveolarepithels an den verschiedenen entziindlichen
Vorgingen noch weit auseinandergehend. Es dirfle daber eine
Studie, wie die vorliegende, die ihr Augenmerk hauptsichlich auf
die Epithelverinderungen bei kilnstlich hervorgerufenen pneumoni-
schen Prozessen richtete, einige Berechtigung zur Verbffentlichung
haben. Sie ist das Ergebuiss experimenteller Untersuchungen, die
jeh im pathologischen Institut in Ziirich machte, mit der giitigen
Unterstiitzung meines verehrien Lehrers und Freundes Herrn Prof.
Eberth, dem ich hiemit dafir meinen wirmsten Dank ausspreche.

Die Mittel, deren man sich jeweilen bediente, um krankhafte
Verinderungen in den Lungen hervorzurufen, waren fast ausschliess-
lich Fremdkorper, in fester, flissiger oder gasformiger Form in den
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Respirationstractus gebracht, die durch ihre Anwesenheit das um-
liegende Gewebe zur Entzlindung reizen, also in des Wortes weitester
Bedeutung eine ,Fremdkorperpneumonie erzeugen sollten,

In diese Kategorie haben wir aueh die pathologischen Verdn-
derungen zu stellen, welche pach Durchschneidung der Vagi in den
Lungen entstehen, seitdem durch die epochemachende Arbeit von
Traube vom Jahre 1846') nachgewiesen wurde, dass dieseiben
lediglich dem Eindringen von Speiseresten und Mundfliissigkeit (in
Folge der Recurrenslihmung) in den Respirationstractus ihre Ent-
stehung verdanken. Ihm gegeniiber hielt Schiff®) in seinen Unter-
suchungen iiber das gleiche Thema die schon friiher aufgestellte
Hypothese aufrechi, der Nervus vagus sei der vasomoiorische Lungen-
nerv und die Veriinderungen im Lungenparenchym nach seiner
Durchschneidung hauptschlich als neuroparalytische Hyperdmie von
sehr verschiedener Intensitdt aufzufassen. Doch diirften die spiiter
erschienenen Arbeiten von Billroth®), Boddaert?), Friedlinder?),
Frey®) u. A., welche zum Theil die von Schiff gegen die Traube-
sche Theorie in’s Feld geftihrien Experimenie mit negativem Erfolge
wiederholten, dazu angethan sein, die Traube’sche Hypothese in
den Bereich des thatsichlich Erwiesenen zu ziehen. Sie Alle schil-
dern die in Folge der Vagusdurchschneidung auftretenden Lungen-
verinderungen als katarrhalische Bronchopneumonie.

Am ausfiihrlichsten sind die histologisehen Details in der Arbéit
von Friedldnder wiedergegeben; er war auch der Erste, der die
dabei vorkommenden Verinderungen des Epithels in gehbrige
Berticksichtigung zog. Nach der Durchschneidung beobachtcte er
zuniichst Hyperimie und serts-blutige Exsudation in die Alveolen,
dani reichliches Auftreten lymphoider Zellen in den Blutgefissen,
im inierstitiellen Bindegewebe und im Lumen der Alveolen, wihrend
die Epithelien zuerst im transsudirten Serum aufschwellen und nach-
her theilweise der fettigen Degeneralion anheimfallen, ohne einen
nachweisbaren activen Antbeil am Entziindungsprozess zu nehmen.

1) Beitriige zur Pathologie und Physiologie. Berlin 1871.

2) Lehrbuch der Physiologie, Lahr 18359.

8) Berliner Dissertation. 1852.

4) Brown-Séquard, Journal de physiologie. Bruxelles 1862.
5) Untersuchungen {iber Lungenentziindung. Berlin 1873,

¢) Die pathologischen Lungenverinderungen. Leipzig 1877.
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Letzteres bestreitet Dreschfeld’). Er fand in den Lungen
vagotomirter Kaninehen und Meerschweinchen schon nach 4 Stunden
starke Hyperimie und verminderten Luftgehalt, besonders der untern
Lappen. Der mikroskopische Befund zeigte die Alveolen mit grossen
Zellen auvsgefiillt, die bis 4 Kerne mit glinzenden Kernkorperchen
enthielten. Die Zellen waren leicht granulirt, ebenso die Kerne.
Dreschfeld hilt sie fiir in Proliferation begriffene Epithelien und
misst dem Vorgange einen entziindlichen Charakter bei, wihrend
einfache Imbibition mit Wasser oder Serum die Zellen wohl an-
schwellen mache, aber ohne Granulirung des Protoplasma und ohne
Kerniheilung. 10—14 Stunden nach der Vagotomie getddiete Thiere
zeigen in ihren Lungen das Epithel vollstindig desquamirt, bei spiiter
getodieten Thieren (20—24 Stunden nach der Durchschneidung)
sind die Alveolen gefiillt mit grossen, gequollenen, granulirten mebr-
kernigen Epithelien, mit kleinen Lymphoidzellen und Zellen von
mittlerer Griosse mit hyalinem Kern, welch’ letztere Dreschfeld
fiic Tochterzellen der Epithelien hilt.

Bayer?) hat, angeregt durch die Untersuchungen von Reitz?),
der duorch Einbringen von Aetzammoniak in die Trachea von
Kaninchen daselbst croupdse: Entzlindung hervorrief, die gleichen
Versuche auf die Lungen ausgedehnt, dabei aber gefunden, dass
die Entziindung sowehl der Trachea als der Lungen rein katarrhali-
scher Natur sei, meist in lobuliirer, in einzelnen Fillen allerdings auch
in lobdrer Ausbreitung. Er kommt zum Schlusse, dass auf ,me-
chanischem® Wege nie croupdses, sondern immer nur katarrhalisches
Exsudat erzeugt werden kinne.

Hingegen behauptet Popoff*y, durch Einspritzen von Aetz-
ammoniak in die Lungen crouptse Pneumonie hervorgerufen zu
haben; er geht jedoch auf die histologischen Verhiltnisse nicht
niher ein.

Der Erste, der in ausfiibrlicherer Weise auf kilostlich erzeugtes
fibrindses Exsudat aufmerksam machte, war Sommerbrodt®), der
Hunden Blut und Ferrum sesquichlorat. in die Lungen einspritzte.

t) Experimental researches on the Pathology of Pmeumonia. Lancet I. 1876.
2) Archiv fiir physiol. Heilkunde. 1868.

3) Sitzungsberichte der k. k. Academie der Wissenschaften. Wien 1867.

4) Med. Jahrbuch der Wiener Aerzte. 1871.

5) Dieses Archiv Bd. 55. 1872.
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Er fand, dass das Blut, in den Trachealwegen geronnen, meist ge-
16st und resorbirt wurde, ohne eine Reizung der Brouochien und
des Lungenparenchyms hervorzarufen, dass hingegen Einspritzangen
von Eisenchloridlosungen (mil und ohne Blut) zerstreut liegende,
luftleere, blaurothe Heerde im Lungengewebe erzeugten, die mikro-
skopisch eine dichte Anfiillung der Alveolen mit Blutkirperchen,
reichlichen lymphoiden Zellen, Detritus und fadenformig geronnenem
Exsudate boten.

Jirgensen'), welcher diese Versuche wiederholte, erhielt die
gleichen makroskopischen Verinderungen, die mikroskopischen Be-
funde jedoch, die er im Verein mit Schiippel gewann, waren nicht
derart, dass er darin eipen analogen Prozess mit der croupdsen
Erkrankung der menschlichen Lunge erkennen za miissen glaubte.
Er fand die Blutgefisse erweitert, strotzend gefiillt, starke Blut-
ergiisse in die Alveolen, rothe Blutkdrperchen in ziemlicher Menge,
wenig lymphoide Zellen, das Epithel im Ganzen wenig verindert,
hie und da Kerntheilung. In einzelnen Alveolen war ein Netzwerk
vou geronnener Substanz, aber viel unregelmissiger, weitmaschiger,
die Bélkchen nicht so glinzend glatt und starr, wie bei der crou-
pisen Pneumonie.

Injection von pneumonischem Secrete in die Lunge von
Thieren erzeugien ebenfalis keine croupdse Pneumonie.

Feld?®) fiihrte carbolisirte Wachskiigelechen in die Bronehien
von Kaninchen ein und fand in Folge dessen laftleere keilfirmige
Heerde in den Lungen. In den Alveolen der betroffenen Partien
waren die Epithelien abgestossen, gequollen, theilweise in Proli-
feration, in den Bronchien und Alveolarrbhrchen fanden sich
schleimige, zwischen den Epithelien in den Alveolen fidige, wie
Fibrin - aussehende Massen, doch das Ganze ohne entziindlichen
Charakter. An der Stelle der Wachspfripfe war kleinzellige In-
filtration der Bronchialadventitia, die sich auf die benachbarten Ge-
fisswiinde fortpflanzte.

Abnorme Temperatureinfliisse wurden von Heiden-
hain?®) benutzt, um Pnesmonien zu erzengen. Er liess Hunde und
Kaninchen Luft von excessiv hoher und niedriger Temperatur durch

') Ziemssen’s Handbuch der spec. Path. u. Therapie Bd. V, 1877.

2) Cannstatt’s Jahresbericht. 1878.
3) Dieses Archiv Bd. 70.

Archiv f. pathol, Anat. Bd. LXXX1I. Hit. 2. 16
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die Trachealcaniile einathmen und machte dabei die iiberraschende
Beobachtung, dass trockene Luft in dieser Weise wirkungslos
blieb. Dagegen geniigte feuchie Luft von 55°—60° Wirme, um
in den Lungen bronchopneumonische Heerde zu erzeugen. Die-
selben zeigten unter dem Mikroskope die Alveolen gefiillt mit Eiter-
korperchen, ebenso zum Theil das interstitielle Gewebe, die Blut-
gefdsse strotzend, rothe BlutkGrperchen im Gewebe, Trachea und
Bronchien mit croupdsem Exsudate belegt.

Ebenso vermochtien Inhalationen mit Essigsiuredimpfen bei
Kaninchen und Hunden lobulire Bronchopneumonien zu erzeugen.

Klebs') hat in die Cornea und die vordere Augenkammer
von Kaninchen Bronchialseeret Pneumonischer -eingeimpft
und dadurch in einzelnen Fillen crouptse Pneumonie erzeugt. Er
glaubt damit der Infectionstheorie besagter Krankheit, die vom kli-
nisehen Standpunk{ aus in neuerer Zeit namentlich von Jiirgensen
energiseh verfochten wird, auch vom pathologisch-anatomischen
Standpunkt aus eine sichere Stiiize geben zu kbnnen. Doch sind
die Ergebnisse seiner Untersuchungen noch von keiner andern Seite
bestitigt worden. Ich selbst habe eine Reilie derselben wiederholt,
aber durchaus mit pegativem Resuliate.
, Klebs geht von der Ansicht aus, das Bronchialsecret der
preumonisch erkrankten Lunge sei der Triiger des Infectionsstoffes.
Er fand in demselben neben zelligen, zum Theil fettig degenerirten
Elementen spindelfdrmige Krystalle, wie sie Leyden im Sputum
der Asthmatiker nachwies, ferner Monaden, einzeln oder in Reihen
geordnet. Dieselben circuliren in den ersten Entwicklungsstadien
ohne Schaden zu verursachen im ganzen Korper und werden durch
den Harn wieder ausgeschieden, kinnen aber in einzelnen Organen
(Lunge, Gehirn, Nieren, Herz) aufgehalten werden, ohne Stdrungen
zu veranlassen. Treten aber dureh Hussere Einfliisse (Erkiltung)
Verinderungen im Bluigebhalt der beireffenden Organe ein, so wird
ihre Weiterentwicklung angeregt, es enistehen acute Eniziindungen
(croupbse Pneumonie, Meningitis, Nephritis, Endocarditis).

So berichtet Klebs z. B. bei Versuch 5, dass einem Kaninchen
yon dem Bronchialsecrete zweier mit interstitieller Nephritis be-
hafteter Personen in die heiden Augenkammern ipjicirt wurde.

1) Archlv fir esperiment. Pathologie Bd.IV. 1875.
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Nach 14 Tagen starb das Kaninchen an croupiser Pneumonie in
beiden Lungen, Pleuritis, Pericarditis und Myocarditis. Der mikro-
skopische Befund tiber die hepatisirten Stellen der Lunge lautet:
die Alveolen sind theils mit reinem Fasernetz ausgefiilli, neben dem
sich pur zum Theil vergrisserte und abgestossene Epithelzellen in
grosserer oder geringerer Quantitiit vorfinden, oder auch mit Eiter-
zellen und zahlreichen stibchenformigen Kdrperchen (dem Monas
pulmonale). In den Bronchiolen finden sich eitrig-fibrintse Propfe,
die Epithelien derselben sind vielfach abgeplattet.

II. Versuchs- und Untersuchungsmethode.

Bei den Versuchen, die dieser Arbeit zu Grunde liegen, war
es mir hauptsiichlich darum zu thun, einen Entziindungsreiz auf
das Lungengewebe einwirken zu lassen, der zwar in ziemlicher
Ausdehnung aber nur fliichtig und wenig intensiv, womdglich nur
in der Epithelschichie, dasselbe treffen sollte. Diesen Bedingungen
schien mir am besten ein chemisch differenter Korper, in diinner
wiissriger Losung in die Luftwege gebracht, zu entsprechen. Ich
wihlte deshalb zu meinen Versuchen schwache Hollensteinlosungen,
0,5, 1,0, 2,0, —4,0 auf 100 Aqua destill., die ich den Versuchs-
thieren in wechselnder Menge, meist eine Pravaz’sche Spitze voll,
durch die Trachea in die Lungen einspritzte. Ich gab schon des-
halb dem salpetersauren Silber den Vorzug vor andern chemischen
Noxen, weil ich hoffte, es wiirde sich dadurch die Zeichnung des
alifdllig noch vorhandenen Epithels in der bekannten Weise markiren,
ohne dass ich zu diesem Zwecke in die Lunge -des gettdteten Thieres
nochmals eine Eiospritzung von Silberldsung zu machen brauchte.
Dies blieb allerdings ein frommer Wunsch.

Als Versuchsobjecte dienten ausschliesslich Kaninchen. Um
den Einfluss der Hollensteinlosung auf das Epithel genauer controliren
zu konnen, wurden auch Frosche in gleicher Weise durch die Glottis
injicirt. Im Ganzen kamen 16 Kaninchen fiir die Injectionsversuche
zur Verwendung. Bei jlingeren Thieren mit geringem Fettpolster
gelang es, die leicht gebogene Caniile einer Pravaz’schen Spritze
ohne Weiteres durch die Haut in die Trachea einzustechen und so.
die Injection folgen zu lassen. Meist jedoch wurde unter anti-
septischen Cautelen die Trachea blossgelegt, mit der Caniile durch-
stochen und sofort nach der Einspritzung die Wunde wieder ver-

16 *
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niht. FEine Eiterung derselben trat nie ein. Wihrend und nach
der Injection wurde darauf geachtet, dem Kopfe des Thieres eine
erhhte Lage zu geben, um das Ausfliessen der Losung durch die
Glottis zu verhindern.

5—60 Stunden nach der Einspritzung starben die Thiere
spontan oder wurden durch den Nackenstich und Verblutenlassen
getddtet.

Die Lungen wurden in verschiedener Weise, aber immer sofort
nach dem Tode zur mikroskopischen Untersuchung vorbereitet. Die
einen liess ich in Alkohol oder Miiller’scher Fliissigkeit erhirten,
nachdem sie damit gefiillt worden waren, andere, bei denen ich
hauptsichlich die Vertinderungen des Epithels zur Anschauung bringen
wollte, wurden auf 2-—10 Minuten mit 0,5procentiger Arg. nitr.-
Lésung gefillli. Nachdem die Ldsung wieder ausgesogen und die
Lunge mit Aqua destill. sorgfiltig ausgewaschen war, fiillie ich sie
mit Alkohol und liess wihrend der Erhirtung in Weingeist das
diffuse Tageslicht darauf einwirken. Andere Lungen behandelte ich -
in gleicher Weise, nur dass ich statt der Silberlgsung oder un-
mittelbar nach ihr eine Xprocentige Goldchlornatriumldsung an-
wandte, auch wohl das Priiparat einige Tage in einer solchen auf-
bewahrte. '

Sehr zweckmissig, namentlich mit Riieksicht auf die Verhilt-
nisse des Epithels, erwies sich die Methode, die u. A. Kiittner")
in seiner Arbeit ,iiber den feinern Bau der Lunge® angiebt. Da-
nach wurden die Thiere durch Verbluten getddtet, der Thorax ge-
6ffnet und die Lunge in situ mit } procentiger Silberlosung injieirt.
Nach 10-—25 Minuten wurde dieselbe wieder entfernt und die Lunge
mit einer warmen wasserhellen Leimlosung erfiillt. Sofort nach dem
Erkalten in Wasser waren die Objecte schnittfihig. Die Schnitie
wurden auf den Objecttriiger in Glycerinwasser gelegt und unbe-
stimmte Zeit, je nach der Nothwendigkeit, dem directen Sonnen-
lichte ausgesetzt. Diese lLeiminjectionen boten gerade filir unsere
Zwecke verschiedene Vorziige: einmal kann die Untersuchung der
Lungen bald vorgenommen werden, dann fixirt die erhirtete Leim-
masse die einzelnen Theile dermaassen in ihrer urspriinglichen Lage,
dass man nicht zu befiirchten braucht, die ganze Epitheldecke werde

1) Dieses Archiv. 1876.



245

durch das Rasirmesser von ihrer Unterlage losgeltst oder gehe durch
die langdauvernde Einwirkung des Alkehols bei der gewshnlichen
Erhirtungsmethode zo Gruunde?).

Bei all’ diesen Vorziigen leidet die eben beschriebene Methode
fiir die Untersuchung der normalen Epithelverhiltnisse in den Alveolen
an einem grossen Fehler: durch die Injection und Behandlung mit
wissrigen Lisungen quelien die kernhaltigen Epithelzellen weit Uber
ihre normale Grbsse auf und losen sich aus dem Mosaik heraus,
so dass die Vorstellung von der Configuration der Zellen eine un-
sichere wird.

Um diesem Uebelstande zu begegnen und womdglich jede
wissrige Imbibition der Gewebe zu vermeiden, verfuhr ich folgender-
maassen: Ich liess in 50 Gramm Wasser so viel wasserhellen Leim
aufkochen als ndthig war, um dem Ganzen diinne Syrupconsistenz
zu geben, dann goss ich 25 Gramm einer 1procentigen Silberlosung
zu und machte sofort mit der Mischung eine Injection in die Lunge
des soeben geibdteten Thieres, Nach dem Erkalien des Priparates
wurden wiederum die Sehnitte in Glyeerinwasser auf dem Object-
triiger dem Sonnenlichte ausgesetzt. Die auf solche Weise erhal-
tene Zeichnung der Plattenmosaik steht kaum hinter derjenigen der
friiher erwihnten Methode zuriick und die kernhaltigen Epithelzellen
zeigen sich in jhrer urspriinglichen Form und Gestalt. Allerdings
werden einzelpe derselben auch bei dieser Behandlung durch die
im Erstarren sich retrahirende Leimmasse aus dem Stratum her-
ausgerissen, ohne jedoch in ihrer Form eine Verinderung zu er-
leiden. Das Braunwerden der injicirien Leimlosung hat bei diin-
nen Schnitten, in der ersien Zeit wenigstens, kaum eine storende
Wirkung.

Wenn auch dije frischen Priparate keine so intensive Tinction
wie die in Alkohol erhiirteten gestatien, so tritt doch nach lingerer
Einwirkung namentlich von Himatoxylin eine ganz befriedigende
Kernfirbung ein und die iibrigen Gewebsbestandtheile zeichnen sich
durch die verschiedenen Nuancen von Gelbbraun, hervorgerufen
durch die ungleich starke Empfindlichkeit gegeniiber der Silber-
wirkung, deutlich von einander ab.

1) Vergl. Bayer, Archiv fir phys, Heilkunde, 1867, S. 546.
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. Das normale Lungenepithel.

Meine erste Aufgabe war, von den Verhilinissen des normalen
Alveolarepithels ausgewachsener Siugethiere aus eigener Anschauung
ein richtiges Bild zu bekommen, bevor ich an die Beobachtung
seiner pathologischen Verinderungen gehen konnte. Denn wenn
auch bheutzutage keive Zweifel mebr laut werden an der Existenz
eines epithelialen Ueberzuges der Alveclen, so weichen doch die
Ansichten iiber die feinern Structurverhiilinisse desselben ziemlich
weit von einander ab.

Hertz und Arnold sehen nur in den Capillarmaschen Nester
von kernhaltigen polygonalen Zellen, wihrend die Capillaren selbst
frei in der Alveolarwand liegen sollen.

Dagegen halten Wagner, 0. Weber, L. Meier, Chrzon-
szezewsky, Friedldnder und Andere das Alveolarepithel fiir ein
ununterbrochenes Stratum vollig gleichartiger, dicht aneinander ge-
lagerter, eckiger kernhaltiger Zellen. Rindfleisch beschreibt das
Lungenepithel Erwachsener als ein feines continuirliches Hiutchen,
aus grossen polygonalen Platten zusammengesetst, die alle einen
mehr oder weniger verkiimmerten Kern besitzen. Kiittner sieht im
Alveolarepithel breite Platten von verschiedener Grisse; je grosser
dieselben sind, desto undeutlicher wird der Kern, concentrisch oder
excentrisch als punctirte Kreislinie sich zeigend. Die Kiltsubstanz
zwischen den Platten verbreitere sich theilweise zu , Schaltzellen®.

Die Mebrzahl der Forscher, unter ihnen Elenz, Eberth,
Schulze, Colberg, halten das Epithel fiir ein ungleichartiges.
»In den Alveolen ilterer Thiere erscheinen die mit kornigem Inhalt
und hellem rundem Kern versehenen, polygonalen oder unregel-
miissig rundlichen Epithelzellen nur noch ganz vereinzelt oder in
kleinen Gruppen von 2—4 (selten dariiber) zwischen grossen,
hellen, unregelmissig eckigen oder leicht wellig begrenzten, diinnen,
structurlosen Platten, weleche durch Verdnderung und vielleicht Ver-
schmelzung der kernhaltigen Epithelien der urspriinglichen Bildung
(durch Druck der Capillaren und Spannung der sich ausdehnenden
Alveolen) entstanden sind.“ (Schulze, Stricker’s Handbuch der
Gewebelehre.)

Auch Buhl spricht in seinen Briefen ,liber Lungenentziindung
ete.“ dem ungleichmissigen Epithel das Wort, doch misst er dem-
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selben nicht die Bedeutung eines fortgesetzten Bronchialepithels bei,
sondern vielmebr die eines an der Innenfliiche sich- ausbreitenden
Lymphgefissendothels, eine Ansicht die vom eniwicklungsgeschicht-
lichen Standpunkte aus oft widerlegt und so viel bekannt von Nie-
mand getheilt wurde.

Sehr verdankenswerthe Untersuchungen iiber das Epithel der
menschlichen Lungenalveolen sind in neuester Zeit von Kolliker?)
gemacht worden. Er hatte Gelegenheit, die Lunge eines Hinge-
richteten eine halbe Stunde nach dem Tode mit Hollensteinldsung
zu behandeln und dann auf die feinern Structurverhilinisse des
Epithels zu uniersuchen. Er konnte sich dabei iiberzeugen, dass
die endstindigen Alveolen der menschlichen Lunge das von Elenz,
Schulze u. A, beschriebene gemischte Epithel besitzen und grissere
Nester kleiner Pflasterzellen sowob]l in jhren Vertiefungen als auf
den' Trennungsleisten ganz und gar feblen. Die wandstindigen
Alveolen hingegen zeigen noch Nester kleiner Pflasterzellen zwischen
den grossen Platten. Solche -wandstiindige Alveolen finden sich
schon an den kleinen Bronchien, die noch Flimmerepithel tragen
und werden immer zahlreicher an den ,,respiratorischen Bronchiolen®,
in denen das Epithel allm#hlich in ein gemischies iibergeht,” und die
das Verbindungsstiick bilden zwischen den Alveolargiingen und den
feinsten Bronchien, :

Meine. diesbeziiglichen Untersuchungen beschrinkten sich auf
normale Kaninchenlungen, die ich naech den oben beschriebenen
Methoden behandelte. Es freut mich, wenigstens was die feinern
Differenzirungen im Alveolarepithel anbelangt, durch meine Pripa-
rate im Wesentlichen zu den gleichen Schliissen wie Kolliker ge-
kommen zu sein.

Ich michte meine Meinung fiiber das Alveolarepithel ausge-
wachsener Kaninchen dabin formuliren: Das Alveolarepithel ist
ein gemischies, aus kernhaltigen, kleinen, rundlich-poly-
gonalen Zellen und grossen, unregelmissig begrenzten
kern- und structurlosen Platien bestehend. In den end-
stindigen Alveolen sind die erstern selten, hdchstens in
Gruppen zu zweien anzutreffen; je niher dem Bronechial-
rohr die Alveole liegt, um so kleiner kinnen die Platten

Y) Sitzungsbericht der medic.-physikalischen Gesellschaft Wiirzburg vom 17, Ja-
nuar und 21. Februar 1880.
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werden, um so &fter sind noch Andeutungen ihres ur-
spriinglichen Kernes zu sehen und um so grosser und
hdufiger sind die Nester der kleinern kernhaltigen Zellen,
namentlich in den Vertiefungen der Alveolen.

IV. Versuche.

Um unniitze Wiederholungen zu vermeiden will ich nicht die
ganze Versuchsreihe, an der ich meine Beobachtungen anstellte, re-
prodociren. Es wird vielmehr geniigen, wenn ich derselben 6 Ver-
suche entnehme, die in Folge der ungleich langen Einwirkung der
Noxe die" verschiedenen sich folgenden Stadien der Entziindung in
mehr oder weniger typischer Weise zeigen.

I. Versuch.
6stindige Einwirkung -einer 1 procentigen Silberlésung.

Am 24%. Mérz, 10 Uhr Vormittags wurde einem ilteren Kaninchen eine Pravaz'sche
Spritze voll 1 procentiger Silberlésung durch die Trachea in die Lunge injicirt. Am
gleichen Tage Abends 4 Ubr war starke Dyspnoe vorbanden und lautes Tracheal-
rasseln hérbar, das Thier wurde durch den Nackenstich getodtet, worauf ich es
verbluten liess.

Section: Pleura frei, aus der Trachea quillt reichlich blutig serdser Schaum,
die Lungen sinken nicht zusammen, sind schwer und feucht. Die Firbung ist
iiberall donkler wie normal, besonders in den oberen Lappen, wo einige intensiv
rothe bis stecknadelkopfgrosse Heerde unregelmdssig iiber das Parenchym zerstreut
sind. Diese stark hyperimischen Partien haben verminderten Luftgehalt und setzen
dem Aunfblasen einigen Widerstand entgegen.

Die Lunge wird nach der von Kiittner beschriebenen Methode ) gefillt und
kommt schon am folgenden Tage zur mikroskopischen Untersuchung, Dieselbe er-
giebt, namentlich an peripherischen Flichenschnitten durch die schon makroskopisch
sichtbar veranderten Stellen Folgendes:

Die Alveolarsepta sind von normaler Dimension, die Capillaren jedoch erweitert
und etwas in das Lumen der Alveolen hineinragend. Die kernhaltigen Alveolar-
epithelien sind grosstentheils zu grossen kugligen Zellen angeschwollen, in Haufchen
gruppirt oder vereinzelt, zum Theil im Lumen der Alveole schwimmend, zum Theil
der Wand anbaftend. Tinction mit Himatoxylin lisst den Kern derselben deutlich
hervortreten. Er ist gross, blischenformig, mit einem oder mehreren glinzenden
Kernkirperchen versehen. Oft ist der Kern in der Mitte eingeschniirt, als ob er
sich zur Theilung anschicken wollte, ganz grosse Zellen zeigen deutlich 2 und mehr
Kerne. Um den Kern herum ist das Zellprotoplasma kornig getriibt. Ebenso hat
in den kernlosen Epithelplatten eine starke feinkérnige Triibung stattgefunden,
doch haften dieselben in toto ihrer Unterlage an und ihre Mosaikzeichnung zeigt

Hle
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sich in gleicher Welse wie bei der normalen Lunge, mit dem Unterschiede, dass
zwischen den Platten zahlreiche rundlich® Licken sich finden — die friiheren Stand-
orte der gequollenen und desquamirten kernhaltigen Zellen, Weder in das inter-
stitielle Bindegewebe noch in das Lumen der Alveolen hat ein Austritt Iymphoider
Zellen stattgefunden, hingegen finden sich da und dort rothe Blutkdrperchen, ver-
einzelt oder in Haufen. —
II. Versuch.
6stindige Einwirkung einer 4procentigen Silberlésung,

Am 25. Februar 10 Uhr Vormittags wurde einem schwarzen Kaninchen ) Spritze
4procentiger Arg. nitr.-Ldsung per tracheam in die Lunge gespritzt. 4 Ubr Nach-
mittags missige Dyspnoe, kein Trachealrasseln vernehmbar. Tod durch Nackenstich.

Section: Aus der Trachea fliesst eine missige Menge schaumig-serdser Flissig-
keit, die Pleura ist frel. Der rechte obere Lappen der Lunge zeigt in toto starke
Hyperimie und verminderten Luftgehalt und dehnt sich beim Aufblasen nur unvoll-
kommen sus. Die Gbrigen Lungenpartien erscheinen normal. Die Lunge wurde
zuerst mit 1procentiger Silberldsung, dann mit 0,5 procentiger Goldchlornatriom-
13sung bekandelt und nachdem sie mit Aqua destill. ausgewaschen mit Alkohol ge-
fillt und in Alkohol erbhiirtet. Am 1. Mirz war sie schnittfihig.

Die mikroskopische Untersuchung  des afficirten Lappens ergab: Strotzende
Fillong der Capillaren, die wulstartig in das Lumen der Alveolen hereinragen, in
den grosseren Gefiissen Reichthum an lymphoiden Zellen, einzelne derselben sind in
das umliegende Bindegewebe ausgetreten. Je nach der Intensitdt der Reizwirkung
zeigen die einzelnen Alveolen ein verschiedenes Bild. Ein Theil derselben ist bis
auf eine schmale Randzone mit dichter feinkrimeliger Masse ausgefiillt, welche
grossere und kleinere Kdrnchen niedergeschlagenen Silbers in sich schliesst, im
iibrigen weder Kerne noch Zellen, noch sonst eine Structur erkennen lisst. Das
Epithel ist in toto verschwunden.

Andere Alveolen sind nicht so dicht mit diesem feinkdrnigen Detritus erfillt,
dagegen enthalten sie einzelne diesem eingebettete grosse kuglige, stark kornig ge-
triibte Epithelzellen, in denen die Kerne nur theilweise sichtbar sind. An manchen
ist die Zelicontour unterbrochen und die Zellen scheinen dort in die feinkornige
Masse iiberzugehen.

An anderen Stellen, mehr in der Randzone des Entziindungsrayons gelegen,
finden sich gequollene runde Epithelzellen mit mehreren Kernen jn grsserer An-
zahl, oft in Hiufchen von 4—7 Stiick, dafiir ist die feinkriimelige Masse sparlicher,
mitunte_r in fadenformigen Stringen angeordnet, die die Zellen leicht umspinnen.
Vom continuirlichen Epithelbelag ist nirgends mehr etwas ersichtlich. Einzelne
Alveolen sind mit dicbtgedréngten rothen Blatkirperchen ausgefiillt, lymphoide Zellen
finden sich nur vereinzelt.

IIl. Versuch,
15stiindige Einwirkung einer 1 procentigen Héllensteinlésung.

Am 24. Mirz, 5 Uhr Nachmittags wurde einem Kaninchen eine Pravaz'sche
Spritze voIl 1procentiger Silberldsung per tracheam injicirt. Unmittelbar nachher
starkes Trachealrasseln und Dyspnoe. ’
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Am 25. Mérz Morgens 8 Ubr erfolgte der Tod spontan. Die eine Stunde
spiter gemachte Section ergab Folgendes: '

Trachea und Bronchien entleeren reichlich blutig-serdsen Schaum. Einzelne
Stellen der Pleura leicht geiriibt, in beiden Pleuraséicken eine massige Menge serisen
Exsudates. Die Lunge erscheint in ihrer ganzen Ausdehnung gequollen, schwer,
serds durchtrinkt und hyperimisch mit unregelmiissig zerstreuten, intensiv dunkeln
Iobuliren Heerden, welche beim Aufblasen etwas retrabirt bleiben.

Das Object wurde nach der von Kiittner beschriebenen Methode behandelt
und am folgenden Tage an frischen Quer- und Flichenschnitten untersucht. Dabei
ergab sich an den stirker alterirten Stellen folgender Befund:

Die Capillaren sind durchweg stirker angefiillt als normal, die grésseren Ge-
fasse zeigen Reichthum an weissen Blutkorperchen, einzelne derselben sind aus der
Gefasswand ausgetreten. Das die Gefiisse begleitende Bindegewebe erscheint ge-
guollen, ebenso die Alveolarsepta. — In den Alveolen finden sich wieder die schon
erwihnten, grossen kugligen Zellen mit einem oder mehreren Kernen, daneben
mittelgrosse mit einem byalinen Kern, und endlich kleinere lymphoide Zellen in
sparlicher Menge. Die Epithelzellen sind eingebettet in eine feinkdrnige oder kornig-
fadige Masse oder werden umsponnen von einem lockern Netze feiner, glatter Fi-
den, die sich von einer Alveolarwand zur anderen spannen. Dasselbe Geriiste
glatier oder kérniger Fiden ldsst sich in den Alveolargingen und Bronehiolenendi-
gungen nachweisen.

Die Vertheilung der kornigen oder fidigen Gebilde ist in den einzelnen Alveolen
eine ungleichartige. In Alveolen, wo dieselbe fehlt, oder spirlich ist, sieht man
deutlich den mosaikartigen Belag der kernlosen Epithelplatten erhalten, mehr oder
weniger leicht getriibt, wo aber ein grosser Theil des Lungenblischens damit erfiillt
ist, erkennt man vom Epithel keine Spur mehr. Daneben finden sich Zwischen-
formen, in denen noch Ueberreste desselben erhalten sind. Das gleiche Verhiltniss
betrifft die Alveolarginge mit ihrem kleineren unregelmissig geformten Plattenepithel,
das Bronchialepithel scheint in toto erhalten zu sein.

In den Alveolen einzelner Loball ist neben dem beschriebenen I[nhalt eine
missige Zahl lymphoider Zellen und rother Blutkdrper zu sehen, doch finden sich
noch biufiger solche, in denen die gequollenen, losgeldsten kernhaltigen Epithel-
zellen diesen Massen eingebettet sind, ohne dass daneben eine einzige lymphoide
Zelle zu sehen wire.

IV. Versuch.
24 stindige Einwirkung 2 procentiger Hﬁllensteinlﬁsung.

Am 25. Februar 10- Ubr Vormittags wurde einem grossen Kaninchen } Spritze
2procentiger Hollensteinlsung eingespritzt, Am 26, Februar um dieselbe Stunde
wurde das Thier getddtet.

Section: Pleura frel, Trachea und Bronchien stark injicirt ond mit blatig
serosem Schaum gefiillt. Die mikroskopische Untersuchung desselben ergab an ge-
formten Bestandtheilen:

1) rothe Blutkérperchen in grosser Menge;

2) lymphoide Zellen,
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3) Cylinderepithel ans den Bronchien, einzeln oder in Gruppen zusammen-
hiingend ;

4) mittelgrosse rundliche Zellen mit grossem glinzendem Kern (Lungenepithel);

5) vereinzelte kernhaltige grosse Pflasterzellen (Buccalepithel)?

Der rechte obere Lappen und der obere Theil des rechten Unterlappens sind
dunkelroth, mit einzelnen in’s Braunliche spielenden punktférmigen Flecken. Der
Luftgebalt ist sehr vermindert, beim Aufblasen entwickelt sich nur ein schmaler
Randsaum. Die Gbrige Lunge ist etwas aufgedunsen, aber der Luft gut zuginglich,

Das Priparat worde mit Jprocentiger SilberlGsung behandelt und in Alkohol
zur Erbartung aufbewahrt. Am 10. Miirz war es schnittfihig und wurde an
Flichen- und Querschnitten untersucht, die einige Zeit dem Licht ausgesetzt und
z. Th. mit Bismarkbraun oder Himatoxylin gefirbt wurden.

Mikroskopischer Befund im rechten Oberlappen (derselbe zeigt eine matigraue,
stellenweise in’s Réthliche spielende Schuittfliche): Die Gapillaren sind stark in-
jieirt, das interstitielle und interalveolire Gewebe gequollen und mit lymphoiden
Zellen durchsetzt, die Alveolen sind fast villig luftleer und mit Exsudat gefillt, das
sich nach den Gruppen einzelner Lobuli in folgende Typen differenziren lasst:

1) Am Rande der Entzindung, wo dieselbe weniger intensiv, sind einzelne
Alveolen mit der friher erwahnten, feinkdrnigen Masse erfiillt, darin zeigen sich
einzelne grosse Epithelzellen mit mehreren Kernen oder kleinere einkernige und
sparliche LymphkGrperchen.

2) Je ndber dem Centrom des Entziindungsheerdes, um so mebr nimmt das
-Infilirat einen kleinzelligen Charakter an. Manche Alveolen sind mit lymphoiden
Zellen dicht ausgefiillt, in anderen wiegen rothe Blutkirperchen vor. Unter ihnen
finden sich einzelne runde Epithelzellen von missiger Grisse mit einem Kern,

3) Andere Alveolen, meist in lobuliren Gruppirangen zeigen ein deutliches
Fibrinnetz ans feinen glatten glanzenden Fasern. Oft ist dasselbe so dicht verfilzt
und fiillt den ihm angewiesenen Raum so vollig aus, dass die dazwischenliegenden
Septa wie comprimirt erscheinen und ihre Contouren undeutlich werden. An an-
deren Stellen ist das Gefiige ein weltmaschigeres und schliesst eine grossere Anzahl
weisser und rother Blutkdrper und vereinzelte Epithelzellen in sich. Von den
letzteren sind einige in glinzende Schollen verwandelt, zum Theil noch mit Kern-
radiment, zum Theil kernlos und mit unterbrochener Contour. Auch kleinere
glinzende homogene kernlose Schollen, durch ihre Grésse an farblose BlatkGrper-
chen erinnernd, liegen in dicht gedringten Haufen oder vereinzelt der Wand an.

4) Vom Epithelbelag ist dort, wo das fibrindse Exsudat sich befindet, nichts
mehr zu sehen, dagegen gelingt es in den Alveolen, wo das kielnzellige lufiltrat
nicht zu dicht ist, Bruchstiicke von jenem nachzaweisen,

5) Die Alveolargiinge und Endigungen der feinsten Bromchiolen sind mit dem
gleichen Inhalte der ihnen entsprechenden Alveolen durchsetzt, das Bronchialepithel
erscheint intact.

In den dbrigen Lungenpartien ist das Parenchym lufthaltig, in den Alveolen
Quellung und theilweise Loslésung der kernhaltigen Epithelzellen, leichte Verdickung
der Septa. —
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V. Versueh
48stindige Wirkang 2proceniiger Silberlésung.

Einem mittelgrossen Albinokaninchen wurde am 28. Januar Vormittags 11 Uhr
eine halbe Pravaz'sche Spritze voll 2 procentiger Losung von Arg. nitr. in die Trachea
eingespritzt.

Am 29, starke Dyspnoe, Pupillen sehr erweitert, Fieber. Am 30. Vormittags
11 Ubr duorch Nackenstich getSdtet. Sectionsbefund: Kein Pleuraerguss, keine
Triibung der Pleura. Die ganze Lunge erscheint gequollen, die beiden oberen
Lappen sind luftleer, hart anzufiiblen, gleichmassig dunkelroth, der linke mit steck-
nadelkopfgrossen, circumscripten, granbraunen Flecken. Die iibrigen Lappen sind
lufthaltig z. Th. emphysematds, wmit zahlreichen subpleuralen Ecchymosen.

Die linke Lunge wurde in Alkohol, die rechte in Miiller'scher Flissigkeit er-
hiirtet.  Querschnitte des erhiirteten Objectes zeigten den oberen linken Lappen in
toto mit homogener gelbweisser Masse infiltrirt und luftleer. Die mikroskopische
Untersuchung belehrte dariiber des Néheren:

Die vordere Halfte des Lappens ist in toto mit einem dichten Fibrinnetze er-
fiillt, das zwischen seinen feinen glatten glinzenden Fiden eine Menge rother und
weisser BlutkSrper, sowie vereinzelte Epithelzellen einschbliesst, einzelne derselben
zeigen bereits die Anfinge fettigen Zerfalles, Doch sind die Alveolen mit dem
Exsudate so prall ausgefiillt, dass nirgends im Gesichtsfelde eine Liicke sieh zeigt.

Die hintere Hilfte des Lappens zeigt mebr den Charakter der Bronchopneu-
monie: strotzende Fillung der Capillaren, lymphoide Zellen durchsetzen das Gewebe
und fiillen mebr oder weniger dicht das Lumen der Lungenblischen untermischt
mit stark getriibten Epithelien und kornigem Detritus. Hie und da findet sich ein
lockeres Geriiste glatter, vielfach verschlungener und geknickter Fibrinfiden,

VI. Versuch,
Circa 60stindige Einwirkung einer 1 procentigen Silberldsung.

Am 4. Mérz Mittags 12 Uhr wurde einem grossen grauen Kaninchen 1 Spritze
voll 1procentiger Silberldsung per tracheam injicirt.

In der Nacht vom 6.—7. Mirz trat der Tod spontan ein. Section am 7.
Morgens: Seréser Erguss und frische entziindliche Verklebungen in beiden Pleura-
hohlen sowie im Pericard.

Der linke obere und der obere Theil des linken Unterlappens in toto stark
rothbraun verfirbt, z Th. in's Grauliche spielend, von teigiger Consistenz und sehr
vermindertem Lufigebalt. Die afficirten Stellen sind beim Aufblasen der Luft schwer
zuginglich.

Die Lungen wurden pach der von Kiittner beschriebenen Metbode behandelt
und einige Stonden nach der Leiminjection untersucht. Der linke Oberlappen bot
eine mattgrane, gleichméssige Schoittfliche mit eingesprengten rothen Punkten. Die
Untersachung mit dem Mikroskop erwies Folgendes:

Der ganze Lappen ist gleichmissig mit einem lockeren Fasernetze durchsetzt,
das die Alveolen, ihre Géinge und die feineren Bronchien in gleicher Weise erfiillt.
Die einzelnen Fasern sind jedoch meist dicker wie in den friheren Fillen, z. Th,
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unregelmiissig kolbig oder bandartig gequollen und zeigen die Anzeichen fettigen
oder schleimigen Zerfalles. Das gleiche ist mit den Iymphoiden sowie den spéir-
lichen, stark granulirten epithelialen Zellen der Fall, welche neben grob- und fein-
kérnigem Detritus lose in den Maschen des Fasernetzes liegen. Dasselbe ist nir-
gends so dicht, ‘dass es das ganze Lumen der Alveole ausfillt, sondern liegt zu-
weilen als fetziger Kinmpen frei in der Mitte derselben.

Die Capillaren sind stark erweitert, in den Gefissinterstitien und den binde-
gewebigen Septis finden sich zahlreiche Haofen kleiner Zellen. Vom Alveolarepithel
ist bis auf die vorerwihnten, in fettigem Zerfall begriffenen, frei im Lumen liegen-
den, vereinzelten Zellen nichts zu sehen.

V. Schlussfolgerungen.

Aus den vorstehenden Versuchen erhellt, dass wir in schwachen
Hollensteinlosungen ein Mittel an der Hand haben, um das Lungen-
gewebe zu eniziindlichen Prozessen zu reizen, fiir deren Histogenese
sich kurzgefasst Folgendes ergiebt:

Die ersten Folgen des Reizes sind: Hyperimie und serbse
Durchirinkung des Parenchyms und Veriinderungen im Alveolar-
epithel.  Die kernbaltigen rundlich-polygonalen Zellen desselben
schwellen zu grossen Kugeln an. Ihre Kerne theilen sich, ibr
Protoplasma wird kdrnig triilbe und ein grosser Theil 1dst sich aus
dem Zellenstratum heraus und liegt frei in der Alveole (nach 6 Stun-
den). Die kernlosen Platten quellen nicht auf, nehmen aber ein
granulirtes Ansehen an und zerfallen alshald in eine feinkrnige,
kornigfddige oder glaitfidige Masse, die sich um die kaglig ge-
quolienen Epithelien herumlegt und mit ihnen eine lockere Fiillung
der Alveole bildet (nach 12—-20 Stunden). War aber die Reizung
zu stark (Versuch II), so wird der ganze Epithelbelag, ob kernlos
oder kernhaltig, in einen feinkidrnigen Detritus verwandelt.

Unterdessen haben sich die weissen Bluizellen in den erweiterten
Gefissen angehduft und fangen an, in das umgebende Bindegewebe
und die Alveolen auszuireten (nach 20-—24 Stunden). Bald ist
der Austritt ein so massenhafter, dass der ganze Lappen luftleer
erscheint. Aber wihrend in einigen Partien der Lunge das Infiltrat
ein dichtes, kleinzelliges ist, wie es der Bronchopneumonie zukommt,
finden wir in andern, lobulir begrenzt oder iiber einen grosseren
Theil des Lappens verbreitet, ein dichtes fibrintses Exsudat, das
in seinem ganzen Gefiige an dasjenige der crouptsen Pneumonie
erinnert (24—36 Stunden nach der Einspritzung). Dazwischen
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stehen Mischformen, in denen kleinzelliges Infiltrat und Fibrinnetz
in gleicher Menge vertreten sind. TUeberall sind auch Zellen epi-
thelialen Ursprunges dem Exsudate beigemischi: grosse mehrkernige
vereinzelt, dagegen einkernige kleinere (Tochlerzellen) in grosserer
Zahl. — Wiihrend die Auswanderung der lymphoiden Zellen ihren
Fortgang nimmt, begiont nach einiger Zeit der Alveolarinhalt fein-
kérnig zu zerfallen und so zur Expectoration oder Resorption vor-
bereitet zu werden.

Soweit der Gang der Entzlindung, wie er sich aus meinen Ver-
suchen ergiebt. Den weitern Verlauf derselben zu beobachien ge-
lang mir deshalb nicht, weil es nicht moglich war, ein Kaninchen
iber die Lebensdauer des Versuchsthieres VI (60 Stunden) zu
erhalten.

Es miissen uns an den objgen Befunden zwei Umstinde auf-
fallen: die Verinderungen im Alveolarepithel und das
Auftreten eines fibrindsen Exsudates. Unterwerfen wir
diese beiden Punkte einer nihern Betrachtung, so diirfte es viel-
leicht gelingen, dieselben in einen genetischen Zusammenhang zu
bringen.

Auf das kuglige Aufquellen der Alveolarepithelien im ersten
Stadium der Entziindung bat schon Friedlénder in seinen Unter-
suchungen {iiber Vaguspneumonien aufmerksam gemacht. Er fasst
diesen Vorgang jedoch nicht als entzlindlichen auf, da ein abnormes
Auftreten lymphoider Zellen in den betroffenen Partien fehlt. Viel-
mehr scheint er ihm auf die gleiche mechanische Ursache zuriick-
zufilbren zu sein, aus der wir das Epithel normaler Lungen, die
einige Zeit mil Fliissigkeit gefiillt waren, anschwellen sehen: auf
Imbibition der Zellen mit der sie umgebenden Fliissigkeit. Auch das
Vorkommen mehrerer Kerne veranlasst ihn nichi, an einen entziind-
lich-productiven Vorgang zu denken, da nach seiner Beobachtung
auch im mechanisch gequollenen Epithel mehrkernige Zellen vor-
kommen sollen.

Bei meinen Untersuchungen gelang es mir niemals, in den
Epithelzellen nicht entziindeter Lungen mehr als einen Kern nach-
zuweisen. Vielmehr scheint mir der Umstand, dass im Anfange
der Entziindung massenhafte grosse kuglige Zellen vorkommen, die
jbrem Volumen entsprechend einen eingeschniirten oder mehrere
getrennte Kerne im getriibten Protoplasma enthalten, wihrend im
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spiitern Verlanfe einkernige Epithelzellen die iiberwiegende Mehrzahl
bilden, darauf hinzudeuten, dass eine Proliferation des Epithels durch
Kerntheilung stattfindet und die spiter auftretenden kleinern Zellen
die Tochterzellen sind, dass der Yorgang daher zu den productiv-
entziindlichen gehtrt. Auch Dreschfeld') und Sommerbrodti®)
haben sich iiber die von ihnen im Initialsiatium kiinstlicher Pneu-
monien beobachieten Epithelverinderungen in diesem Sinne aus-
gesprochen.

Wenhn man iiberhaupt geneigt ist, die Mitbetheiligung der Ge-
webselemente an der entziindlichen Zellproduction anzuerkennen, so
diirfte dies jm Besonderen bei den epithelialen Gebilden der Fall
sein. Ich erinnere nur an die Ansichit mancher Forscher iiber die
active Theilnahme der Epithelzellen an der Bildung des katarrhali-
sehen Secretes und speciell in der Lunge an die verschiedenen
desquamativen Enfziindungsprozesse. So sagt z. B. Buhl®) iber
die von ibm als , genuine Desquamativpneumonie“ bezeichnete Er-
krankungsform: ,Es findet eine Proliferation der Epithelkerne, ein
Auftreten jlngerer Zellformen, eine plasiische Regeneration des
Epithels statt, ohne dass wihrend des ganzen Entziindungsverlaufs
ein Austreten weisser Blutkérper sich nachweisen ldsst.% Diese
Analoga ermuntern mich, entgegen der Ansicht Friedlinder’s,
wenigstens in den durch Hbllenstein hervorgerufenen Verinderungen
der kernhaltigen Epithelzellen entziindliche Vorglinge zu erblicken,

Ein anderes ist das Schicksal der kernlosen Epithelplatten.
Statt mit Regeneration beantworten dieselben den Reiz mit einer
degenerativen Metamorphose, sie verschwinden und an ihre Stelle
treten jene feinktrnigen Massen und kirnigen und glatten Fiden,
welche sich um die losgelosten kernhalligen Epithelzellen legen.
Der Versuch III hat uns gezeigt, dass diese Massen im amgekehrten
Verhiltnisse stehen zum noch vorhandenen Plattenbelag, dass dort
wo jene reichlich vorhanden, die Silberzeichnung des Epithels
ginzlich fehlt, wihrend sie in toto nachzuweisen ist in Alveolen,
die frei sind von besagtem Inhalte. Ich mbtcehte darum wobl an-
nehmen, dass diese kornigen und fidigen Gebilde die Zerfallspro-
ducte der kernlosen Platten sind, als Folge der directen Einwirkung
der Silberlosung auf dieselben und dass hinwiederum die Alveolen,

9 le ) Le
%) Lungenentziindung, Tuberculose und Schwindsucht. Miinchen 1873.
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welche ibren Plattenbelag intact erhalten haben, von der directen
Einwirkung der Losung verschont geblieben sind.

Es sehien mir wichtig, ein anderes Object, welches sich durch
einfachere Epithelverhiiltnisse auszeichnet, zum Vergleich heranzu-
ziehen. Zun diesem Zwecke wihlte ich die Froschlunge, deren
epithelialer Ueberzug Sich bekanntlich dadurch charakterisirt, dass
er eine Mosaik bildet von annibernd gleichmissigen grossen poly-
gonalen Platten, deren Kern immer excenirisch in dem der Capillar-
masche entsprechenden Zelltheile liegt. Nichi eben hiufig finden
sich dazwischen kleine kernhaltige Schalizellen, die gleichsam das
Bindeglied zwischen den kernfilhrenden Segmenten der grossen
Zellen bilden.

Nachdem ich mich von diesen normalen Verhiltnissen geniigend
tiberzeugt hatte, spritzte ich einem lebenden Frosch vermitielst eines
conischen Glasrohrchens einige Tropfen 1 procentiger Silberlosung
durch die Glottis in die Lunge. Nach 24 Stunden wurde der
Frosch geibdiet, die Lunge in gleicher Weise wie die normale mit
0,5 procentiger Silberlsung behandelt, mit Alkohol gefiillt und an
feinen peripherischen Scheerenschnitten untersucht, die in Himatoxylin
gefirbt und in Glycerin auf dem Objectiriiger einige Zeil dem
Sonnenlicht ausgeselzt worden waren. Dabei zeigten sich die Ca-
pillargefisse mit Blutkrpern dicht gedriingt erfiillt und das Epithel
an vielen Stellen total verschwunden. Am andern hingegen waren
die kleinen Schalizellen, sowie die Kerne der grossen nebst dem
ihnen zunichst liegenden Zeliprotoplasma erhalten, wenigstens sah
man noch die feinen schwarzen Zellbegrenzungslinien sternférmig
zwischen den Kernen gegen die umliegende Capillarschlinge aus-
sirahlen. Dies besliitigt uns wenigstens, ohne zu weilgehende Pa-
rallelen mit unsern friihern Versuchen ziehen zu wollen, dass durch
die Einwirkung der Hbllensteinlosung das Epithel in toto zerstort
werden kann (wie bei Versuch II), dass aber die Kerne nebslt dem
sie umgebenden Protoplasma, entsprechend den kernhaltigen Epithel~
zellen der Siugethierlungen, gegen die destruirende Wirkung der
Noxe wiederstandsfihiger sind.

Doch kehren wir zu den kernlosen Platten der Kaninchenlunge
zuriick und versuchen, ihre Metamorphose in diese kbdrnigen und
fidigen Massen niher zu pricisiren. Nach dem, was Weigert')

t) Dieses Archiv Bd. 79. 1880.
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in seiner verdienstvollen Arbeit iher ,pathologische Gerinnungs-
vorginge“ von der Gerinnungsfihigkeit der verschiedenen Gewebs-
elemente, speciell der epithelialen Gebilde sagt, liesse sich vielleicht
die obgenannte Verinderung der Epithelplatten als Coagulations-
nekrose im Cohnheim’schen Sinne, d. h. als ein Absterbea der
Zelle mit Umwandlung ihrer eiweisshaltigen Substanzen in geronnenes
korniges oder fidiges Fibrin auffassen. Wenigstens fehlen keine
der von Weigert geforderten Bedingungen: die Abtodtung des Ge-
webes durch ein chemisches Agens, das innige Durchdringen der
absierbenden Zelle mit Blutserum. Was den von ihm als cha-
rakteristisch bezeichneten Kernschwund anbelangt, halte ich unsere
Beobachtung, dass gerade die kernlosen Platten in erster Linie
der Nekrose verfallen, wibrend die kernhaltigeu derselben einigen
Widerstand entgegensetzen, nur flir eine indirecte Bestitigung des
.von Weigert aufgestellten Grundsatzes,

Jedenfalls gebietet uns die Bildung dieser fidigen Massen, an
einen etwas complicirteren Prozess als den der einfachen Zerfalls~
nekrose zu denken und dass diese Fiden nicht geronnenes Mucin
sind, erhellt aus der chemischen Reaction.

Die directe Wirkung schwacher Hollensteinlosungen auf das
Alveolenepithel scheint demnach folgende zu sein: die kernhalligen
Zellen quellen auf, ihre Kerne theilen sich, die Zellen
losen sich ab und produciren Tochierzellen, die kernlosen
Platten zerfallen in kdrnige, fidigkdruige oder glatifidige
fibrinartige Massen und beide bilden so eine lockere Fitllung
der Alveolen zur Zeit, wo von einem massenhaften Austreten farb-
loser Bluizellen noch nicht die Rede ist.

Wir sind jedoch weit davon entfernt, die aus dem Zerfall der
kernlosen Platien enistandenen fidigen Massen als die alleinigen
Bildner des croupdsen Exsudates anzusehen, wie dies von Wagn er’)
uod Bayer®) geschieht, welche das Fibrinnetz der croupsen Pneu-
monie ausschliesslich aus einer eigenthiimlichen Metamorphose des
Epithels entstehen lassen. Sie bilden nur ein vorliufiges spirliches
und lockeres Maschenwerk, das sich lose um die gequollenen ab-
gelosten Epithelzellen spinnt und oft neben den kbrnigen Massen

) Uhle und Wagner, Handbuch der Pathologie. Leipzig 1868.
%) Archiv fiir physiologische Heilkunde. 1867.
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ganz verschwindet. Auech sind die Fiden meist nicht so glatt und
glinzend, wie die des nachiriiglich erscheinenden Exsudates, sondern
haben mehr ein unebenes Aussehen und zeigen vielfach Ueberginge
in die kornigen Massen. Wenn Jiirgensen®) in Wiederholung der
Sommerbrodt’schen Experimente mit Injection von Eisenchlorid
in Hundelungen den dadureh erzielien Entziindungsproducten den
Charakter eines fibrinsen Exsudates abspricht, weil das Reticulum
unregelmiissiger, weitmaschiger, seine Bilkchen nicht so glatt,
glinzend und starr seien wie bei der croupisen Pneumonie, son-
dern uneben und voon matfem kdrnigem Ansehen, so sind wir fast
versuchi zu glauben, er hitte dabei Priparate aus diesem friihern
Entziindungsstadium vor Augen gehabt.

Ein ganz anderes Bild erhalten wir, sobald die Entziindungs-
phiinomene manifester werden: scobald ein reichlicher Ausiritt rother
und weisser Blutkdrperchen in das Lungenparenchym stattfindet.
Dann sehen wir einzelne Alveolenbezirke mit einem dichi verfilzten
Netze glatter glinzender Fasern erfiilli, das so massenhaft auftritt,
dass die dazwischen liegenden Capillarwandungen einen Druck er-
leiden und in den Maschen des Netzes oft nur eine spirliche Menge
zelliger Elemente Platz findet. In benachbarten lobuliiren oder grossern
Bezirken ist hingegen das Infiltrat ein kleinzelliges und trégt ganz
den Charakter einer Katarrhalpneumonie.

Dieses eigentliche Fibrinnetz scheint uns daher im Wesentlichen
ein Product aus den Elementen des Blutes zu sein, sich aber nur in
denjenigen Alveolen gebildet zu haben, in welchen dorch directe Ein-
wirkung der Silberldsung der vorerwiihnte Zerfall des Plaitenbelages
und vermuthlich auch eine Schiidigung der Gefisswiinde stattgefunden,
wihrend in den katarrhalisch afficirten Lungenpartien die Reizung
keine so heftige und die Alveolenwand direct treffende war, sondern
mehr aus der allgemeinen Hyperiimie und vielleicht aus aspirirten
bronchialen Eniziindungsproducten resultirte. Wenigstens gelang in
einzelnen Alveolen der katarrhalisch afficirten Partien hie und da
der Nachweis des continunirlichen Epithelbelages, wihrend in den
mit fibrindsem Exsudate erfiillten Stellen wohl noch vereinzelie kern-
haltige Epithelzellen, aber kein Platienbelag verhanden war.

Man darf sich dabei nicht verhehlen, dass dies Untersuchungen
der schwierigsten Art sind, die eine reiche Queile von Tduschungen

1) Ziemssen's Handbuech der spec. Pathologie. V.Band. S. 60,
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bilden konnen und die deshalb auch in Bezng auf die Schluss-
folgerungen die #usserste Vorsicht gebieten. Mtiissen wir uns doch
von voraherein gestehen, dass die Wirkung der nachtriiglich injicirten
Silberldsung, die die Zeichnung des Epithels bezweckt, in mit
dichtem Exsudate gefiillien Alveolen eine hichst unzuverlissige ist,
dass das Exsudat selbst dem Auge den grissten Theil der Alveolar-
wand verdeckt und man bei der sorgfiltigsten Pinselung immer
Gefahr liuft, mit dem Exsudate auch das allfillig darunter befind-
liche Epithel wegzuwischen.

Im Hinblick auf diese technischen Schwierigkeiten musste es
meine Aufgabe sein, an einer um so griossern Anzahl von Priiparaten
mich iiber die betreffenden Verhiltnisse zu vergewissern. Ich glaube,
gestiitzt auf die eben erwihnten Befunde, sowie auf diejenigen aus
frithern - Entzlindungsstadien zu dem Schlusse berechtigt zu sein,
dass diejenigen Partien der Lunge, in welchen wir fibrinsses Exsu-
dat antreffen, dieselben seien, in welchen wir in einem frilhern
Stadium den Untergang des kernlosen Epithels beobachtet haben,
resp. dass der Zerfall der kernlosen Platten des Alveolar-
epithels die Vorbedingung ist fiir das Zustandekommen
des fibrindsen Exsudates.

Wenn wir aber die Frage beantworten miissten, in welcher
Weise dieser genetische Zusammenhang zu erkliren sei, wilrden
wir das Gebiet des Thatsichlichen verlassen und das Feld der
Hypothese betreten, auf der bis jetzt iiberhaupt die ganze Ge-
rinnungstheorie nocb ruht. Es ist ja moglich, dass das gleiche
(hier chemische) Agens, das die Verwandlung der Epithelplatten in
fibrinarlige Massen verursachte, auch auf die fibrinoplastische Sub-
stanz der weissen Blutkdrper in gleicher Weise fortwirkt, es lisst
sich aber auch denken, dass an dem untergegangenen Epithel ein
Filter verloren ging, das unter andern Verhilinissen gewissen uns
unbekannten, die Gerinnung veranlassenden Blutbestandtheilen den
Durchgang verwehrte.

Die vorstehenden Untersuechungen beanspruchen nicht, in das
Dunkel, welches immer noch iiber der Aetiologie der crouptsen Pneu-
monie beim Menschen herrscht, ein Streiflicht werfen zu wollen.
Schon das dtiologische Moment, das hierbei zur Anwenduug kam,
oder ein ihm verwandtes, diirfle ja beim Menschen in den seltensten

17*
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Fillen zutreffen. Auch sind wir uns wohl bewusst, dass die crou-
pise Pneumonie stets eine Lob&rerkrankung ist, wihrend wir
durch kiinstliche Mittel immer nur in unregelmissig begrenzien
lobuldren Bezirken croupdses Exsudat zu erzeugen vermigen.

Das Einzige, was uns in unsern Versuchen an die croupdse
Pneumonie erinnert, ist die Aehnlichkeit des mikroskopischen Bildes
der mit fibrindsem Exsudate gefiillien Alveclen. Diese aber be-
rechtigt uns im pathologisch-anatomischen Sinne zu der Frage,
ob das Agens (sei es nun ein infectitses oder ein anderes), welches
beim Menschen croupise Pneumonie erzeugt, nicht auch in erster
Linie und in gleicher oder dhnlicher Weise auf die kerniosen Platten
des Alveolarepithels wirke, wie wir es bei unseru Versuchen gesehen
haben. Damit stehen allerdings die vorherrschenden Anschauungen
im Widerspruch, indem die wmeisten Lehrbiicher betonen, der
epitheliale Ueberzug der Lungenbldschen sei in den ersten Stadien
der croupdsen Pneumonie intact. Weitere Untersuchungen miissten
eben zeigen, ob dies nicht nur fiir die kernhaliigen Zellen, sondern
auch fiir die kernlosen Platten seine Richtigkeit hat.

Erkldrung der Abbildungen.
Tafel VIL

Fig. 1. Alveolarepithel einer normalen Kaninchenlunge 1:300. a Kernhaltige
Epithelzellen. b Kernlose Platten.

Fig. 2. Alveolarepithel nach 6 stindiger Einwirkung einer 1 procentigen Hollenstein-
losung. 1:300. a Gequollene, in Theilung begriffene, z. Th. desquamirte
Epithelzellen. b Kernlose Platten. ¢ Liicke, zurlickgelassen von den los-
gelosten Epithelzellen.

Fig. 3. 1bstiindige Wirkung einer 1procentigen Héllensteinldsung. Der continuir-
liche Epithelbelag verschwunden bis auf die Ueberreste a, die desquamirten
Epithelzellen in eine kornige oder fidige Masse eingebettet. 1 :300.

Fig. 4. Epithel einer normalen Froschlunge. 1:300.

Fig; 5. Die Ueberreste desselben nach 24stiindiger Wirkung einer 1procentigen
Hollensteinlésung, 1 : 300.
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