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Ueber das quantitative Verhalten der Solitir-
follikel und Peyer’schen Haufen des
~ Diinndarms.

(Aus dem pathoilogischen Institut zu Berlin.)

Von Dr. Adolf Passow.

Im 92. Bande dieses Archivs verdffentlichte Dr. Ostmann
die Resultate seiner sehr eingehenden und genauen Unter-
suchungen iiber die Vertheilung der Balgdriisen der Zungen-
wurzel bei verschiedenen Individuen. Auof Veranlassung des
Herrn Geheimrath Virchow habe ich die Untersuchungen iiber
die im Verdauungskanal so verbreiteten, :in Bezug auf ihre phy-
siologische Bedeutung noch wenig bekannten geschlossenen Drii-
sen, zn denen ja auch die Balgdriisen der Zunge gehoren, weiter
verfolgt und die Zahl, Grosse und Gestalt der solitiren Follikel
und Peyer’schen Haufen der Diinndirme von 45 in der Charité
Verstorbenen festgestellt und verzeichnet. Der Zweck der Ar-
beit war der, zu untersuchen, ob das, was von den Balgdriisen
der Zunge gilt, auch bei den diesen &hnlichen Gebilden des
Duodenum, Jejunum und Ileum zutreffe; ob in der That die
Schwankungen, welche die lymphatischen Organe in ihrem quanti-
tativen Verhalten darbieten, so erhebliche seien, dass dadurch be-
sondere pathologische Dispositionen bedingt werden kénnen und
ob die Annahme einer lymphatischen Constitution, wie sie von
manchen Autoren, zuerst von Baudeloque, und spiter nach-
driicklich von Virchow befiirwortet wurde, gerechtfertigt sei.

Das Verhalten der Glandulae conglobatae intestini ist ein
sehr wechselndes. — Es ist eine allbekannte Thatsache, dass
die Follikel in Bezug auf ihr Aussehen und ibre Grisse bedeu-
tende Verschiedenheiten zeigen; sicher ist auch, dass diese von
Alter, Constitution und pathologischen Zustinden abhingig sind.
In Folge von Reizzustinden und Entziindungen kénnen die Fol-
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likel um das Doppelte und Dreifache ihres gewdhnlichen Volu-
mens anschwellen. Kinder haben unter normalen Verhiltnissen
kleinere Follikel als Erwachsene. Nicht weniger bekannt ist seit
langem, dass die Zahl der solitiren Driisen und der Peyer’schen
Haufen, sowie die Griosse der letzteren bei verschiedenen Indivi-
duen innerhalb weiter Grenzen schwankt. Es ist jedoch bisher
nicht festgestellt, wie gross diese Differenzen und ob dieselben
physiologische und pathologische sind. Beruhen sie auf embryo-
naler Anlage analog denen der Balgdriisen der Zunge, oder steigt
oder sinkt die Zahl der Follikel bei einem und demselben Menschen,
je nach den korperlichen Zustinden, in denen er sich befindet?

Um diese Frage zu entscheiden, kann ich im Wesentlichen
auf dem von Dr. Ostmann eingeschlagenen Wege bleiben.

Vornehmlich sind folgende Punkte zu erdrtern:

1. Wie gross sind die Differenzen, welche die Zahl der Fol-
likel bei verschiedenen Individuen darbietet? :

2. Erkliren sich dieselben bei Erwachsenen aus den bei
Kindern vorkommenden?

3. Stehen die Schwankungen in irgend welchen Beziehun-
gen zam Alter und zu pathologischen Verhiltnissen?

4. Wie ist das Verhalten der Peyer’schen Haufen zu den
Follikeln und zeigen jene in Bezug auf die 3 ersten Fragen die-
selben Eigenthiimlichkeiten, wie die letzteren?

Die in vierter Linie aufgestellte Frage ist naturgemdss nicht
fir sich, sondern der Einfachheit halber und da ja die Peyer’-
schen Haufen nur Gruppen von Follikeln sind, im Anschluss an
die betreffenden drei ersten Punkte zu erledigen.

Die Grisse der Schwankungen wurde folgendermaassen be-
stimmt. Sofort nach der Section schnitt ich den Diinndarm
seiner ganzen Linge nach auf, und zwar so, dass der Schnitt
mdaglichst an der Insertion des Mesenterinum entlang lief, damit
die Peyer’schen Haufen, welche sich erfahrungsmissig dort nie
finden, geschont wurden. Diese Vorsicht ist vor Allem am Ende
des Diiondarms anzuwenden, weil hier die Haufen oft unregel-
missig werden und dann nicht selten bis an die Stelle des Ge-
kriseansantzes heranziehen,

Nach Untersuchung des Darminhaltes auf etwalge Abnormi-
titen wurde sodann eine gehiorige Reinigung der ganzen Schleim-
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haut mit Wasser vorgenommen, die Lange und der durchschnitt-
liche Umfang des Diinndarms gemessen und sodann das quantita-
tive Verhalten des Peyer’schen Haufen und Follikel auf, in der
Folge ndher zu erbrternde Weise bestimmt.

Die Follikel simmtlich zu zdhlen, wire unméglich gevvesen7
abgesehen von der unniitzen Zeltverschwendun g, hétten auch die
bedeutendsten Fehler nicht vermieden werden konnen; zudem
kam es ja auch nicht darauf an, mit absoluter Genanigkeit die
Menge der Follikel festzustellen, sondern es sollte diese nur in-
soweit bestimmt werden, dass ein Vergleich zwischen den ver-
schiedenen gefundenen Zahlen angestellt werden konnte. Ich
zihlte daher vom Pylorus beginnend alle 25 cm die Solitérfol-
likel, .die sich auf einer 25 qom grossen Fliche befanden. Um
diesen Raum genau abzumessen, hatte ich mir in eine Blech-
platte ein Quadrat von der gewiinschten Grésse einschneiden
lassen, welches, um die Uebersicht zu erleichtern, mit einem
feinen Draht iiberspannt und so in kleinere Felder eingetheilt
wurde. Das Fenster legte ich auf die Darmschleimhaut und
zihlte die Follikel auf der von demselben freigelassenen Fliche.
Waren die Driisen, weil sie sehr klein oder die Darmwand sehr
triib war, nur bei durchfallendem Licht- zu erkennen, so wurde
die Untersuchung aunf einer senkrecht gestellten Glasplatte vor-
genommen. Traf es sich, dass in eines der zu untersuchenden
Felder ein Peyer’scher Haufen hineinragte, so legte ich das Fen-
ster unmittélbar unterhalb desselben auf. Natiirlich wurde auch
auf das Aussehen und die Grésse der Driisen geachtet und etwaige
Besonderheiten notirt. v

Bei kleinen Kindern, deren Diinndarmbreite unter 5 cm
betrug, fiihrte ich die Zihlung in einem Rechteck von 10 cm
Linge und 2,6 cm Breite aus, um auf diese Weise. gleichfalls
‘das einheitliche Maass von 25 qecm zu erhalten, und nahm
der grosseren Genauigkeit halber die Messung in Zwischenriu-
men von 12 cm vor. In einigen Fillen musste ich noch zu einer
dritten Methode Zuflucht nehmen. In den Diinndirmen der
Kinder waren die Peyer’schen Haufen zwar stets deutlich zu er-
kennen, nicht aber immer die Solitirfollikel. Es wurde. dann
die Serosa von der Mucosa abgezogen, was ohne Schwierigkeit
gelingt.



138

War dann die Mucosa in Hiimatoxylin gefiirbt, so liessen sich
die Follikel bei Loupenvergrosserung oder unter dem Mikroskop
leicht erkennen und zéhlen. — Aus den gefundenen Zahlen nahm
ich den Durchschnitt und berechnete daraus mit Hiilfe von Linge
und Breite des Darms die Gesammtzahl der iiberhaupt vorhan-
denen Driisen. Ich méchte nochmals wiederholen, dass die auf
diese Weise erhaltenen Gréssen keinen Anspruch auf absolute
Genauigkeit machen kénnen und wollen. - Die Fehler, die bei den
Léngen- und Breitenmessungen unterlaufen, sind unmdglich zu
vermeiden. Besonders die Breite ist bei der grossen Dehnbarkeit
des Darmes in der Querrichtung sehr schwer zu bestimmen; der
Lénge nach ist die Dehnbarkeit eine sehr viel geringere.

Doch ich glaube, dass die Fehler, da sie ja bei allen Be-
rechnungen die gleichen bleiben, nicht so gross sind, dass sie
aul die Schlussfolgerungen von besonderem Einfluss gewe-
sen sind. :

Ich habe Controlversuche angestellt, indem ich bei dem
einen oder andern Darm nicht nur wie bei den iibrigen die
Messung vornahm, sondern auch noch 12 em unterhalb des Py-
lorus beginnend, alle 25 cm gleichfalls auf 25 qem die Follikel
ziihlte. Die Resultate, die ich aus den zweiten Untersuchungen
erhielt, waren nicht so different von denen der ersten, dass sie
die Richtigkeit derselben in Frage stellten. Was die Peyer’schen
Haufen anbelangt, so suchte ich sie simmtlich auf und schnitt
den Darm an ihrem oberen und unteren Ende quer durch. Die
einzelnen Stiicke legte ich dann auf eine dunkle Fliche und
zeichnete mit Iiilfe eines Projectionsapparates die Grenzen der
Haufen mit Copirtinte sorgfiltig auf eine Glasplatte auf. Diese
Platten wurden vorher mit absolutem Alkohol gewaschen, um sie
miglichst trocken zu machen und so das Auslaufen der Tinte
zu verhiiten. Die Zeichnungen wurden nachher durch Abdrucken
direct auf Copirpapier iibertragen. Nicht immer hatten die
Peyer’schen Haufen so deutliche und scharf ausgeprigte Gren-
zen, dass dieselben mit geniigender Sicherheit durch die feine
Oeffaung des Projectionsapparates hitten erkannt werden kén-
nen; es musste dann ein anderes Verfabren in Anwen-
dung gebracht ‘werden. Ich legte nehmlich eine mdglichst
diinne Glasplatte iiber die auf schwarzem Hintergrund ausge-
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breiteten Darmstiicke, und zwar so dicht dber dieselben, dass
die Platte die Schleimhaut fast beriihrte, und zeichnete dann die
Grenzen aus freier Hand und ohne Zuhiilfenahme des Apparats
ab; bei. einiger Vorsicht wird auch hier hinreichende Genauig-
keit erzielt. Zur Bestimmung des Flicheninhalts der auf die
eben beschriebene Weise gewonnenen Zeichnungen der Insulae
Peyeri bediente ich mich eines Polarplanimeters, das mir auf
die giitige Empfehlung des Herrn Geh.-Rath Virchow hin von
der Kgl. Bergakademie zur Verfiigung gestellt wurde. Aus den
Zahlen, die ich mit Hilfe des Instruments fand, berechnete ich
die Gesammtfliiche, die bei jedem Individuum von dem Peyer’-
schen Haufen eingenommen wurde, und hieraus, wie viel qem
derselben im einzelnen Fall auf 1000 qem Darm - kommen.
Ausserdem findet sich in den Tabellen jedesmal die Zahl der
Haufen, der Flicheninhalt des grossten und kleinsten, und wie
viel qem unterhalb des Pylorus der erste angetroffen wurde.
Bei den ersten 7 Fillen, die ich untersuchte, konnte ich leider,
da mir die Hilfsmittel fehlten, den Flicheninhalt der Haufen
nicht messen; hier kommen also nur die Solitirfollikel in Be-
tracht. » '
Die nachfolgenden Tabellen geben die aus den Untersuchun-
gen gewonnenen Resultate. »

Die Schwankungen, die sich aus obigen Aufzeichnungen er-
geben, sind sehr erhebliche. "~ Beziiglich der Solitéirfollikel
méchte ich noch bemerken, dass die Zahl mir durchgehends eine
zu niedrige erscheint. Wiirde man das Duodenum bei der
Zihlung ausschliessen, so wire vielleicht die Berechnung eine
richtigere. . Durch Abgrenzung von Zwélffinger- und Leerdarm
wiirde jedoch wieder ein Fehler entstanden sein.” Das Verhilt-
niss der Zahlen unter sich ist, da das Duodenum in allen Féllen
mitgerechnet wurde, nicht beeinflusst.

Bei No. 34 wurden die Follikel iiberhaupt vermisst; es liess
sich durch kein Hilfsmittel, weder mit der Loupe mnoch bei
durchfallendem Licht, auch nur ein einziger entdecken. Die nichst
niedrigen Zahlen weisen auf No. 19 durchschnittlich 0,5 auf
25 qem. : :

Weniger als 1000 haben ausserdem nur noch 6 von den Fillen.
Die grosste iiberhanpt gefundene Driisenzahl findet sich bei No.18.
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Dinndarm.
Gost A 22
No. Name. Alter. estor- ‘eus_sere Diagnose. gﬁ 12 3 Bemer-
. ben. [ Besichtigung. 8 E é’é kungen.
=
cm | e
L.| Kind der | Todtge- — Todtfaul. | Partuspraema-| 179 12,1 —
Barth. | boren. turus.
2.| Kind der |Todtge-| 22.Juli | Ausgetragenes | Spina bifida. {230 2,2 —
Wagenfurt.] boren. | 1884. |kriftiges Kind.
3.| Schubert. | 2 Mon. | 21.Juli | Aeusserst diirf- |~ Brechdurch- |291 |4 —
1883. ]tig gendbrtes fall. Tl
weiblich. Kind.
4.| Wend, |1 Mon.| 30.Juli |Senr -mageres | Gastroenteritis | 260 | 2,8 —
Carl. 1884. |ménnl. Kind. | catarth. Ma-
rasmus univer-
salis.
5. Peschke. | 9 Mon.{ 28.Juli — Gonitis puru-| 285 3,0 —
- 1884. lénta. Macies ’
universalis,
6.] Geske. |1 Jahr.]| 29.Juli —_ Gastritis catar- | 300 | 3,0 —
. 1884. rhalis. Enteri-
tis follicularis.
7.} Frapke. |1} Jahr| — - Fractura fem.| 340 (3,3 —
dextr. 14 Tag.
Plenrit. tubere.
dextr. Macies
univers. _
8. Carls, |[3Jahre.]10. Mirz |Ziemlich kraf-| Pharyngit. [387538,5 —
Louise. 1883, |tig  gebautes|. diphtherica.
Kind mit ziem-
lich reichem
 Fettpolster.
9.] Déring, |3 Jahre.} 10. Mirz | Zartes mittel- | Arachnitis tu-]412|3,75) Schiefrig.
Helene. -1 1883. jgrosses Kind| berculosa.
mit leicht falt- | Phthis pulmo-
barer diinner { num uleerosa.
Haut.
10.1 Dinger, [3Jahre.} 1. April | Mittelgrosser |Empyema. Ma-|546|4,5 Gelb.
Paul, 1883, | Knabe. Aeus-]cies universal.
serst dirftiger
Ernahrungszu-

stand.
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Peyer’sche Haufen.

Solitire Follikel.

& . ]
SF| | .% gaE S 2
c3. EE %84 S5 |E=
- —_ ] ) < e
£8 2| 28 8lg Bemerkungen. gz g S Bemerkungen.
cEIN| 23 (PE s g 5
i Cf |2 Fo =€ |88
cm qem © - N -
6015 | 13 34,5 Deutlich begrenzt. 31,1 468 | Sehr schwer zu er-
kennen.
711811 14,3 | 28,3 — 22,6 457 | Nur gefirbt zu er-
kennen.
50,922 | 16,1 | 13,8 |Sehrdeutlich begrenzt. Un-| 50,36 | 1414 | Sehr klein, aber bei
regelmissige Haufen = am durchfallendem Licht
Schluss. Gréssenunter- deutlich zu erkennen,
schied 0,15 —5,5.
10120 10,0 | 21,3 — 100,1 |2914
132] 6| 42 4,9 41,3 | 1412
10011} 11,3 | 12,5 Deutlich begrenzt. 5,3 191
210|35| 22,1 | 19,7 — 111,0 ' | 4981
9326 — — | Deutlich éusgepriigt. Der| 59,466|3122 | Sehr deutlich weiss-
letzte am Schluss des Dinn- lich.
darms unregelmisssig.
80|30 — — | Kein einziger ist intact,| 16,46 | 1071 | Sehr verschiedene
simmtlich mehr oder weni- Grisse, die grossten
ger durch tuberculése Ge- hirsekorngross, deut-
schwiire zerstirt. Unregel- lich zu erkennen.
missiger Haufen am Schluss.
140! 5| 5,85 2,3 AnderBauhin’séhenKlappe 24,761| 2434 | Klein, aber deutlich.
kein Peyer’scher Haufen.
Grossenunterschied
0,20—2,10 qem.
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Dinndarm.

=
\tor e 5 tog
No.] Name. Alter. Gﬁ:?" Beéieclll;?uuirr [Hagnose. gﬂ EE Bemer-
. sicitigung. 5 &t kungen.
E .
em | cm
11.| Sommer- |33 Jahr.| 17.Juli [Kleines, kraf-| Scarlatina. {532 4,5| Es finden
feld, 1883, |tig gebautes| Infarct. lien. sich ver-
Arthur. minnl.  Kind. malign. schiedene
' Exemplare
von Ascaris
Inmbricoi-
des.
12 Roff, [|6Jahre.| 19.Juli — Scarlatina. [625) 5 —
Albert. 1883.
13.] Schmidt, {9 Jahre.| 14 Juli — Nephritis glo- [ 579} 5,5 —
Clara. 1883. merul.parench.
: Dilatat. et Hy-
pertroph. cor-
dis.
14.| Gross. }17Jahr.] 21.Nov. | Sehr stark ab-| Empyema ope-| 778 7,5 —
1883. gemagerte, |[rat.dextr. Gan-
mittelgrosse |graena pulm.
| weibl. Leiche. | dextr. Maras-
mus univers.
15.| Hauven- |22 Jahr.} 16, Marz | Stark abgema- | Phthisis pulm.|852 | 8,5 —
stein, Otto, 1883. | gerte, mittel-|ulcerosa. Ma-
Kellner. grosse mannl.| cies univers.
Leiche.
16.{ Jurunco, |22Jahr.| 4. April | Kleiner, sehr | Pleurit. adhae-| 775 | 8 —
Neger. 1883. |elegant gebau- | siva chron.
ter Papua. Pneumonia
fibrin. pulmon.
sin, -
17.| Nilsche, }24Jahr.]21. Mirz| Mittelgrosse Scarlatina. {682} 7 —
Clara, geb. 1883. | weibl. Leiche | Phlegmone la-
Schulz. gut genghrt. |ter. dextr. coll.
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Peyer’sche Haufen..

Solitare Follikel.

> . Gy

ag| | 4 1s%8 8slzag

=< .| 52 T2A 52 | £z

gzla| 3 g |2 2 g Bemerkungen. P SE . Bemerkungen.

25N 8 |Les 5|8,

5k = |£E8 =2 |52

&~ EEE = @

cm gemn o= \ N

34| 24| 25,20 | 14,70 | Sehr deutlich der letzte am | 51,432 | 4988 | Gut .zu erkennen.
Schluss befindliche ist fast
4 50 gross, wie die iibrigen

] 23 zusammen. Grossen-
unterschied
0,30—12,90 gem.

91 12| 12,8 4,09 | Sehr deutlich der letzte an| 16,60 | 2007
der Bauhin’schen Klappe o
der grésste. Grdéssenunter-

) schied 0,40—4,65 qem.
127 {25 | 60,49 | 18,09 | Sehr deutlich und scharf| 76,00 {39671 | Sehr zahlreich, ver-
i begrenzt. Am Schluss des schieden gross. Auffal-
Dinndarms der grosste un- lend ist, dass simmt-
I regelmissig. Grossenunter- liche im Diinndarm
schied 0,60 —10,89 qem. gleichméssig vertheilt
sind. Schon.am Py-
lorus finden sich auf
5 qem 65.
196 | 22| 55,15 | 9,45 No. 22 unregelméssig. 4,54 | 1061
Gréssenunterschied
i 0,20—11,20 gem.
P14 — — | No. 4 unregelmiissip. Am| 2,0 579
Ende des Dinndarms be-| -
findlich. ’

75138 76,45 | 11,36'| Sehr gut abgegrenst bis auf| 14 3482 Sehr deutlich.
den letzten sehrregelmiissig.
No. 38 ist auffallend un-
regelmiissig. An der Bau-

hin’schen Klappe.
Grossenunterschied
0,15—6,60 gem.

150 | 41 | 81,20 | 17,00 | Sehr -deutlich gut abgrenz-| 1,04 | 193 |Klein, aber deutlich
bar. No. 41 ist doch ober- zu  ertkennen.  Bei
halb der Bauhin’schen Klap- einem Controlversuch
pe. Der Haufen befindet fand ich als Gesammt-
sich dicht am Ansatz des zahl 181 Follikel.

\ Mesenterium. Er ist un-
regelmissig. Gréssenunter-
f schied 15—24,20 gem.
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Dinndarm.

. o
, . Gestor- Aeussere . g 123 g
No.l Name. Alter. ben. | Besichtigung. Diagnose. %D 3'_"2 kf‘fleégzl;l.
= g
=
‘cm | om
18.| Pertech, |25Jahr.} 13. Marz | Mittelgrosse, Erysipelas 700 7,5 —
Marie, 1883, |stark abgema-| gangraenos.
Kellnerin. | gerte weibliche | cruris et fem.
Leiche. dextr.
19.] Grosse, |26Jahr.| 31, Marz | Langerschlank | Phthisis chron.] 820 | 7,5 | Schiefrig.
Robert, 1883. gebauter | ulceros. apic.
Schlosser. ménnl. Leich- | pulmon. utri-
nam,sehrblass. usque.
Musculatur
darftig.
20.| Grieser, |26Jahr.|22. April] Sehr grosser |Hepatit. inter-| 867 | 8,2 —
Stud. theol. 1883, | 1981 cm langer [ stitial. chron.
- - | mannl. Leich- | Tubercul. pul-
nam. Enormes | mon. et lienis.
Fettpolster an | Icterus et Obe-
den Bauchdek- | sitas universal.
ken 64 cm dick.
91.| Rausch, |27Jabr.}25. Mirz | Zieml. grosse | Nephrit.chron. | 730 | 7,5 —
Amalié, 1883, |stark gebaute | interstitial. et
geb. weibl. Leiche| parenchymat.
Arnold. mit méssigem | Dilatatio cord.
) Fettpolster. | venir. wutrius-
que.
92.| Geissler, [27Jahr.{ 30. Mz | Ziemlich lan-|Phthis. ehron.| 7358 Schiefrig.
Bruno, - 1883, |ger schlanker| ulceros. lob.
_ Sattler. Mann. superior dextr.
Phthis. 'tubere.
laryng.
93.| Maroche; |30Jahr.| 4. April | Gut mittel- [Status puerpe [650 |7 Aeusserst
Rosalie, 1883. |grosse, stark ralis. dickwandig.
Schneiders- icterische
frau. weibl. Leiche.
94.| Schinidt, |31 Jabr.] 3. April | Sehr abgema- | Phthisis pulm. | 857|725 —
Gottfried, 1883. |gerter Leich-~[ulceros. Tu-
Cigarren- nam. berculos. umi-
macher. versalis.
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Peyer’sche Haufen.

Sclitire Follikel.

= o . e T
Sl | .5 |BRE Bz
2| 55 |754 wE | 8=
2 8 E %E g é g Bemerkungen. ?";f SE Bemerkungen.
Lelt (G q)'g g © =1 o
= e — = 3 @
=L e 22 o2
cm gem 2~ N
!
150 | 39| — — | AnderBauhin’schenKlappe | 18,5 |3885
ein grosser unregelmissiger
Haufen.
83116 67,65] 11,0015 und 16 am Ende des| 0,5 123 | Gut zu erkennen. Ein
Diinndarms unregelméassig. Controlversuch ergab
Gréssenunterschied 117 Follikel.
0,9—-14,90 qem.
202 26| 78,70 | 11,06 No. 26 unregelmissig. 10,00 | 2844
Grossenunterschied i
0,76—10,10 qem. i
346 | 9( 2840 5,18 | Gut abgrenzbar, regelmiis-| 9,8 | 2146 | Ueberall sehr klein.
sig.  No.9 auffallend un- Die Erkennung wird
regelmissig. Grdssenunter- jedoch durch schwarze
schied 1,00—8,10 qem. Punkte auf den Fol-
likeln, herrihrend von
nabelartiger  Einzie-
hung, sehr erleichtert.
94111 39,40| 6,70 | Gut abgegrenzt. No. 11 am| 16,86 |3899 | Mittelgross, deutlich.
Ende des Dinndarms un-
regelmiissig. Grossehunter i
schied 0,70—11,20 qem. I
100125 82,25 | 18,07 | No. 24 und 25 ebenso breit{ 18,15 | 3289 Deutlich, gross.
wie lang. Auch die dbri- !
gen auffallend breit. \
Gréssenunterschied 3
0,15~ 18,30 qem.
296129 | 38,151 6,14 | Am Schluss des Diinndarms | 5,79 | 1469 | Wenig hervorragend.
kleiner. Grissenunterschied J Aber bei durchfallen-
0,25—3,00 gem. : dem Lichte deutlich.
i |
1

Archiv f, pathol. Anat. Bd.Cl. Hft. 1.

10 .
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Dinndarm.
s ok
No.l Name. Alter. Ggstor- A'eusgere Diagnose. @ 53| DBemer-
en. Besichtigung. £ 125! kungen.
PSR st
£
cm | cm
25.] Robert; |31Jahr.} 19, Mirz } Sebr stark icte- | Cirrhosis hepa- j 775 | 8 An der In-
Fritz, 1883. |rische, minn-|tis. Erysipelas 1 sertion des
Leder- liche kraftige faciei. Mesenterium
handler. Leiche. starke Fett-
ablagerung.
26.| Lassan, |34Jahr.|29. Marz | Mittelgrosser, | Leukaemia. |682| 8,5| Schiefrig.
Carl, 1883. }stark abgema-|Syphilis con-
Tischler- gerter Mann.| stitutionalis
geselle. Zieml. am gan-
zen Korper na-
mentl. den un-
teren Extremi-
taten eine
Menge 5 Pfg.
bis 1 M. grosse
Narben mit
blauem Cen-
trum.
97.| Fischer, [36Jahr.| 27. Mirz | Stark abgema- | Phthisis pulm.|789| 7 | Darm schief-
Carl. 1883, | gerter minnl ulcerosa. rig. Esfinden
Leichnam, sich 37 tu-
berculdse
Geschwiire,
die jedoch
nur klein
sind.
98, |Hecht, Otto,| 37 Jahr.| 25. Marz | Grosser kriiftig | Cystitis chron. | 732 7,5| Es finden
Agent. 1883. | gebauterMann. | catarrh, Pyelo- sich mehrere
1876 sollen Sy- I nephrit. chron. Stiicke von
philome des { Hydronephr. Taenia so-
Centralnerven- | duplex chron. lium.
systems be-
standen haben.
29, | Grastz, |37Jahr.]19. Marz| Sebr kleine | Apoplex. cere-|710| 7,5 —
Auguste, 1883. | weibl: Leiche.| bri sanguinea.
Dienst- Korperbau re-| Zwergwuchs.
madchen. gular.

131cm gross.
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105 |20 28,10 | 4,5 |Hell,sichscharfabgrenzend.| 10,90 | 2704 | Deutlich weisslich.
Sehr unregelmissig. Selbst Héchstens stecknadel-
der letzte an der Bauhin’- kopfgross, die meisten
schen Klappe befindliche. kleiner. Das Fett muss

Gréssenunterschied am Ansatz des Mesen-
0,15—4,11 gen. teriums entfernt wer-
den, da es die Unter-

suchung stért.

175133 65,90 11,36 | Regelmissig No. 33 an der| 23,56 | 5449
Bauhin’schen Klappe ist

fast so breit wie lang.
Gréssenunterschied
0,50—8,10 gem.

140 | 19} 61,85 11,29 | Die Grenzen sind durch die| 24,61 | 5406 Viele sind ge-
Geschwiire nicht beeintrich- schwollen.
tigt, No. 19 ist unregel-
missig unmittelbar an der

Bauhin'schen Klappe.
Grossenunterschied
0,20—16,75 qem.

238 |24} 81,35 | 14,81 | Ueberall deutlich ausge- 1,48 | 326 | Wenig hervortretend,
pragt. An der Bauhin’schen submiliar.
Klappe der letzte unregel-
misgig. Grossenunterschied

0,70—-7,55 gem.

100 | 76 | 18,40 | 3,45 | Nicht sehr deutlich begrenzt,| 12,48 | 2658 | Hirsekorngross. Stark
regelméssig, der letzie an hervortretend.
der Bauhin’schen Klappe.

Grossenunterschied
0,4—2 qem.

10*
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Dinndarm.
Geest A > Qg
. estor- eussere . % le .
Not Name. Alter. ben. Besichtigung. Diagnose. ,%ﬂ 2{:’) ﬁﬁ?;?n
= |PE e
A
cm | em

30.| Zach, [39Jahr.|27.Mirz|Sebr abgema-|Phthisis pulm.|816 7,5 | Schiefrig.

Arbeiter. 1883. | gerte mannl. | Tuberc. pleur.
Leiche. -

31.] Wiese, [40Jahr.|25. Mirz| Mittelgrosser, | An Himopto8] 805 | 8 Mehrere
Hermann, 1883, |kraftig gebau-|erstickt Bron- Stiicke von
Drechsler. ter mannlicher | chiectas. ulee- Taenia so-

Leichnam, von | rosa. Haemor- lium.
schwacher | rhagiapulmon.

Musculatur, dextr.

geringem

Fettpolster.

39.| Clemens, |43Jahr.} 19. Marz | Mittelgrosser, | Erysipelas fa- | 670 7,5 | Mesenterium
August, 1883, |massig krafti- | ciei, capitis et fettreich.
Arbeiter. ger Mann. Haut { colli. Broncho-

schmutzig | pneumon. lob.
grauweiss. |inf. utriusque.
33.| Lampe, |47Jahr.| 16. Mirz | Grosser, ziem- | Brouchitis | 725 7,75 —
Julius, 1883, |lich kriftiger | chron. catarrh.
Maler. Mann mit sehr | Bronchiectas.
starkem Fett- | sacciform. pul-
polster, massi- | mon. utrius-
ger Ascites. que.
34.| Pfeiffer, |49Jahr.] 19. Juli. | Aufs fusserste Tabes 808 | 7,75] Schiefrig.
Martha. abgemagerte dorsualis.
weibl. Leiche.
35.| Neuber, |52Jahr.| 8. April | Kraftig gebau-| Pachymenin- | 672 7,2 —
Adolf. 1883. |te ménnliche] gitis pseudo-
Leiche. Leich- | membranacea.
ter Icterus. Sa- } Arachnit.chro-
craler Decu- | nica cerebro-
bitus. spin. fibr. )

36.] Kluge, [53Jahr.|26. Mirz | Grosser kraftig| Bronehitis {873 | 7,5 -

Heinrich, 1883. | gebauter Mann | chron. catarrh.
Dienst- von senilem |et Emphysema
mann. Habitus. Beine | pulm. Stenosis

odematds. aortae et duc-
tus Botalli.
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Peyer’sche Baufen.

Solitare Follikel.
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100| 9| 28,80 4,70 | Deutlich. VieleFollikel sind| 14,1 | 3452 Die meisten sind gut
geschwollen. Grossenunter- zu erkennen.
schied 0,4-—19,50 qem. Der
letzte am Schluss des Dinn-
darms befindliche grésser
als die tbrigen zusammen.

246 1 13| 39,25 | 6,09 | Nicht gut begrenzt. — Ein-| 19,22 | 4951 | Einige sind stark ge-
zelne Follikel in den Haufen schwollen. Ein Con-
sind geschwollen, einigezei- trolversuch ergab
gen kleine Geschwire mit 5000 Yollikel.
starken Randern. — Ober-
halb der Bauhin’schen Klap-
pe befinden sich 2 Haufen
neben einander. Grossen-
unterschied 1,00—5,15 qew.

320] 9| 9,65] 1,92 | Aeusserst abgrenzbar. Auf-| 7,27 | 1461 | Anfangs sehr nndeut-
fallend klein, regelmissig. lich und nurbei durch-
— Kurz oberhalb der Ban- fallendem Lichte zu
hin’schen Klappe kein Hau- erkennen.
fen. Grossenunterschied

0,40—1 qcm.
380 8| — — No. 2, 3 und 4 ulcerirt. 16,96 | 3813 | Nur bei durchfallen-
dem Lichte zu er-
kennen.
— |0 0 0 | Es lisst &ich kein einziger 0 0| Auch wit der Loupe
nachweisen. ist keiner zu erkennen.
241|121 16,30 3,37 | No. 12 an der Bauhin’schen | 17,56 | 3387 Sehr deutlich.
Klappe.
301,22 31,95 4,87 { Regelméssig, simmtlich 11,65 | 3050 | Sehr klein, aber deut-

klein. Der letzte an der
Bauhin’schen Klappe.
Gréssenunterschied
0,20—2,93 gcm.

lich zu erkennen.



150

Dinndarm.
1.2
No.| Name. | Alter. Ggstor- Aeussere Diagnose. % \iﬁ %| DBemer-
en. | Besichtigung. © £ 1248|  kungen.
S
<
em | em
37.| Golem- |54Jahr.|[ 1. April |Seht abgema-|Phthisis pulm.|705| 8 Schiefrig.
biansky, 1883, | gerter Mann. julcerosa. Peri-
Alwin, bronchitis
Koch. caseosa.
38.] Wittke, [56Jahr.|26. Marz | Ziemlich kraf- | Bronchitis et} 853 8 -
Leopold, 1883, | tig gebauter | Bronchiecta-
Schueider- grosser Mann. | ses. Gangraena
meister. diffusa incip.
pulm. sin.
39.| Bendig, [57Jahr.]27. Marz { Zieml. grosser | Haemorrhagia | 727 | 75 —
Adolf, 1883. |kraftig gebau- | permagna ce-
Bureau- ter Mann. |rebri. Endoar--
diener. Ziemlichreich- | teriitis oblite-
liches Fett- | rans fossae
polster. Sylvii dextr.
40.| Schirr- |59 Jahr.} 4. April - Encephaloma- | 722 | 7 —
macher, 1883. lacia flava tha-
Carl, lami optici sin.
Arbeiter, et caps. intern.
dextr.
41.| Rothe, circa |[12. Mérz| Gut mittel- Intoxicatio |888] 9 —
Ereil.  |50Jahr.| 1883. |grosse, kviftig |strychninic.(?)
gebaute minn- | Hyperaemia
liche Leiche. | pulmonum.
42,1 Lorenz, 161Jahr.| 5. April | Kleine, méssig | Macies univer- | 765 | 7,5 —
Eduard, _ 1883. |kraftig gebau-| salis. Em-
Fischer. te, sehr stark| pyema sin.
abgemagerte operata.
mannl. Leiche.
43.| Taube, |61Jahr.]|28. Marz | Kleine abge- | Nephrit. chron. | 703 | 6,5 —
Charlotte, 1883. | magerte weibl. | interstit. et ci-
Schuh- Leiche, mit ge- | cratices ren.
macherfrau ringem  Fett- | Hyperpl. cord.
polsteru. graci- | Atrophia fuse.
lem Knochen-]| myocardii.
bau. Haut
schmutzig
weissgrau.
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Peyer’sche Haufen.

Solitiare Follikel.

g3 = |88 g

<4 *IQTG 2 & 8 %r\ =

=2l .| EE 784 o2 |35

B zlg g:::: = ; g Bemerkungen. p=g| g’s Bemerkungen.

BN g5 T2 E B | 2™

5 E 830 -2 |35

= = EES R

cm qem &= N

320 23| 33,45 5,93 | No. 39 am Schluss des 1,75 | 3895
Diinndarms unregelméssig.

Ueberall sind einzelne Fol-
likel geschwollen. Grossen-
: unterschied 0,560—7,60 qem.

254 | 26| 89,40 | 13,10 | Sehr deutlich No. 25 ist der 5,71 | 1557
langste Gberhaupt gefun-
dene 22,5 em lang. No. 26
am Ende des Diinndarms
ist unregelmissig. Grossen-

unterschied
0,15-—26,90 qem.

275112 46,35 | 8,50 | Nur theilweise gut begrenzt. | 14,52 | 3167 | Sémmtlich klein.
No. 11 u. 12 unregelmissig.

Die iibrigen regelméssig.
132 | 18| 30,20 | 5,97 | Regelmassig No. 18 an der| 11,21 |2267
Bauhin’schen Klappe.
Grossenunterschied
0,40—4,45 qem.

353 |19 — — | Gut zu erkennen, scharf| 19,37 | 6191 | Sehr deutlich, aber

abgegrenzt. No. 19 dicht klein.
am Dickdarm unregel-
massig.
185120 14,10 2,45 Gréssenunterschied 25,1 | 5760
0,25—1,90 qem.

217 (20| 2450| 536 | Wenig hervortretend, je-| 4,54 | 829 | Aeusserst klein, an-
doch deutlich begrenzt. Re- fangs schlecht zu er-
gelmiissig bis auf No. 20 kennen, spiter deut-
(an der Bauhin’schen Klap- lich.

pe). Gréssenunterschied
0,40 gem.
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Diinndari.
G A 5 og
: N\ ) xestor- eussere : & (2o Bewer-
Nog Name. | Alter. } = Besichtigung. Diagnose. ;%D é% kungen.
5|
. cm cmr
44.| Freitog, {87Jahe.] 12. Marz | Bleine, stark | Pericarditisul-| 650 7,2i —
Emilie, 1883. abgemagerte | cerosa. Atroph.
Wittwe. weibl, Leiche.| fuse. cordis. i
Beide untere | Pleurit. tubere.
Extremititen rec. dupl.
stark ddemat. ]
45. | Schwarz- 181Jahr.| 16. Marz [ Mittelgrosse | Pachymenin- 700} 7 | —
lose, - 1883, musculdse gitis chron. :
Friedrich. kraftige Leiche | haemorrhag. |
mit starkem | Hypertr. cord.
Fettpolster, [sin. Pyelone-
phritis hae-
morrhagica.

mit 70 Follikeln auf 25 qem und 8961 im Ganzen. Bei Erwach-
senen ist die grosste Menge D760 Follikel (No. 42). Es wiirde
zur Kliirung nicht beitragen, wollte ich noch mehr Beispiele an-
fiihren; die Schwankungen .sind aus den Tabellen deutlich zu
iibersehen. Erwihnen mdchte ich noch, dass die Diffarenzen
weit erheblichere sein kénnen; so untersuchte ich einen Darm,
der mindestens 15000 Follikel besass; leider konnte dieser Fall
nicht aufgenommen werden, da ich den Darm erhielt, ohne er-
fahren zu kdnnen, wem er angehirt hatte.

Die Vertheilung der Follikel im Dinndarm ist meist nicht
sehr unregelmissig. Gewdhnlich nimmt die Zahl vom Magen
zam Dickdarm hin zu; doch kommen auch hier Abweichungen
vor. Sehr hi#ufig fand ich unterhalb des Pylorus mehr Driisen
als im ganzen iibrigen Theil des Duodenum.

Nicht minder erheblich wie bei den Follikeln sind auch
die Verschiedenheiten der Peyer’schen Haufen.

Es ist zuniichst su bemerken, dass eigentlich nicht zuerst
ihr Flicheninhalt, sondern ihr Gehalt an Follikeln hitte be-
stimmt werden missen, da sie ja nur durch diesen von Werth
fiv die vorliegenden Untersuchungen sind. Es war jedoch die
Z#hlung der Drisen in den Haunfen bei sehr vielen unméglich
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Peyer'sche Haufen. Solitare Follikel.
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710 — — | Gut zu erkennen, doch| 5,88 | 1087
sammtlich klein, der grisste
3 c¢m lang, 1 cm breit. Un-
regelmissiger Haufen an
der Bauhin’schen Klappe.

15| 70,40 | 15,8 | Deutlich ahgegrenzt. Die| 12,13 | 2377
- |letzten an der Bauhin’schen

Klappe befindlichen beiden
sind unregelméssig. i
Gréssenunterschied ’

Ziemlich gut zu er-
kennen. Klein, weiss-
lich.

0,5—17,2 qem.

und zudem befinden sich bei Erwachsenen innerhalb der Haufen
auf der gleichen Fliche fast gleichviel Follikel, sodass auch in
einem grosseren mehr Driisen, in einem kleincren weniger vor-
handen sind. Pathologische Zustinde rafen darch Wucherung
des Bindegewebes und Schwellung der Follikel wohl eine
Dickenzunahme, aber keine erhebliche Vermehrung des Flichen-
inhalts des Insulae Peyeri hervor. — Ich habe auf die obigen
Punkte in jedem Falle geachtet und gefunden, dass das Ver-
hilltniss der Flichen der Haufen auch dasjenige der Driisen-
elemente derselben ausdriickt. So z. B. standen bei No. 23 und
bei No.32, bei denen der Flicheninhalt so different ist, die
Driisen in den Haufen gleich weit von einander. Bei ersterer
kommen auf 1000 qem DParm 18 qem, bei letzterem 1,9 qem
Peyer’sche Haufen. Aehnplich steht es in den ibrigen Fillen;
sowohl Zahl wie Grésse der Haufen ist eine verschiedene.
Erstere schwankt zwischen 5 bei No. 5 und 41 bei No. 12.
Besonderer Betrachtung bediirfen bei dieser Gelegenheit die
Kinder, deren Darm ja noch im Wachsen begriffen ist. Bei
ihnen bringt die Berechnung auf das Einheitsmaass von 1000 qem
eine erhebliche Aenderung der Dinge hervor. Bei No. 13, wo
ja auch viel Follikel vorhanden sind, betrigt die Gesammtfliiche
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der Haufen 60,49 qem. Reducirt man diese jedoch auf eine Darm-
fliche von 1000 qcm, so kommen auf diese 19 qem Peyer’sche
Haufen, also 6 qem mehr als bei No. 58, 1 qem als bei No. 16.

Bei dem Kind No. 10 kommen auf 1000 gem Darm nur
2,3 qom Haufen; es hitte demnach, wire es noch gewachsen,
in Bezug hierauf No. 32 nicht viel ibertroffen.

Die Differenzen sind also auch bei den Kindern erheblichs.
Es erhellt aber aus dem eben Angefiihrten, dass die zweite
Frage, die ich zu Anfang meiner Arbeit stellte, wenigstens in
Bezug auf die Haufen zu bejahen ist, dass sich allerdings die
Schwankungen, die bei Erwachsenen gefunden werden, aus den
bei Kindern vorkommenden erkliren. Dass dies auch fir die
Follikel Giiltigkeit hat, wird bewiesen, wenn man nach dem
Vorgang von Ostmann folgende Tabelle aufstellt:

Durchschnittlicher Durchschnittliche
Fidcheninhalt des Follikelzahl auf
Darms. 25 qem.
Bei Erwachsenen 5582 11,28
Bei Kindern 1513 45,11
Verhaltniss beider 3,68:1 1:4,09.

Aus obigen Aufzeichnungen geht hervor, dass sich das
Flichenmaass des Kinderdarms (in den von mir untersuchten
Fillen) zu dem der Erwachsenen wie 1: 3,68 verhielt, wihrend
die durchschnittliche Follikelzahl sich umgekehrt wie 4,1:1
verhielt. Hieraus kann wohl mit Sicherheit geschlossen werden,
dass keine Vermehrung derselben mit dem Wachsthum eintritt
und die Schwankungen in der Anzahl schon von Kind auf be-
stehen miissen.

Es ist in Bezug auf die Schwankungen der Driisensubstanz
noch Eines zu beriicksichtigen, nehmlich das Verhéltniss der
Peyer’schen Haufen zu den Follikeln. Es liess sich ja vermuthen,
dass die Unterschiede hinsichtlich der Zahl der einzelnen Driisen
dadurch ausgeglichen wiirden, dass wenn wenig Follikel gefun-
den werden, viel und grosse Haufen vorhanden wiren und um-
gekehrt. Es ist jedoch auch dies nicht der Fall.

Clemens (No. 32), der so wenig und so kleine Peyer’-
sche Haufen hat, hat auch keinen Ueberfluss an Follikeln;
die Zahl derselben bleibt sogar noch um 4,01 auf 25 qem hinter
dem Durchschnitt zuriick. — Noch ungiinstiger geht es mit dem
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Ausgleich bei No. 29, wo ja weder Haufen von Follikeln noch
einzelne vorhanden sind; No. 8 und No. 18 sind reich an beiden.

Wir kommen jetzt zu der Frage, ob die Schwankungen
durch das Alter beeinflusst werden. Das Verhiltniss zwischen
Kindern und Erwachsenen ist schon erértert worden; im Uebrigen
beweisen die Tabellen zur Geniige, dass das Lebensalter in
keiger Weise auf die Solitdrdriisen und Peyer’schen Haufen
vermehrend oder vermindernd einwirkt. Der 26jéhrige Grieser
und der 81jahrige Schwarzlose verhalten sich ziemlich gleich.
No. 36 —39, die ungefihr gleichaltrig sind, zeigen die grossten
Verschiedenheiten. — Das quantitative Verhalten des lympha-
tischen Apparats bleibt sich eben durch das ganze Leben stets
gleich.

Die obligen Ausfihrungen und ein Vergleich der in den
Tabellen verzeichneten Fille beweisen, dass die Zahl der lympha-
tischen Organe des Diinndarms individuell so sehr verschieden
ist, dass man in der That von einer lymphatischen Constitution
im Sinne Virchow’s sprechen kann, um so mehr, da ja auch
Ostmann bei seinen Untersuchungen tiber die Balgdriisen der
Zunge zu dhnlichen Resultaten kam. Man muss denn auch an-
nehmen, dass die Menschen, je nachdem ihr Darm reich oder
arm an Peyer’'schen Haufen oder Follikeln ist, mehr oder weniger
leicht von Krankheiten befallen werden, die vorzugsweise in den
lymphatischen Organen ihren Sitz haben (Virchow, Die krank-
haften Geschwiilste. Bd. II. 8. 585). Die in Frage stehenden
Affectionen sind .vor allen die Skrofulose und Leukimie. —
Héchst wahrscheinlich ist es, — auch dies hebt Virchow hervor
— dass die Iymphatische Constitution erblich sein kann, und es
ist daher hierin ein &dtiologisches Moment fiir die Erblichkeit der
Skrofulose gegeben.

Beildufig will ich hier noch erwihnen, dass sich fast steis
ein Peyer’scher Haufen am Schluss des Diinndarms befand;
ich traf ihn in den 45 Fillen 41 Mal an. Meist war er unregel-
missig und es kam sogar vor, dass seine Lingsaxe nicht
parallel zu der des Darms war.

e -



