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XIV. 

Sarcome und plastische Entziindung. 
Von Dr. S iegenbeek van I Ieukelem,  

Assistenten am Boerhave-Labo~'atorium in Leiden. 

(gierzu Taf. VI-- VIII.) 

Neben der Frage betreffs der Aetiologie der Bindegewebs- 
tumoren erhebt ~ich eine zweite nach den Ursachen, warum 
die jungen Bindegewebselemente bei plastisehen Entz/indungen sigh 
so g/inzlich verschieden gegenfiber den gleichen Elementen in 
Sarcomen verhalten. 

In beiden pathologischen Geweben befinden sich junge 
Bindegewebszellen, allein in dem einen Falle produciren sie eine 
erwfinschte, begrenzte Quantit~it yon Gewebe, w/~hrend im anderen 
(falls die Hand des Chirurgen nicht eingreift) ihre Vermehrung 
nut dutch den Tod des Individuums, in welehem die Neubildung 
Platz hat, begrenzt wird. A priori ist anzunehmen, dass zwi- 
schen beiden Arten dieser Elemente ein anatomischer Unter- 
schied besteht, und es ist allein die Frage, ob schon jetzt mit 
unseren Hfilfsmitteln dieser Unterschied zu entdecken ist. 

Im Laufe des vorletzten Jahres habe ich reich mit dieser 
Frage besch'~ftigt und behufs LSsung derselben eine eingehende 
mikrochemische Untersuchung der Elemente yon schnellwachsen- 
den Sarcomen und yon plastischen Entzfindungsheerden vorge- 
nommen. 

An Material standen mir 13 Sareome zur Verftigung: 
10 waren das Ergebniss yon Operationen, 2 stammten von zur 
Section gekommenen Fiillen von allgemeiner Sarcomatose. Der 
dreizehnte Fall betraf ein Kaninehen, das in den St~llen des 
pathologiseh-anatomischen Laboratoriums an a]lgemeiner Sareo- 
matose verendet war. Mit Ausnahme von zweien (einem Lympho. 
sarcom und einem kleinzelligen Rundzellensareom) waren dies 
s~mmtlich Spindelzellensarcome, yon denen einzelne sehr schnell 
wuchsen und manche eher den Namen von Fibrosarcomen ver- 
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B.E. Si~enbea~: van fiP, uk~lont ctel. 

Fig.  I - -  4. S tad ien  der  K e r n -  u n d  ZeI- 
l en the i lung ,  gesehen  in der  
L a n g e n a c h s e  des Sarcomen-  
bt lndels  (Kaninchen) .  

, ,  5 - - 8  u n d  IO. Atyp isehe  K e r n t h e i l u n g ,  die 
zur B i l dung  yon  Riesenzellen 
ftihrt. 

, 9 u n d  I I .  RiesenzelIen. 

R Z~.Si. Ta-ap lmpr. A.J. W~&ei ]itlk. 

i'. s. s. ¢ = R u h e n d e  Sarcomenspindelzel le .  
m ~--- Zelle mi t  mitofiseher Ke rn the i l ung .  

j .  t. z = J a n g e  Tochterzel le .  
a.  ~n = Z e l l e  mit  a typischer  K e r n t h e i h m g .  

v. k. z = Vie lkern ige  Zelle (Produkt  a typi-  
scher  Thei lung) .  

~ .  z -= Riesenzelle.  

Die 17arSentSne des Zellprotoplasma's sind, der Deuflichkeit halbert etwas v~st~kt ,  die der I{erne nicht. 
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Fig .  I 2 - - I  3. Mitosen aus e inem Oberschenke l -  
s a r c o m ,  gesehen  wie  fig. I - - 4 ,  

,~ 14---15. Mitosen aus S a r c o m e n ,  in  que r  
durchschn i t t enen  Bttnde]n ge- 
sehen. 

,~ 16. Sarcomensp inde lze l l en ,  mi t  farb-  
los gebl iebenemZwischenzel ls toff .  

,, 17. Fibrill~tres B indegewebe  rnit 
Bindegewebezeller~ (Fig. 16 u n d  
17 aus demse lben  Pr~parat ) .  

, ,  I8.  A b s p a l t u n g  y o n  F ib r i l l en  bel  
~lteren Spindelzel len.  

]m~v. 

m = Zelle mi t  mi tot ischer  Kern the i -  
k ing .  

r .  s. s. z = R u h e n d e  Sarcomensplndelzel le .  

b .g .  z -= Bindegewebezel le .  

b. g.  k ~--- B indegewebekern .  

s. s,. ~ ~- Sarcomensplndelze l len .  

b . f .  ~--- Bindegewebef ibr i l len .  

p = P igment .  

Die Farbentone des ZeUI~rotoplasma's s ind,  clef Deutliehkeit halben etwas verstiirkt, die tier K e r n e  nicht. 
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l~'ig. 19.  S a r c o m e n s p i n d e l z e l l e r l  m i t  h o m o -  "=. 
g e n e r a  Z w i s c h e n z c l l s t o f  ( G e r b s a u r e  z. s m Z w i s c h e n z e l l s t o s  

E i s en t i nc t i o • ) .  [ a. *. z = :  S a r e o m e n s p i n d e l z e l l e .  
, ,  2o .  l~n t~v i ck lung  y o n  ~br i l l~ t r em B i n d e -  

g e w e b e  z w i s c h e n  de~  L e b e r b a l k e n  I. z ~ L e b e r z e ] l e n .  

e i n e r  c i r r h o t i s c h e n  L e b e r .  g .  e = G e s c h w o l l e n e n  E n d o t h e l k e r m  
, ,  z l .  H i n e i n w a c h s e n  d e r  S a r c o m e n s p i n -  

d e l z e l l e n  z w i s c h e n  d i e  L e b e r b a l k e n  I e -~  E n d o t h e l k e r n .  
( K a n i n c h  e n l e b e r )  / 

D i e  Pa'rbentO~e des Z e l l p r o r  si~cZ, der  Deu t l i chke i t  halbert e~a~as verstdrT~t, d ie  tier A ' e r n e  n i ch t  
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dienten. Van diesen letzteren warden allein die rein sarcoma- 
tSsen Theile zur Untersuchung genommen. 

Ferner disponirte ich fiber ein excidirtes Pr/iparat van chro- 
nischer Mastitis, fiber 5 van Lebercirrhose und eine grannlirende 
Hautwunde, die ich mir dadurch verschaffte, dass ich bei einem 
Kaninchen einen Hautlappen auf dem Rficken wegschnitt. In der 
Natur der Sache liegt es, dass ich mir kein Pr~parat van neuter 
plastischer Entzfindung beim ~'Iensehen verschaffen konnte. Die 
Tuberculose wurde sorgfs ausgeschlossen. 

Van jedem Pr~iparat wuede so genau als mSglich die Art 
dee Erh~rtung and ebenso die Zeit, welche van der Excision 
bis zur Erhartung verstrichen war, notirt. Meistens geschah 
die Erh/irtung in Alkohol, nut ein einziges Mal in Flemming's 
Fixirfl/issigkeit. o. 

Nach zahlreiehen Versuehen mit beinahe allen bekannten 
Farbstoffen fiel meine Wahl auf das Dahliaviolett zum Behuf 
der F~rbung der Kerne, weft dies die beste F~irbung der feinen 
Kernstructuren herbeifiihrte and die karyokinetischen Figuren 
am Deutlichsten erkennen liess. Die Schnitte verblieben einige 
Minuten in einer einprocentigen wiissrigen LSsung van Dahlia- 
violett und wurden in absolutem Alkohol differenzirt. 

Zum Zweck dee Sichtbarmachung des Protoplasma und der 
Intercellularsubstanz erhielt der zur Differenzirung benutzte, ab- 
solute Alkohol einen Zusatz van ungefithr T~oV gosin (nieht 
das tetrabromfluorescinsaure Kali, sondern die in Wasser unlSs- 
liche SS.ure selbst). Dutch gleichzeitige Verwendung van unge- 
fiirbtem, absolutem Alkohol kann man den Grad dee rothen 
Fgrbung nach eigenem Belieben regeln. Das hernach zu ver- 
wendende NelkenS1 extrahirt die Farbe nieht. Das Protoplasma 
und die Intercellularsubstanz werden dann beide, jedoeh in ver- 
sehiedenem Maasse, rosa gefiirbt; im Allgemeinen Nrbt sioh das 
Protoplasma auf diese Weise stiirker, je naehdem es aetiver ist, 
und die Intereellularsubstanz wird um so duakler, je iilter sie ist. 

Um nun einen riehtigen Einbliek in den Zustand und die 
Menge der Intercellularsnbstanz zu erlangen, bediente ieh mich 
noch einer F~rbung mit Acidum tannicmn und Eisensalzen. Die 
Schnitte warden 24 Stunden lang einer T-6~wr LSsung yon Ac. 
tannicum in Wasser ausgesetzt und hieenach 24 Stunden in 
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Wasser ausgelaugt, worauf eine Behandlung mit ~iusserst stark 
verd/inntem Liquor ferri sesquichlorati folgte. Hiernach wurdcn 
sie wiederum in Wasser ausgewasehen und dann gleich anderen 
Pr'Xpara~en auf die gew~hnliche Manier in Damarfirniss ein- 
gebettet. 

In Folge dieses Verfahrens f/~rbt sich die Intercellularsub- 
stanz grau und schwarz, w'ghrend die zelligen Elemente schmutzig 
gelbgrau oder auch ungef/irbt erscheinen (Fig. 19). Uebrigens 
ist diese Methode, die ftir meine speeiellen Zweeke gute Dienste 
that, nicht empfehlenswerth, da sie leicht diffus gef/~rbte Bil- 
der giebt. 

Es lessen sich in den mit Dahlia und Eosin behandelten 
Schnitten yon Sarcomen dreierlei Elemente unterseheiden: 1) die 
Spindelzellen, 2) die Gef/issendothelien und 3) die Leucoeyten. 

Die Spindelzellen kann man wieder in zwei Kategorien ver- 
theilen und zwar in ruhende und in sich theilende Zellen. Die 
ruhenden besitzen ein einigermaassen opakes Protoplasma, wel- 
ches sich in Folge der Einwirkung yon Eosin liehtrosa f//rbt mit 
einem graaen oder undurchscheinenden Ton; der Kern zeigt ein 
aus dunkelblauen Pfinktchen und Striehelchen bestehendes Kern- 
ger/ist, urn welches man in einigen F/~llen eine diinne, deutlich 
gef/~rbte Kernmembran erblickt, die indess meistens fehlt .  Dies 
Kerngerfist hat einen hellrosigen Grund, der etwas starker licht- 
brechend ist, ale das Zellprotoplasma. Je schneller des Wachs- 
thum des Sarcoms ist, desto mehr Kerne ohne Membran zeigen 
sich; nebenher finder man zahlreiehe Zellen mit im Theilungs- 
stadium befindtiehen Kernen, w/ihrend Zellen, die diesen Prozess 
eben durchlaufen haben, ebenfalls nicht fehlen. Man kann in 
den Formen, welche die Kerntheilungen darbieten, sehr gut die 
versehiedenen Phasen der karyokinetischen Kerntheilung erken- 
nen, wenn auch begreiflicher Weise die feinen Details in Folge 
der Alkoholh//rtung verloren gegangen sind (Fig. 1--4). 

Die karyokinetischen Figuren wurden dutch Dahlia sehr 
intensiv geffirbt; in keinem einzigen der in Alkohol gehgrteten 
Sarcome fehlten die Mitosen, auch wenn die Pr'~parate erst einige 
Stunden naeh der Excision in Alkohol gebraeht waren. 

Die Zellen, worin Mitosen vorkommen, unterscheiden sich 
yon den ruhenden Spindelzellen dadurch, dass ihr Protoplasma 

\ 
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nicht undurohseheinend, sondern hell, stark liehtbrechend ist und 
dass es sich etwas st/irker mit Eosin f/irbt (Fig. 4 und 13). Bis- 
weilen kann man die dunkelblau gef~rbte Mitose yon einer Lage 
yon Protoplasma umgeben sehen, die noeh etwas stgrker, als der 
Rest des Protoplasmas, gef/irbe ist (Fig. 7 und 11). Die Zelle ist 
angesehwollen, wurstfSrmig und nicht immer sind die spitz zu- 
laufenden gnden deutlich sictltbar. Manchmal sieht man sic 
indess sehSn und dann zeigt es sich, dass die gelle nicht gleich- 
mgssig angeschwollen ist, sondern dass allein der deft Kern 
umgebende Theil dicker wurde, wghrend die spitzen Endtheile un- 
vergndert blieben. GewShnlieh sind die im Theilungsprozess be- 
griffenen Zellen von den ihnen benaehbarten durch etwas mehr 
Intereellularsubstanz geschieden, als diese benaehbarten Zellen 
es unter sich sind. Die Richtung der Kerntheilung ist stets 
eine solche, dass die auf der Aeqnatorialplatte lothrecht stehende 
Theilungsaxe zusammenf/illt mit der Ls der umgebenden 
Spindelzellen, also mit der Richtung des Sarcomb[indels. 

Die Theilung des Zellprotoplasmas hat nieht statt in einer 
genau lothreeht zur Kerntheilungsaxe stehenden Linie, sondern 
diese bildet damit einen Winkel (Fig. 4); es kam mir wahr- 
scheinlich vet, dass diese Beobachtung die Thatsache erkliirt, 
dass, wiihrend alle Theilungsaxen des B~ndels einander parallel 
x'erlaufen, das Biindel dennoch ebensowohl in der l)icke als in 
der L~tnge an Wachsthum zunehmen kann. Die beiden jungen 
Zellen wachsen derartig aus, class sic grSsstentheils neben ein- 
ander zu liegen kommen; dieses ungleiche Hervorwachsen stimmt 
iiberein mit tier Ansieht. F lemming ' s ' )  betreffs des Wachs- 
thums junger Epithelialzellen. Ist diese Auffassung richtig, so 
mag bei der Untersuehung in Folge des Vorkommens yon Mi- 
tosen wohl auf alas Vorhandensein starker Proliferation, abet 
aus der Richtung der Kerntheilungsaxen nieht auf die Wachs- 
thumsriehtung selbst, geschlossen werden. Die Lage der sich im 
Theilungsstadium befindenden Zellen zu den Capillaren war nicht 
festzustellen. Sicher sind sic nicht an die unmittelbare N/ihe 
der Gef/isse gebu.nden; in tier Lage yon Spindelzellen, welche 
die Gefiisswand direct bekleiden, sah ieh keine, wohl aber in 
den demniiehst folgenden Lagen. 

1) Flemming, Studien fiber Regeneration der Gewebe. 1885. S. 95. 
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Ansser diesen Formen, die auf die gewShnliche Kern- nnd 
Zelltheilung zurfickzuf(ihren waren, land ich in einem meiner 
Sarcome, yon besonders starkem Waehsthum, zahllose Kern- 
figuren, deren Zurfiekffihrung auf die gewSlmliehen Astern und 
Diastern sich als schwer erwies und die doch unzweifelhaft im 
Theilungsprozess befindliche Kerne vorstellten (Fig. 5--11). leh 
land darunter solche, deren Anbliek den Eindruek hervorbraehte, 
als ob eine Drei- oder Viertheilung vet sich gehen sollte, und 
ich erlangte die Ueberzeugung, dass dies auch wirklich tier Fall 
war. Die Kernfiguren bilden dann Kugelsegmente, deren eon- 
vexe Seiten einander zugekehrt sind und die manchmal noeh 
mit einzelnen Fgden aneinanderhgngen, gleich wie man dies 
manehmal bei mimer gut eonservirten, normalen Diastern sehen 
kann. Diese Kerntheilung, die ich als , , a typ i seh"  bezeiehnen 
mSehte, fiihrt zur Bildung von Riesenzellen; natfirlich meine ich 
bier nicht die Tnberkelriesenzelle, sondern die, welche in Tumoren 
vorkommt. Das Vorkommen der zahlreiehen Uebergangsformen 
zwischen Zellen m i t  sieh , , a t yp i s ch"  theilendem Kern und 
wahren, vielkernigen Zellen benimmt jeden Zweifel an der 
Richtigkeit dieser Behauptung (Fig. 5--11). Das Verhalten des 
Protoplasmas bei dieser atypisehen Theilung ist genau so, wie 
bei der typisehen, und ieh konnte meine Bilder dutch Analogie 
stets ungezwungen auf Karyokinese znr[ickfiihren, ohne dass es 
n/ithig war, die dutch Arnold  !) bei diesen Figuren gelehrte in- 
direete Fragmentirung zur tIiilfe zu nehmen. Yon der durch ihn 
als ffir die indirecte Fragmentirung eharakteristiseh bezeiehneten 
feinen Punktirung des Protoplasma war niemals etwas zu sehen, 
- -  eine Beobaehtung, dureh die indess seine Behauptungen dureh- 
aus nieht ersehiittert werden. 

Ehr l i eh ' s ehe  Mastzellen waren nicht vorhanden und ieh 
vermuthe, dass die yon A c k e r m a n n  :) so sehr betonten 
Waldeyer ' sehen  Plasmazellea nichts sind, als Zellen mit atypi- 
sehen Mitosen oder Produeten yon solehen. Ieh konnte stets 
die Protoplasmaklfimpehen mit starker KSrnelung bei guter F'~r- 
bung zuriickfiihren auf Zellen mit einer Anzahl yon Kernen, die 

~) Arnold, Dieses Archly Bd. 93. 
~) Die Itistogenese und ttistologie tier Sareome yon Th. Ackermann. 

Volkmann's Sammlung kliniseher Vortr~ge. No. 233 u. 23~. S. 1991. 
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bisweilen die ganze Zelle anffillten und, wenn auch schwach, so 
doch deutlich von einander abgegrenzt werden konnten. 

Die Endothelien der Capillaren und kleinen Gef~sse, die im 
Centrum des Sarcombiindels verlaufen, zeigen die gewShnlichen 
platten Kerne. Je dfinner das Bfindel, also je jiinger das Gef/4ss war, 
um so diekere Kerne beobaehtete ich, die dann in das Lumen pro- 
minirten, und um so mehr war yon Ueberbleibseln eines Kernge- 
riistes zu erkennen. Die alten Endothelzellen waren dagegen homo- 
gen blauschwarz und linienfSrmig. Die Endothellage der Capillaren 
grenzte stets unmittelbar an eine Lage Spindelzellen. Kernthei- 
lungen konnte ich bei den Gef/issendothelien hie sicher constatiren. 

Die Frage nach der Bildung der Capillaren') liess ich, als 
nicht in das Bereich dieser Untersuehung gehSrig, unbedihrt. 

Die Leucocyten waren ausser dutch ihre Formen (die nicht 
immer die Unterscheidung ermSglichen) dadurch yon den Sar- 
comspindelzellen zu unterseheiden, dass ihre Kerne sieh mit 
Dahlia sehr dunkel fs Stets ist bei ihnen eine Kern- 
membran vorhanden, die ziemlich dick ist, and falls Ueber- 
bleibsel eines Kerngerfistes in ilmen zu sehen sind, so be- 
steht dies aus einzelnen ziemlich dieken Piinktchen, die auf 
einem lichten blauen Grunde zum Vorschein kommen. Niemals 
ist dieser Grund rosa, wie bei den Spindelzellen. Das Proto- 
plasma der Leucocyten ist licht und f~rbt sich mit Eosin nut 
wenig. Dies hat alles nur Bezug auf gut besehaffene Leueo- 
cyten, w~hrend nebenher zahlreiche Elemente mit homogen dun- 
kelblau gef~rbten Kernen wahrzunehmen waren. Diese letzteren 
zeigten dann manchertei unregelm~ssige Formen, worunter die 
Bisquitform wohl ziemlich zahlreieh, indess durchaus nieht vor- 
herrschend war. Im Gegensatz zu Arnold ~) und in Ueberein- 
stimmung mit K r a f f t  a) schienen mir alle diese verschiedenen 
Formen nut absterbende Elemente zu vergegenwgrtigen. Beson- 
ders bei der sp~ter zu erwi~hnenden granulirenden Fl'~ehe sah 
ich ihre Formen allm~hlich in abgestorbene Masse fibergehen. 

') B a b e s ,  Ueber den Ban der Sarcome. Centralbl. f. d. medie. Wissensch. 
1883. S. 801. 

3) Dieses Archly Bd. 97. 
~) Zur Histogenese des periostalen Callus, ir~ Beltr~ge zur pathol. Anato- 

mie ~on Z i e g l e r  u. N a u w a r c k .  1885. 
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Die Leucocyten waren in den rein sarcomatSsen Tumoren 
stets sp~rlich; sie kamen.um so hiiufiger vor, als die Tumoren 
sich den Fibrosarcomen nSherten. Die Intercellularsubstanz 
war in den schnellwachsenden, rein sarcomat6sen Tumoren stets 
homogen und f~rbte sieh nieht mit Eosin. Dagegen ergab 
die Gerbs~iureeisentinction sehr deutliche Bilder tier Inter- 
cellu]arsubstanz, die zufolge dieser Behandlung sieh stets als 
in verhiiltnissmSssig grosser Menge vorhanden und in allen Nuan- 
cen yon fast farblos his dunkelblauschwarz zeigte (Fig. 19). Erst 
da, wo der Tumor eine mehr fibromatSse Natur annahm, fand 
ich fibrillSres Bindegewebe, so dass die Art der Intercellular- 
substanz sicher yon tier Schnelligkeit des Wachsthums ab- 
h';ingig ist. 

Niemals beobachtete ich fibrilli~res Auseinanderfallen der 
homogen geformten Intereellularsubstanz, wiihrend die Abspaltung 
yon Fibrillen yon der Zelle bei langsam waehsenden Fibrosar- 
comen gut. zu sehen war (Fig. 1S). Plastische Fasern waren hie 
zu finden. Da, wo bei allgemeiner Sareomatose mikroskopische 
SareomknStchen gefunden wurden, konnte die Ausbreitung gut 
verfolgt werden. Sie wachsen sowohl peripheriseh als central. 
Das peripherische Waehsthum folgt sieher den Blur- und wahr- 
scheinlich auch den Lymphwegen. In den grossen Blutgefiissen 
waren indess selten Tumormassen zu finden. Es war merk- 
wrirdig, dass bei dem an Sareomatose verendeten Kaninchen die 
kleinsten Tumoren in Leber und Lunge stets mehr mit dem 
venSsen, als mit dem arteriellen System in Verband stamen. 
Sie umspannten besonders die k]einen Venen, wShrend die Ar- 
terien und auch die Lumina der Venen frei geblieben waren. 
In der Leber drangen die Spindelzellen zwischen die Leberb'~lk- 
chen ein, ohne das Endothel der Blur- und Lymphwege zu be- 
seh~idigen (Fig. 21), was, wie man sp~ter sehen wird, bei der 
chronischen Entziindung nicht tier Fall ist. Bei den der Peri- 
pherie zumeist benachbarten Spindelzellen der eindringenden 
Zrige habe ieh nie Kerntheilungsfiguren gesehen, was sieher sehr 
auffallend ist und wohl von dem Ern~hmngszustand der ab- 
sterbenden Zellen abMngig sein dfirfte. Im Centrum der Kn5t- 
then wachsen die kleinen, gleich den grossen, dutch [iberaJl ver- 
breitete Karyokinese. 
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Die At.rophie und das Verschwinden der fr/iher vorhandenen 
Leberzellen und Lungenepithelien ist n.icht die Folge des direeten 
Druckes tier wachsenden Tumormassen, sondern die der Ab- 
trennung dieser Elemente yon ihrer Ern/~hrungsquelle, den Blut- 
gef'/issen. Einen iiberzeugenden Beweis daffir lieferte die mit 
Sarcomen durchsetzte Kaninchenlunge, in der die Epithelien der 
Alveolenw~inde sieh 15sten, sobald die Spindelzellen in die A1- 
veolenwand eindrangen. Hier, wo die Alveolen genug Raum 
darbieten, konnte yon einem Ausweichen vor einem Druck keine 
Rede sein. Auffallend war es jedoch, dass, w'Xhrend die normalen 
Lungenepithelien nur einkernig waren, diejenigen, welehe in den 
Alveolen lagen, sich manchmal als mehrkernig erwiesen. Indess 
bemerkte ich hie eine Mitose darin. 

Ein sarcomatSses Keloid, das sehr typisehe Sarcomb~indel 
zeigte, war deshalb yon Interesse, weil hier die Bfindel beinahe 
vertical gegen die freie F1/iche anstiegen, also auch die Thei- 
lungsaxen der Mitosen senkrecht zur freien Fl~che stamen, was, 
wie sich zeigen wird, bei der granulirenden Wundfl/iche gerade 
umgekehrt der Fall war. Bemerkenswerth war hier ferner, dass 
zwisehen den typischen Sarcombfindeln und dem normalen Cutis- 
gewebe eine Uebergangszone vorhanden war, in der die Inter- 
eellularsubstanz homogen erschien. In dieser homogenen Inter- 
cellularsubstanz verliefen dicke und lange, elastische F/~den, die 
indess in den wahren Sarcombfindeln sich nicht mehr vorfanden. 
Alle yon mir untersuchten Spindelzellsarcome zeigten ~iber- 
einstimmende Bilder, wenn auch die GrSsse tier Elemente und 
alas proportionale Verlfi~Itniss zu einander variirten; [iberall 
aber waren sowohl die ruhende Spindelzelle mit opak rosenfar- 
benem Protoplasma und meistentheils membranlosem Kern, als 
die typische Mitose in allen Stadien, die eben abgetrennten 
Tochterzellen, die jungen und ~lteren Gef/~ssendothelien, die gut 
erhaltenen oder absterbenden Leucceyten und die homogene In- 
tercellularsubstanz zu finden. Dagegen wichen die Pr~parate 
yon plastisehen Entzfindungen so sehr betreffs ihres Charakters 
yon einander ab, dass sie nicht damit zusammengefasst werden 
k5nnen und ich jedes f~r sieh allein bespreehen muss. 

Ein Pr~parat yon chronischer Mastitis war sehr instructiv, 
well das Infiltrat um die Aeini gelagert war, und well man 
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'allen Stadien des Entzfindungsprozesses, veto normalen Binde- 
gewebe ausgehend bis zum Aeinus, folgen konnte, ohne dm'ch 
die Anwesenheit yon EpithelialeIementen gehinder~ zu werden. 

Im normalen Bindegewebe zeigen sich die Zellen desselben 
als dtinne H~iutchen mit sehr schmalen Iangen gernen; die~ 
schmalsten fiirben Sich mit Dahlia dunkelblau; sind sie etwas 
breiter, dann erbl[ckt man stets eine Kernmembran und bis- 
weilen, jedoch selten einige KSrner im Kern; - -  indess sind 
bei Weitem die meisten Kerne sehr sehmal. N/ihert man sich 
dem Entzfindungsheerd, so nimmt die Menge der linienfSrmigen 
Kerne ab und die der breiteren zu. Die Protoplasmamenge 
nimmt zu, mit anderen Worten, die Zellen schwellen auf und 
die Kerne werden mehr differenzirt. Im Entziindungsheerd selbst 
finder man keine schmalen Kerne mehr, alle Zellen sind hier 
turgescent geworden, die Kerne sind dann blass, lang oval, 
haben eine sehr dfinne Membran und einen lichtblauen Grund 
mit einzelnen Kfigelehen. Die Zellen selbst sind mehr oder 
minder spindelfSrmig, das Protoplasma ersoheint /iusserst licht 
opak und dutch Eosin sehr lieht rosa gef~rbt. Von Mitosen 
land ieh deutliche Spuren; indess war es nicht mSglich, hier fest- 
zustellen, ob sie yon Zellen des Bindegewebes oder vielleicht yon 
Leucoeyten abstammten. 

Diese letzteren zeigten wieder dieselben Eigenschaften, die wei- 
ter oben beschrieben sind; meine Annahme, dass die polymorphen 
Leucoeytenkerne absterbende Elemente repriisentiren, wurde in- 
dess hier dadureh sehr verstiirkt, dass ieh deutlich verfolgen 
konnte, wie die Leucocyten aus den kleinen Gefiissen in der N~ihe der 
Entziindung heraustraten, dann ziemlich normal waren und einen 
differenzirten Kern mit Membran und K6rnern besassen, und wie 
sie dann auf ihrem Wege naeh dem Infiltrat urn den Aeinus 
hin sehon mehr und mehr deteriorirten. Erst verliert der Kern 
seine hfibsehe runde oder ovale Form, welche in ]eichtem Grade 
eckig wird; die Membran und der Grund werden gleiehmiissig ge- 
f/irbt und endlich findet man eine homogene dunkelblaue Masse, 
die auf atlerlei Weise in St/iekehen zerfs Die mannichfaehe 
und regelm~ssige Weise, ~n der dies stattfindet, und der Urn- 
stand, t-lass die Zertheilung bisweilen in sehr viele und sehr 
kleine Stfickchen gesehieht, liessen es mir ~iusserst unwahrschein- 

Archly L patho[. Anat. Bd, GV1L Hft. 2. 5 6  
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lieh vorkommen, dass man hier an Proliferation denken diirfe. 
Beinahe alle LeucOeyten im Infiltrat zeigten eekige Kerne. In 
diesem Prgparat waren stets die Leueocyten yon den geschwol- 
lenen Bindegewebszellen gut zu unterseheiden. 

Je nachdem die Gef/issendothelien sich in der Niihe des 
gntziindungsheerdes oder ira normalen Bindegewebe befinden, 
zeigen sie ein verschiedenes Verhalten. Die ersteren haben 
in ihrer Adventitia viele ausgetretene Leucocyten and die 
Endothelien der Intima sind angeschwollen. Die Kerae promi- 
niren in das Gef/s das Protoplasma f/irbt sieh mit Eosin etwas 
kr~ftiger, der Kern mit Dahlia etwas schwi~cher, als dies der 
Fall ist bei den normalen Gef~ssen. Stats ist die Intercellular- 
substanz fibrill~r. 

In der granulirenden t{autwunde untersehied ich drei Schieh- 
ten~ yon denen die tiefste dutch die bereits frfiher vorhandenen 
Gewebe, die zweite durch Bindegewebe jiingeren Datu~ns gebil- 
det wurde~ wi~hrend die dritte und oberste die Granulation im 
wahren Sinne des Wortes enthielt. 

In tier untersten Schicht fanden sieh die gr5sseren Gefiisse 
mit in grosser Anzahl daraus hervortretenden Leucoeyten; die 
Gef/issendothelien befanden sieh wieder in dem bei dec chroni- 
schen Mastitis beschriebenen Zustand. Die Leucocyten zeigten 
dieselbe Aufeinanderfolge der Formen 7 wie dort, nur war der 
Uebergang in die todte Masse bier schSner zu sehen, da der 
Leueoeytenstrom nut in einer Richtung, in tier nach der Ober- 
fi/~che, verlies 

Die zweite Schicht bestand aus Bindegewebe neuerer Bil- 
dung. Die Elemeute lagen hier mit bemerkenswerther Regel- 
m~ssigkeit parallel an einander and zugleich parallel der freien 
Fl~che; senkrecht gegen sie gerichtet sah man die Blutcapil- 
laren dutch die Schicht naeh oben steigen. 

Die Elemente dieser mittelsten Schicht sind 1/~nglich spindel- 
fSrmig, das Protoplasma f/~rbt sich mit Eosin wenig und licht 
opak, hie und d a  sieht man in schSnem Erhaltungszustand be- 
findliehe Kerne, indess der Kern ist grSsstentheils schwer zu 
sehen. Es fs sehwer, die Zellen untereinander abzugrenzen, 
und man empf/i.ngt den Eindruck, als ob die meisten derselben 
in de~ Bildung yon fibrilli~rer Intercellularsubstanz aufgingen. 
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Mitosen finden sieh sowohl in dieser, als in der unterstet~ 
Schicht. Sucht man festzusteilen, ob sic von Bindegewebs- 
elementen oder yon Leueocyten abstammen, so gelangt man 
nicht immer zum Ziel. Bisweilen ist es m~ig]ieh, die Mitosen 
auf Bindegewobszellen zurOckzuffihren; niemals ist die Zurtick- 
fiihrnng auf Leuooeyten mit Sicherheit mSglieh, aber aueh das 
erstere bleibt in sehr vielea F/illen unentsehieden. Nut einmal 
beobachtete ich etwas yon einem grossen tibroplastischen Element 
und dies erwies sieh als eine Zelle im Theilungsstadium aus 
der Wand einer Bluteapillare. Die Richtung der Theilungsaxen 
der Mitosen war, mit Ausnahme der selten wahrgenommenen 
Theilung yon Gefgssendothelien, stets der Oberfl~iche und daher 
auch der L~ngenausdehnung der mittelsten Schicht parallel. 

Die gusserste Schicht setzte sich zusammen aus geronnenem 
Exsudat, Blutcapillaren und spindelfSrmigen Elementen, gemischt 
mit einzelnen Mitosen. Diese Masse war indess so verwirrt, 
dass es mir unmSglieh wurde, daran ffir meinen Zweek dienliche 
Beobachtungen zu maehen. 

Es ist sehr auffa]lend, dass sich in der untersten und mitt- 
leren Schicht viel mehr Mitosen funden, als in den eigentlichen 
Granulationen. 

In den cirrhotischen Lebern untersehied ich fiir racine Un- 
tersuehung zweierlei Stellen der Neubildung yon Bindegewebe. 
Erstens fasste ich die Stellen von portaler Wueherung des 
Bindegewebes mit dem dabei auftretenden Infiltrat in's Auge 
und zweitens ging ich der 2qeubildung yon Bindegewebe in den 
Aeini naeh, we, wie dies bekannt ist, dasselbe zwischen die 
Leberb~lkchen hineinwuchert. 

Die Ietzterw~hnten Stellen zeigen nun das F0lgende. I)a, 
we bereits fibrillgres Bindegewebe sich zwisehen den Leberb/ilk- 
ehen befindet, ist das normaler Weise deft anwesende Endothel 
verschwunden. Die sich zeigenden Kerne sind auch wohl lang 
und sehmal, sie sind indess nieht mehr den Leberzellen ange- 
lagert~ sondern davon dutch Fibrillen gesehieden. 

Die ~ussersten Enden der eindringenden Zfige des Binde- 
gewebes zeigen Bilder, wie sie in Fig. 26 dargestellt sin& Die 
Fibrillen Spalten sieh hier yon Zellen ab, die augenscheinlieh 
niehts anderes, als die geschw011enen Endothelien sind; ieh konnte 

26* 
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nieht mit Bestimmtheit feststellen, ob dies die Endothelien der 
Blutcapillaren oder der perivaseLil/iren Lymphritume waren; wohl 
glaubte ich bisweilen ausser der geschwollenen Zelle noch eine 
zweite, die dureh die erstere v0n den Leberzellen geschieden 
war, zu sehen. Diese Zelle geh5rte aller Wahrscheinlichkeit 
nach der Blutcapillarwand an, withrend die andere eine Lymph- 
endothelzelle war; allein, wie gesagt, Sicherheit hieriiber erlangte 
ich nicht. 

Der Zustand yon Zelle und Kern der gesehwollenen Endo- 
thelien stimmte mit dem der Bindegewebszellen, die ich bei 
chronischer Mastitis beschrieb, iiberein. 

Das Fehlen der Endothelkerne da, wo zwisehen den Leber- 
b~lkchen das Bindegewebe sich bereits gebildet hatte, l~isst sieh 
dutch die gemaehte Beobaehtung mit Leiehtigkeit erklitren: das 
Endothel ist deft zu fibrillKrem Bindegewebe geworden. 

Ohne Zweifel stimmt das, was ieh sah, fiberein mit der Ab- 
bildung, die Ziegler  giebt, wo er seine Fibroblasten mit naeh- 
folgender Fibrillenbildung demonstrirt~). Aueh bei ihm finden 
sich da,  wo Fibrillen abgebildet sind, keine Endothelkerne dar- 
gestellt, ohne dass er jedoch besonderes Gewieht auf dies 
Factum legt. Der einzige Theil seiner Abbildung, den ich bei 
meinen Beobachtungen nicht auffand, sind die dort gegebenen 
Rundzellen. Niemals sah ieh in der Niihe der Zellen, wo die 
Endothelien sich in fibrill/ires Bindegewebe umbildeten, mehr 
als einen Leucocyten, meistens sogar keinen. Allein da, wo be- 
felts fibrill~res Bindegewebe bestand, kamen sie in grSsserer 
Anzahl zum Vorschein. Das portale Bindegewebe mit dem 
sich darin befindenden Infiltrat zeigte dieselben Erseheinungen, 
wie die chronisehe Mastitis, sowohl was die Elemente des Binde- 
gewebes, als was die Leucocyten und Gef/tssendothelien angeht. 

Eigenthfimlich genug ist es, dass ich in diesen Lebern hie- 
reals Mitosen beobachtete; die Ursache dieser Erseheinung weiss 
ich nicht zu erklgren. 

Nehmen wit nun eine Yergleichung der in Sarcomen und 
der in Entzfindungsheerden angetroffenen Elemente unter einander 
vor, so zeigt es sieh, dass wit an beiden Stellen finden: 

1) Z i e g l e r ,  Lehrbuch der pathol. Anatomie. 3. Aufi. S. 325. 
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1) Bindegewebszellen, 
2) GefS~ssendothelien, 
3) Leucocyten, 
4) Intercellularsubstanz. 

Was an erster Stelle die Zellen des Bindegewebes (bezw. 
die Spindelzellen) angeht, so mfissen wir im Auge behalten, dass 
sie in verschiedenen Stadien auftreten und dass wir in den For- 
men der Spindelzelle in den Sarcomen einen Cyclus vor uns 
haben, dem wir einen zweiten Cyclus von Bindegewebszellen in 
den Entziindungsheerden gegenfiberzustellen im Stande sin& 

Wir finden in den Sarcomen: 
1) Die ausgewaehsene Spindelzelle mit ~usserst feiner K6r- 

nelung; licht opakem, durch Eosin lichtgrauroth geNrbtem Pro- 
toplasma und grossem Kern, der manehmal deutliehe, aber feine, 
meist jedoeh schlechte oder gar keine Contouren, dagegen ein deut- 
liches Kerngerfist zeigt, das durch Dahlia blauSchwarz gefSrbt 
wird und einen rosenfarbenen oder ~usserst lichtblauen Hinter. 
grund hat. 

2) Die in der Mitte dick aufgesehwollene Mutterzelle mit 
in Karyokinese sich befindendem Kern, stark lichtbrechendem, 
hell rosenfarbigem Protoplasma, deutlieher Aster- oder Diaster- 
form des Kerns und mit farblosem ttof um die Zelle. 

3) Die junge Toehterzelle mit stark lichtbrechendem, homo- 
genem Protoplasma, das dureh Eosin hellrosa gefs wird, und 
schwarzblau homogen gef~rbtem Aster als Kern. 

4) Die im atypisehen Theilungsprozess sieh befindende 
Mutterzelle mit einem mehrtheiligen, karyokinetischen Kern und 
einem Protoplasma, das yon dem der Zellen, welehe die typisehe 
Theilung durchlaufen, nicht zu unterscheiden ist; und endlich 

5) als Product der atypisehen Kerntheilung die Riesenzelle 
mit vielen blassen, ziemlich gut umrandeten Kernen. 

Dem steht der folgende Cyclus von Zellen des Bindegewebes 
in plastischen Entziindungsheerden gegeniiber: 

1) Die ruhende Bindegewebszelle mit ~usserst dfinnem Pro- 
toplasmakSrper und sehr dfinnem, linienf6rmigem, homogen 
dunkelblau tingirtem Kern. 

2) Die aufgeschwollene Bindegewebszelle mit ~usserst sehwach 
rosenfarbenem und licht opakem Protoplasma und mit dunkel- 
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blauem Kern, der zuerst scharf, sparer leicht umrandet ist und 
dessert Kernnetz kaum zu erkennen ist. 

3) Die im Theilungsprozess :befindliche Mutterzelle, welche, 
soweit ich es wahrnehmen konnte, sigh allein durch ihre GrSssen- 
verh~ltnisse yon denen in den Sarcomen unterscheidet; sie ist 
hier nehmlieh kleiner als doff. 

4) Die Toehterzelle; und 
5) yon dieser zudick zu der alten, ruhenden Bindegewebszelle. 
Vergleichen wir diese beiden Cyclen rait einander, so er- 

geben sich die folgenden Unterschiede: 
1) Betrachtet man beide Serien als Ganzes, so zeigt sich 

als Unterschied das Fehlen der alten Bindegewebszellen in den 
Sarcomen, withrend die atypische Theilung und die Riesenzellen 
sich nm" in diesen Tumoren finden. 

2) Stellen wir die in beiden Serien vorkommenden Formen 
einander gegenfiber, so zeigt der Vergleich, dass in Folge der 
mikrochemisehen Reaction yon Eosin und Dahlia jede dieser 
Formen bei den Sarcomen mehr differenzirt und kriiftiger zum 
Vorsehein kommt, als die ihr analoge Form der plastischen Ent- 
zfindung, und dass da, wo diese Unterschiede am geringsten 
sind, sich in tier GrSsse tier Elemente der Mitosen die Ver- 
schiedenheit zeigt. 

Die Unterschiede, welche man an den Gefitssendothelien 
bemerkt, besprach ich bereits bei der chronischen Mastitis. 

Die Leucoeyten sind sich allenthalben gleich und zeigen 
tiberall ihre verschiedenen Verfallsstadien, die indess natfirlich 
in den Entziindungsheerden, wo ihr Vorkommen ein viel zahlrei- 
cheres als in den Sarcomen ist, am Besten zum Vorschein kommen. 

Will man nun den Unterschied zwischen den Zellen des Binde- 
gewebes einerseits und den Leucocyten andererseits in Worten 
ausdrficken, so kann man sagen, dass bei den gesunden, eben 
ausgetretenen Leucocyten 

1) das wenige Protoplasma hell, stark lichtbreehend und 
dutch Eosin sehr schwach gef/irbt ist; 

2) ihr Kern, der dureh Dahlia stark tingirt wird und rund ist, 
mit dunkler Kernmembran und grobem Kerngerfist, schon bald 
nach dem Austreten eekig und dann mehr und mehr homogen 
dunkelblau und brfichig wird; 
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und dass dies ziemlich scharf gegeniiber dem mehr oder min- 
der opaken Protoplasma in den Spindel-und Bindegewebszellen 
und ihren blassen oder gekSrnelten Kernen zum Ausdruck kommt. 

Der Unterschied der Intercellularsubstanz besteht darin, dass 
diejenige der Sarcome rein homogen ist, w/thrend in Entzfindungs- 
heerden fibrill~tres Bindegewebe abgespalten wird. Natfirlich be- 
zeiehne ich mit ,,Sareomen" nut solche Geschwfilste, welehe des 
fibromat6sen Charakters gi~nzlich baar sind; es sind jene Sarcome, 
yon welchen Aekermann 1) (der in seiner vortreff]ichen Abhand- 
lung die fibrill/ire Natur der Intercellu]arsubstanz vertheidigt) 
selbst sagt, dass ihre ,voluminSsen, aus zahllosen, spindligen 
Elementen sich aufbauenden Biindel sich mit rapider Gesehwin- 
digkeit entwiekeln, so rasch, dass eine fibrill~re Umwandlung 
ihrer Zellen kaum in der Zeit eintreten kann, in welcher die 
Fascikel schon eine sehr bedeutende Dicke erreicht haben". 

Dies sind nun gerade die schnell waehsenden Sarcome. 
Finder man fibrillates Bindegewebe, so ist man bereehtigt, den 
Namen ,Fibrosarcoma" daffir zu gebrauchen. 

Wir sahen, dass, mit Ausnahme einiger ffir unseren Zweek 
minder wesentlieher Ver~nderungen, die Gef/issendothelien und 
Leucocyten in beiden~ den Entzfindungsheerden und den Sar- 
comen, ziemlieh gut fibereinstimmen, and dass die dutch uns 
gefundenen Unterschiede sich haupts~chlich an den Zellen des 
Bindegewebes, bezw. den Spindelzellen und an der Intercellular- 
substanz zeigen. Verlassen wir nun das rein anatomische Ge- 
biet, so kSnnten wir die gefundenen Untersehiede'in folgender 
Weise biologisch beschreiben: 

Die Sarcomspindelzelle und die Zelle des Bindegewebes im 
plastischen Entzfindungsheerd zeigen so viel Uebereinstimmung, 
dass nur die Jugend der ersteren verhindert, sie mit der letz- 
teren zu identificiren; der bei der mikrochemischen Reaction 
sich ergebende Untersehied l~sst die Vermuthung aufkommen, 
dass eine Sarcomspindelzelle st~rkere Vitalit/~t d.h. mehr und 
schnellere Neigung zur Proliferation besitzt , als eine Zelle des 
Bindegewebes in einem plastischen Entzfindungsheerd. 

1) Th. Ackermann, Zur Histologie und Histogenese der Sarcome. 
Volkmann's Samm]ung klinischer Vortr~ige No. 233 u. 234. 
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Der Zustand der [ntercellularsubstanz l~sst uns ferner ver- 
muthen, dass die Ausscheidung homogener Intercellularsubstanz 
die Function einer jungen Bindegewebszelle, die fibrill/s Ab- 
spaltung das Attribut der /~lteren ist. 

Wie kommt es nun, dass die fast identischen Elemente in 
beiden Neubildungen so gi~nzlich verschiedene Gewebe ergeben? 
Ich wfirde nicht abgeneigt sein, im ttinblick auf beide obi- 
gen Resultate, die Sache (als Hypothese) folgendermaassen zu 
erkli~ren: 

Soll eine junge Bindegewebszelle sich normal verhalten, so 
muss nicht allein die Zufuhr des N/s sondern aueh die 
Abfuhr tier Si~fte in geniigendem Maasse statthaben; wird das 
Gleichgewicht gestSrt, so vers sich aueh die Zellenthi~tigkeit. 
Man finder nun fibera]l Lymphspalteni allenthalben ist es mSg- 
lich, die verbrauchten Stoffe, soweit sic fi/issig sind, abzufiihren, 
allein in den Sarcombfindeln kommen sie nicht vor, sie fehlen 
hier, der Natur der Sache nach, in Folge des Mangels an fibril- 
l~rem Gewebe. Hier wird das Gleichgewicht yon Ab- und Zu- 
fuhr behindert sein, die dutch die Zelle abgeschiedenen Produete 
kSnnen die Bestandtheile, die in normalem Bindegewebe mit 
Leichtigkeit abgeffihrt werden, nicht fortschaffen und ale Resultat 
wird sieh ein anomales Verhs der N~hrs'Xfte ergeben: 

Dies anomale Verh/~ltniss ist Ursache, class die Zelle ihr 
ProliferationsvermSgen nicht verliert oder dass dies bei der juugen 
Zelle zu friihe auftritt. Weleher Art nun genau der Zustand 
ist, tier die Folge dieses Missverh~iltnisses ist, alas ls sich wahr- 
scheinlich nicht in einem Worte sagen; er wird von sehr zu- 
sammengesetzter Art sein. Mir erscheint es wahrscheinlich, dass 
die vorhandene , zu bedeutende Mange Fliissigkeit die Turgescenz 
der Zelle befSrdert und dass hierin bereits ein grosser Factor 
zu suehen ist ffir die anomale Entwickelung der Elemente. 
Ist solcher Gestalt erst einmal die Proliferation abnorm und zu 
fi'equent, so liefern auch die neuen Zellen eine Menge homo- 
gener Intercellularsubstanz, die dann auf's Neue hindernd auf 
die Abfuhr der SMte wirkt. Solchergestalt bildet sich ein ,Cir- 
culus vitiosus~; die neue Zelle ffihrt selbst die Ursache herbei, 
die "den anomalen Zustand aufrecht erh/ilt, und nut" dann, 
wenn yon aussen her andere Kr/ifte, welche die Zufuhr yon Ns 
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sgffen hindern, einwirken, wird eine langsamere Proliferation ein- 
treten. Dann werden sich in der homogenen Intercellularsub- 
stanz Fibrillen bilden, die Abfuhr wird erleichtert uud das 
Fibrosareom oder das Fibrom mit verminderter Neigung zur 
Proliferation entsteht. 

Ganz anders liegt die Sache bei den Entziindungsheerden. 
Hier finden sieh fiberalI Lymphspalten, die selbst noch dureh 
eventuell hinzukommendes Oedem vergrSssert werden; hier geht 
ein fortdauernder Strom von Leueoeyten durch die Lymphwege; 
bier finder vielleicht eine zu grosse Zufuhr, abel" sicherlich auch 
Abfuhr der Produete statt; hier sehwellen die Bindegewebs- 
zellen an, verjfingen sieh so zu sagen, und vermehren sich, allein 
kaum hat die verst~rkte Zufuhr aufgehSrt, s o  fiihrt auch der 
Lymphstrom das, was zu viel ist, fort; die Zelle kaun dasjenige, 
was sie in den Sarcombfindeln gezwungeu war zu behalten, aus- 
stossen und die Bindegewebszellen kiinnen zur Ruhe gelangen. 

Ist man, im Hinbliek auf das Vorstehende, berechtigt, die 
Sarcomze]le eine embryonale Bindegewebszelle zu nennen? In 
einem frfihen Stadium finder man factisch daran dieselbe Tur- 
gescenz, dieselbe sicb sehnelltheilende Zelle, und dieselbe homo- 
gene Intereellularsubstanz. Allein ungeaehtet dieser anatomischen 
Uebereinstimmung glaube ich, dass dennoeh zwischen beiden 
bioIogisch ein grosset Unterschied besteht. Die embryonale Zelle 
hat in dem Stadium, in welchem man sie gew6hnlich als Proto- 

~ der Sarcomzelle ansieht, Neigung, sieh in versehiedene 
Gewebe zu differenziren; diese Neigung fehlt bei der Sarcomzelle. 
MSge dieser Untersehied vielleicht aueh yon iiusseren, uns noch 
unbekannten Ursachen abhs sein, er ist und bleibt bestehen 
und wiegt meiner Ansicht nach sehwer genug, um die Verwerfung 
der Benennung ,embryonal '~ fiir Sarcomspindelzellen zu rechtfer- 
tigen. Dies wfirde noeh den Vortheil haben, dass dadurch eine 
Verwirrung zwischen dem ~tiologisehen Begriff ,,embryona] '~ und 
der gleichnamigen anatomischen Benennung ausgeschlossen w~re. 

Dass obige Untersuehungen nichts beitragen zu der Aetio- 
logie und darauf aueh keinen Ansprueh erheben, betone ich aus- 
driieklieh; ebensowenig war es meine Absieht, die brennende 
Frage nach dem Ursprung des Bindegewebes w'~hrend einer Ent- 
zfindung griindlieh zu behandeln. 
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[t~dess, wenn man eine Anzahl Entztindungsheerde studirt, 
nachdem man zuvor die Controversen yon Cohnheim, Ziegler,  
Baumgar ten ,  Marchand,  Bubnof f -Th ie r seh ,  Senf t leben  
u. A. gelesen hat, ist es nicht wohl miiglieh, sich eines Urtheils 
darfiber zu enthalten. Meine Beobaehtungen, soweit ich sie oben 
besehrieb, zeigen nichts weiter, als dass ich hie etwas Sieheres 
bemerkte betreffs eines Ueberganges (direeten oder indireeten) 
yon Leueoeyten in Bindegewebe, class ieh deutlich verfolgen 
konnte die stufenweise Anschwellung der Bindegewebszellen; und 
ihre Vorbereitung zur Proliferation in Entzfindungsheerden; dass 
die karyokinetischen Figuren da, wo sie unter eine Rubrik zu 
bringen waren, stets zu den Elementen des Bindegewebes ge- 
hSrten; dass vor Allem in dem mlttleren Stratum tier granu- 
lirenden Wundfii~ehe sie stets dieselbe Richtung, wie in den Sar- 
combiindeln hatten, was bei willkiirlieh verbreiteten Leucocyten 
nieht zu erwarten ist; und dass ich endlich in fiberzeugender 
Weise dem Uebergang des Endothels der Lebereapillaren in 
Fibroblasten folgen konnte. 

In Folge dieser Beobachtungen dr~ingte sich mir die Ueber- 
zeugung auf, dass Neubildung yon Bindegewebe in sicher bei 
weitem den meisten Fi~llen veil altem Bindegewebe und zwar 
yon den Endothelien (Blur- oder Lymphendothelien) ausgeht, 
und dass dabei die Leucocyten eine secund~re t~olle spielen. 
Welcher Art diese sei? - -  in diese Frage, so interessant sie aueh 
sein mag, habe ieh reich nicht vertieft. 

Ich kam daher zu derselben Conclusion, zu der Burdach 1) 
in der letzten, betreffs dieser Frage gelieferten experimentellen 
Untersuchung gelangte. 

1) Dieses Archly Bd. 10o S. ~ 


