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VI. 

Beitriige zur pathologischen .s 
(ler Lel)ra. 

(Aus dem Pathetegisehen Institu?: in ~ern.? 

Von Dr. A u g u s t  R i k l i  yon Bern. 

(Hierzu Taf. I!I.) 

Durch die Freund]ichkeit der Herren Dr. F a v r a ~  in 5ia- 

deira und N s  in Rio de Janeiro kam das Pathologische 

[nsti tut  in Bern in den Besitz mehrerer leprSs erkrankter Or- 

gane, welche letztere mir Herr Professor L a n g h a n s  gStigst 

zur Untersuchung ~bergab. 

Die yon Herrn Dr. Favra t  erhaltenen Organe (Fail L) en{.stammen der 
Leiehe eines 25jg~hrigen Mannes, dessen Krankheit !2 Jahre lane gedauert 
hatte, und tier am 14. MS.rz 1889 an Erstiekung dutch Verschlueken starb. 
Das Protoeoll der 20 Stunden post mortem vorgeaommenen See~5on giebt 
Fo~gendes an: 

t taut:  Knoten an der Dorsalseite des Armes, sehr hochgradige Vergn- 
derungen im Gesicht (riebtige Leentiasis), etwas geringere an den tt~nden~ 
kaum merkbare an den uateren Extremit~ten. An Ba'aeh und Brust nut 
Fleeken. Rfieken frei. 

Aeussere und inhere Drfisen stark vergrSssert, besonders die Leisten- 
und Halsdr~sen. Sehnittfl~iehe fast, weiss, mehr wie Bindegewebe aussehend. 

Zuu ge: Ein weisslicher, sehwielenfthnlieher Fleck hin~en und ein br~iun- 
lieher vorn auf dam Zungendieken; beide Fiecken' ganz atlm~ihlicb in ein- 
ander fibergehend. 

~m 7oNf~rz 1891~ als ieh die St~cke in Alcohol_ absotutus legte, war 
die br~unliehe Farbe des vorderea Fleckens verschwunden; beide Fleeken 
bildeten glatte, weissliehe Schwie!ea. 

s  glosse- und p h a r y n g o - p a l a t i n u s :  beiderseits flaehe, seharf- 
randige, gegen die Umgebung nieht erhabene, rSth!ieh-braune Utcerationen; 
welehe eine sergse, klare, leieht rSthliehe Flfissigkeit absondern. 

Weieher @aumeri: keine Ver~nderangen. 
Epig lo t t i s :  zerstSrt bis an den Ansatz des Frenulums. Der Stumpf 

sehr stark verdiekt. An der oberea Fliiehe eine graue Fureh% welehe die- 
selbe in 2 querverlaufende Wfilste theilt, deren vorderer etwa 1 cm und 
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deren hinterer 2 bis 3 cm dick ist. Die Oberfl~tohe, namentlich diejenige 
des hinteren Wulstes, ist sohr uneben and etwas fetzig. 

In dem vorn and hinten erSffneten L a r y n x  fand ieh am 7. M~rz 1891 
folgendes Bild: Die Stimmbiinder treten nieht mehr horror, sondern beide 
Soitenfl~chen sind uneben, etwas iletzfSrmig, die Vertiefungen klein, die 
Balken dazwisehen ziemlich breit, yea narbigem Aussehen. Es erinnert das 
Bild an das Aussehen violet tIarnrShrenstrieturen. 

g e r z :  niehts Besonderes. 
L n n g e n ,  Milz ,  Nie re ,  L e b e r  normal aussehend. 
ErSffneter Ylagen und Darm zeigon nichts Aufl'glliges. 
Im Hoden makroskopisch keine Abnormit~ten. 
SerSse  HShlon ohne Flfissigkeit. 
R f i e k e n m a r k ,  Medu l l a  o b l o n g a t a  und t t i r n  normal. 
P e r i p h e r i s c h e  N e r v e n  (Ulnaris) obne Verdiekung. 
Die yon Herrn Dr. N~gel i  uns zur Verf/igung gestellten Untersuehungs- 

objeete waren nur je ein kleines St@k yon Leber und Milz (Fall II.). Die- 
selben lagen in Alkoho]. 

Herr Dr. F a ~ r a t  legte naeh der Section Medulla oblongata, Rficken- 
mark and Nervus ulnaris in 3lfiller'sehe Fl/issigkeit, die anderen Organe in 
Alkohol. Darm- and Magenstficke erhielt ich keine. 

Sgmmtliche St~ieke wurden in Celloidin eingebettet and mit dem Thoma- 
schen Mikrotom gesehnitten. 

Die Sehnitte hatten fast durchweg eine Dieke yon 0~005 bis O,0l ram. 
Zur F~rbung bezw. Doppelffirbung wandte ieh versuehsweise die ver- 

sehiedensten yon den Autoren angegebenen Methoden an. 
Die yon N e i s s e r  1) and B a u m g a r t e n  ~) empfohlene F~rbung mit 

Anilinwasserfuehsin and Entf~rbung in Alkohol bezw. S~ure and Naehbe- 
handlung mit ~Iethylenblau bezw. M:ethylgrfin sowie die yon Fr f inke l  ~) 
beffirwortete Ziehl-Neelson'sche Carbolfuchsinf~rbung mit Entf~rbung in 5pro- 
centiger Schwefelsiiure und Naehbehandlung mit ~I~thylenblau giebt wohl 
sehr sehSne Baeillenbilder, aber keine distinete Gewebefgrbung. Aus dem 
gleiehen Grunde befriedigte reich aueh die yon F r g n k e l  empfohlene Gram'- 
sche Fgrbung mit Gentianaviolett nach Vorfgrbung mit Carmin nicht. 

Die beste Gewebef~rbung erhSlt man zweifollos mit H~tmatoxylin, and 
zu letzterem ist die schSnste Contrastfarbe Fuchsinroth. Deshalb wandte ieh 
f/it meine Untersuehungen nach Vorf~rbung der Sehnitte mit Delafield'seher 
B~imatoxy]inlSsung und naeh Entfernung des Celloidins mittelst Aether ent- 
weder die Gram'sehe ~Iethode an~ bei der ieh das Gentianaviolett dureh 
Fuchsin ersetzte, oder die Ziehl-Neelson'sche Carbolfuchsinf~rbung, wobei ieh 
dann abet, um die H~imatoxylinfarbe nicht zu zerstSren, anstatt mit 5pro- 

~) Ne i s se r ,  ttistologische und bakteriologisehe Lepranntersuehungen. 
1886. Dieses Archiv Bd. 103. 

5) B a u m g a r t o n ,  Lehrbuch d. patholog. Mykologie. 2. Abth. 1888. S. 653. 
3) Fr~tnkel ,  Grundriss der Bakterienkunde. 2. Aufl. 1887. 
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een{iger Sehwefds~ure, mit durd~ Salzs~ure le'ich'~ angesi~uertem Mkohoi ent- 
fgrbte. Nachher behanddte ich die Sehnitte mit NelkenS1 and bettote s~e 
in ganadabalsam (X~Io[balsam) ein. Ise das NelkenS1 mit einer Spur vml 
Eosin ~ersetzt, so erhglt mat1 eine werthvoll% blassrothe F'arbung des 
Protoplasmas~ ohae dass die DeutJichkeit der Baei]lenbiider im gerings~en 
!eider. 

Beicte ~{ethodea der Pilzffirbung mlt den oben angegeber~en ~lodifica- 
tionen sind meines Rrachtens gleieh empfch]enswer{h. Die Pr~parate sincl 
schr dauerhaft. Das erstere Verfahren wandte ich nut deshalb etwas h~ufiger 
aa als die Farbung mit Oarbe]fuchsin, well es ~iel schndlm' z~m Ziele f{{hrt 
wie die letztere. 

Die Troekenmethode U n n a ' s  ~) be%tgte ich probeweise genau nach 
dessen Angaben. AlMa ich konnte weder schSae Oewebe- noch Bacillen- 
fgrbungen erhalten. Uebrigens sagt U n n a  selbst: ,,Nicht f{ir dio grkennu~lg 
~md Beurtheilung des eiazelnen Bacillus, wohl aber fiir die des Badlleahau- 
fens, hat meine Antrocknungsme~hode eine so einschneidende Bedeutung u. s. w." 
~u meinen, nach den oben mitgetheiiten ~Iethoden behandelten Pr~paraten 
ist aber jeder einzelnc Bacillus und deshalb such jeder Bacilleuhaufen auf's 
t)eutlichste gef~rbt, und ich ko~nte nameatli& aucb niches yon dem be- 
merken~ was Unna  der Entw~sserung dutch klkohol vorwirf~, nehm]ich dass 
dieselbe fiir die Bacillenhaufen eine unvo]lkommene sei and dass ]etztere 
das Wasser so hartnfiekig zuriickSalten, dass Alkohol es ihnen nieht zu ent- 
ziehen verm5ge. 

Im @egensatz zu N e i s s e r  ~) constatirte ieb bei Fgrbung mi~: Fuchsin 
s~ets sogen. ,Kokkenbilder"~ d. h. jeder Bacillus zeig{e sich mir als aus eia- 
zelnen Kfigelchm~ bestehend, wghrenddem ich mit C~entia~aviolett eigent]iche 
Stfibchenbilder erhielt. 

Der  bekann~e Strei t ,  der  sich bald nach der  En~deckung 

des L e p r a b a d l l u s  ~]urch A r m a a e r  I - I anse~  ~) und N e i s s e r  ~) 

i) Unna~ .Die Baciilenklumpen der Leprahaat sind keine Zdlen% dieses 
Archly Bd. 103, 1886 and ,,Die Lep~abacillen in ihrem Verh~ltniss 
zum tlautgewebe", Monatshefte ffir praktische Dermatologie, 1886. 

~) Ne i s se r ,  ,Ueber die Struetur der Lepta- ued Tuberkdbaei]Ien mit 
specieller Berficksichtigung der Rosanilin- und Pararosanilinfmbstoffe" 
~and ,Ueber Leprazellen". VerhandIungen der Deatsch. I)crmatoTog. 
Gesellseh. I. Congr. Prag. Sonder-Abdruck. 

a) A. H a n s e n ,  Dieses krchiv Bd. 79. 1880. 8. 32 ~rtd Diescs Archly 
Bd. 90. 1882. S. 542. 

~) Ne i s se r ,  Zur Aetiologie der Lepra. Breslauer ~rztl. Zeitschr. 1879. 
No. 20 u. 21 und: Weitere Beitr~ge zur Aetiologie der Lepta. Dieses 
Arehiv Bd. 84. 1881. Referat yon B a u m g a r t e n  in seinem Lehrbueh 
do Patholog. Mskologie. 1888. 
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zwisehen Unna~), Lutz s) u. A. einerseits und Neisser~)~ 
Armauer Ilansen~),  Touton ~) u. A. andererseits fiber die 
dureh die Lepra bedingten Gewebsveriiaderungen, namentlieh 
abet fiber die Frage, ob die Baeillen ex~ra- oder intracellular 
gelegen seien, entspann, bewegte sich, wenigstens bei Unna und 
Lutz ,  lediglieh auf dem Gebiete der Haut. Von anderen Au- 
toren untersuehten ausser der Haut: Neisser:  Nerven, Lymph- 
drfisen, Leber, Milz, Niere and Hoden; WynneG):  Nerven, 
Lymphddisen, Leber, Milz, Niere and ttoden; CornilT): Leber; 
B o n o m e S ) :  Lunge; Chassiot isg):  Riickenmark; Sudake-  
witseh'~ Pacini'sehe KSrper, Ganglion Gasseri; Leloir~):  
Zunge, Leber, Milz, Knoehen; S a w t s c h e n k o ~): Knoehen ; 
Hedenius~) :  Niere. - -  

Mit Ausnahme der Paeini'sehen KSrper, des Ganglion Gasseri 
and der Knoehen habe ieh Alles untersneht, was bisher fiber- 

l) U n n a ,  a. a, O. 
2) L u t z ,  Zur 3forphologie des Mikroorganismus der Lepra. 5Ionatshefte 

f. prakt. Dermatologie. 1886. 
a) N e i s s e r ,  a. a. O. 
4) A. t t a n s e n ,  Die Lage der Leprabaeillen. I)ieses Archly Bd. 103. 1886. 
5) T o u t o n ,  gur Topographie tier Baeillen in der Leprahaut. Dieses 

Arehiv Bd. 104. 1886. 
6) W y n n e ,  On the Distribution of the Leprosy Bacillus. Laneet~ Ja- 

nuary 4th. 1890. Referat ~on G o l d m a n n  im Centralbl. f. Allgem. 
Pathologie. Bd. II. tlft. 3. 1891. 

7) C o r n i l  et S u e h a r d ,  Note s u r l e  si~ge des parasites de la L@re. 
Ann. de I)er,n. et Syph. 1881. 4. Referat yon B a u m g a r t e n  in 
seinem Lehrb. d. Pathol. 3Iyt~ologie. 1888. 

~) B o n o m e ,  Lungen-Lepra. I~eferat in B a u m g a r t e n ' s  Jabresberieht. 
1887. S. 229. 

9) C h a s s i o t i s ,  Ueber die bei tier aniisthetisehen Lepra im Rfiekenmarke 
vorkommenden Baeillen. Igonatshefte f. prakt. I)ermatologie. 1887. 
Bd. VI. No, 23. 

lO) S u d a k e w i t s e h ,  BeitrS, ge zur pathol. Anat. d. Lepra and" Verinde- 
rungen der Paeini'sehen KSrper. Z i e g l e r  and Nauwerek ,  Bd.H. 

i~) Lelol r~  Etudes eompIGtes snr la L~pre. Comptes rend. des sganees 
de l'aead, seient. CL No. 5. Referat yon H. ]~I/iller im Centralbl. f. 
mediein. Wissensehaften. 1886. S. 138. 
S a w t s e h e n k o, Ueber Osteomyelitis leprosa. Centralb]. f. Bakteriolog. 
and Parasitenkunde. Bd. V. 1889. No. I8. 

13) Ne i s se r~  a. a. O. 

&rchiv L pathol. Anat. Bd.l~9. I-Ut~l, 



baupt beschrieben worclen is L uad d~zu geselle~ sich noch Tot~- 
sillo, Larynx and Glanclula subm~xillaris, we]ehe meines Wis- 
sens noch keiner Prfifung unterworfeu worden sind. 

Negativ waren racine Befunde bei Niere, Lunge, Glanclula 
sabmaxillaris, giiekenmark und Medulla oblongata, we ieh weder 
irgend welche 6ewebsvergnderungen, noch Leprabacillen finde~ 
konnte~ Die Niere .f~nclvn bisher nut t tedeDius nnd Wynne 
~epr/is erkrankL Neisser 's  Befund war wie der meinige nega- 
rig. Bonome's Unter~uchangen der Lunge fielen positiv aus. 
In :der MeCclulla oblongata land Chassio~is 1) koineger~nderuu- 
gen. Der Umstand, dass ich im Riiekenrnark. welches Chas~ 
siotis yon unz~ihligen Leprabaeillen durchsetzg sah, keine solche 
land, kann nieht etwa darauf beruhe~, class die Miiller'sehe 
Fliissigkeit, worin es gehlirtet wurde, die F/irbbarkeit der Lepra- 
bacillen verhindert hgtte, wie sic es z. g. gegeniiber den T~ber~e}- 
bacitlen ~hu~; dena iu dem durch die gie[cke Fliissigkeit ge- 
h~irteten Nervus uluaris f~rbten sieh die zahlreiehen Baeilleu 
tadellos. 

Da ich die Organe ohne bestimmte Reihen%lge untersuchL 
die zuerst gepriiften aber am eingehendsten besehrieben und ia 
tier Schilderung tier naehfolgenden Organe oft auf die vorange- 
gaagenen Beschreibungen hingewiesen babe, so gebe ich die Be- 
richte iiber die einzelue~ Befi.mde can aueh is des ~eihenfo~ga 
meiner Untersuchangen wieder: 

Lebe r .  

Fall  i. Schwaehe VergrSsserung zeigt vor Aliem eine Ver- 
mehrung, insbesondere eine Verbreiterung des periportalen Binde- 
gewebes mit ziemlich reichlicher, etwas ungleiehmiissiger, klein- 
aelliger Infiltration und mit Neubildung yon Galleng'Xngen, ganz 
wie bei begi~nenc~er Cirrhose. D~e Verbreitertmg is~ ~ieht im- 
mer gleiehm~/ssig~ an den grSsseren Glissor~'~chen Seheiden i~t 
sic h~ufig auf eiuen kleinen Theil der Peripherie besehriinkt, 
welcher, yon der Griisse eines Tuberkels, in alas Acinusgewebe 
vorspringt~ Die einzelnen Glisson'sehen Scheiden sind noeh nieht, 
mit einander in Verbindung getreten. 

~) Chassiotis, a. a. O, 
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Daneben besteht Stauung rnittleren Grades: Die Lymph- 
spalten zwischen Blutcapillaren und Leberzellbalken sind iiberall 
deutiich sichtbar, yon ~- his �89 des Durchmessers der Blutcapil- 
laren in tier Mitre des Acinns, dich~ an der Glisson'schen Scheide 
etwas sehm~ler. Die Form tier Leberzellbalken ist noch nicht 
wesentlich beeintr/~ehtigt. 

Nach F~rbung der Leprabacillen sieht man mit schwacher 
VergrSsserung nur sehr wenige, ganz kleine Bacillenh~ufchen. 
Die starke VergrSsserung weist in erster Linie in der ganzen 
Ausdehnung der interaeinSsen Bindegewebsfelder unz~hlige, oft 
zu grSsseren und kleineren Gruppen, aber viel seltener als in 
underen Organen zu cornpaeten Haufen vereinigte Bacillen uuf. 
Diese Bacillen und Bacillengruppen liegen haupts~ichlich in den 
hier zwischen den Bindegewebszellen befindlichen Virchow- 
schen i), neuerdings 5frets von N ei ss e r u. A. beschriebenen, 
vaeuolenha]tigen ,Leprazellen". Ich sah dieselben in sehr ver- 
schiedener, zuweilen in ganz betr'~chtlieher GrSsse und dann 
nicht selten mit mehreren Kernen (siebe Fig. 1). Die Kerne 
sowohl der ein- wie der rnehrkernigen Lepraze]len sind eben- 
so oft gross, ova] und bli~sehenf6rmig, als denjenigen einker- 
niger Leukocyten /ihnlicb. Gar nicht selten sind sic yon den 
benaehbarten Vacuolen eingedrfickt, so dass sie verbogen, selbst 
leicht ver~istelt erscheinen kSnnen. Die GrSsse der Vacuolen, 
deren nicht selten 20 und rnehr in einer Zelle zu sehen sind, 
kann derjenigen der rothen BlutkSrperchen entsprechen, aber 
anch 2 bis 3 Mal so viel betragen, andererseits auch erheblieh 
geringer sein. Sie liegen sehr dicht, und das Protoplasma 
zwischen ihnen ist auf ganz sehmale Seheidew~nde reducirt, die 
sich irn optischen Drn'chschnitt nur gerade a]s feine Linien aus- 
nehmen. 

Die einzelnen Baeillen and die Baci l lengruppen- stets 
yon einem schrnalen, hellen Saume umgeben - -  liegen fast aus- 
nahrns]os in diesen Septen und bilden oft ganz diehte Kr/inze 
urn die Yaeuolen. Ma,n kann dies narnent]ich rnit Oelirnmersion 
urn so siehei'er festste|len, a]s die Vacuolen, wie gesagt, zurn 
Theil reeht gross and die Septa sehr sehmal sind. Beirn Schrau- 

i) V i r c b o w ,  Die krankhaften Geschwfilste. Bd. II. 1864/65. 
8* 
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ben sioht man auf das sehSnsr zuerst die BaciHon in denioni- 
gen Sopton, woIcho die Vaet~olon yon oben her bedeoken, dann 
die seharf begrenzte, ganz hello and leere Vacuole, umgeben 
yon einem Ring yon Bacillon, und zuIetzt wioder BacH~en a.,_~ 
Stolle dot vorsehwuadenen Vacuole. Die Abgronzuag dor Zol- 
]en naoh aussen ist an gut gof~rbten Pr~paraton so ~charf, dass 
man an dor Natur diesor Gobilde als Zellon nicht zweifoln kanm 

Es findon sich auch kleinoro runde Zellon mit einer oinzi- 
geu grossen Vacuole, welehor dor halbmendfSrmigo Kern soitlich 
anIiegt, so dass die Ze]le ein siegelring/i,h~liches Aussohen dar- 
b~etet. Auch in dieson liegen Bacillen. 

Dies sind die hervorstechondsten Elomento. 
Ausser in den eigonttiohoa Loprazellon findon sieh im Go- 

bioto der periportalen Bindegowobsfelder die Bacitlou einzoln 
und in kleinon Colonien in einkernigon Loukoes, ton, seltener in 
spindolfSrmigon Bindogewebszellen, noeh seltener isolirt, wie os 
schein~, oxtraeollu]iir in Gewobsspaltem Ferner finden sioh kloino 
Haufon yon sehr dicht godr~ngten Baeillen vet, wolehe in GrSsse 
m~d Form vollstgndig den grSssoren bliischonfSrmigen Kornen 
der obigen Zollon ontsprechon. Man k~innte sic wohl als mit 
Bacillen geffillte Kerne in Anspruch nobmen. Indessen habe 
ieh nie in Kornon, welehe noch f/Jr die tti~ma~oxyl!nfarbe em- 
pf/~nglich sind, Nohsinrothe Bacillen gesehen. 

Endtieh liogon BaeilIen sowohl in der Wand als im Lumen 
dor inter- und intraaeinSsen BlntgefSosso, worauf ich welter unton 
noch speeiell zurfickkommen werde. In GaIIeng~ingen und in 
Gallongangsepitholion sind nirgends Baeillen zu sohen. 

Aussor den grossen, breiten Bindogewebsstreifen, welehe an 
den Arterion und Gallonggngon leioht als Glisson's&e Seheiden zu 
erkennon sind, findon sich noch zahlreiehe kleinc rundliche Heerde, 
deren Lagerung nieht ganz sicher is t  Vielleicht dass sic intraacinSs 
liegen, violleieht abor auch, dass sie als Durchmesser durch Rand- 
partion dorGlisson'schon Schoido anzusehen sind; die ziemlieh regol- 
mgssigo Vorthoilung dorselben d~irfte f~ir Iotzteres sprochen~ Sic be- 
stohen ebenfalls aus Vacuoloi~zoHen und bacilleuhaltigen wle bacil- 
ienlosengundzellen. Die grossen vaeuolenreichenLepraze/len bodin-. 
gon wohl die oben erw~ihnte Ungleiehm'Xssigko[t dot Kornverthoilung. 

Nebs~ den boreits genana~en StolIen finden sich d.;e Lep~- 
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bacillen sehr zahlreich in den Blutcapillaren tier Acini. Die zu- 
f~lligerweise bestehende Stauung gew~hrt hier einen grossen Vor- 
theil fiir die Deutlichkeit des Bildes. Vide Bacillen liegen ein- 
zeln oder gruppenweise im Protoplasma der Capillarendothelzel- 
len, dicht an einem der schmalen Endpole des Kerns, wo das 
Protoplasma noch einen breiten Streifen bildet. Auch da, wo 
die Capil]arwand nur dutch eine Linie gebildet wird, sieht man 
manchmal Bacillen, die in der Linie selbst zu ]iegen scheinen. 

Hie und da sieht man auch 1 oder 2 noch in der Conti- 
nuit~t der Capillar~Tand liegende Endothelzellen yon dicker spin- 
delfSrmiger Gestalt, an den Enden mit den normalen Endothe- 
lien in Ber/ihrung, in ihrem Protop]asma ziemlich zahlreiche 
Bacillen und einige wenige Vacuolen. Ferner sieht man gar 
nicht seIten, mitten in dem Netz der Leberzellen gelegen, eine 
grosse vacuolenhaltige Leprazelle mit Bacillen, die Masche des 
Zellennetzes vollst//ndig ausffillend; sie liegt in der Blutcapillare, 
ist noah yon der Capillarwand dicht umgeben, we]ehe yon den 
benachbarten Leberzellen nur durch eine schmale Lymphspalte 
getrennt ist. 

Hie und da trifft man Bacillen auch in Kupffer'schen Stern- 
zellen an. 

Andere Bacillen liegen im Lumen der Capillaren und zwar 
sowohl intra- als extracellul~r. Die Zellen, welehe hier Bacil- 
len ffihren, entsprechen entweder einkernigen Leukocyten oder 
Zellen, welche gleiche Kerne aber viel mehr Protoplasma haben 
wie die einkernigen Leukoeyten und die deshalb lebhaft an die 
grossen Milz-Pulpa-Zellen erinnern. Die extracellul/~ren Bacillen 
liegen vielerorts eng den Endothelzellen an und kommen eben- 
falls einzeln und zu Gruppen vereint vor. 

Auffallend ist, dass in den hier unbedingt als Lymphspal- 
ten anzuerkennenden durchaus leeren Zwisehenrgumen zwischen 
Endothelrohr und Leberzellbalken auch nicht an einer einzigen 
Stelle Bacillen zu finden waren. 

kuch einzelne Leberzellen enthalten Bacillen und zwar 
hauptsiichlich jene peripherischen Acinuszellen, die gleichsam in 
den Riindern tier verbreiterten interlobuli~ren Bindegewebsziige 
eingesprengt liegen. In dieser Leber erblickte ich in den bacil. 
lenhaltigen Leberzellen nur selten Vacuolen. 
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Was die grSsseren Blntgefgsse anbetrifft, so sah ich ers~ens 
hie und da vereinzelte oder zwei bis drei Baeillen zusammen 
innerhalb der versehiedenen Sehiehten yon Arterien- und Venen- 
wgnden liegen, ob intra- oder extraedlulgr, vermoehte ieh mit 
Aasnahme derjenigen Bacillen, welehe deuflieh in Endothelzellet, 
zn sehen waren, nirgends mit 8ieherheit zu entseheiden. Da- 
gegen land ieh einige Male in der Wand einer Vena hepatica, 
deren ganze Breite durehsetzend, eireumscripte Heerde, bestehend 
aus bacillen- und vaeuolenhaltigen Leprazellen sowie aus badl- 
!enNhrenden und baeillenlosen Rundzellen. 

Ferner zeigen sieh Baeillen im Lumen yon Venen grossen 
nnd k]einen Kalibers, sowohI yon Venae hepatieae als yon Venae 
portarum, in L~ings- bezw. Sehriig- wie in Qnersehnitten, jedoeh 
nur deft, we das Lumen entweder eine blasse, eosinrothe, fein- 
kSrnige ~Iasse oder deutliehe rothe BlutkSrperehen enthglt, hie- 
reals in Gefiissen, die leer sind. Sie liegen oft im Protoplasma 
yon losgelSsten Endothelzellen, wdehe zuweilen aueh Vaeuolen 
enthalten; ferner liegen sie da und dort vereinzelt oder in kleinen 
Gruppen, stets von dem bekannten hellen Saume umgeben, in der 
erw~hnten feinkSrnigen Masse. Endlieh werden die Baeitlen aneh 
bier oft yon jenen Zellen getragen, welche so sehr den 5tilzpulpa- 
zellen ~hneln. 

Behandlung der Schnitte mit Jod ergiebt, hie und da be- 
ginnende Arnyloiddegeneration in Form yon kleineren Amyloid- 
schollen an der Aussenflgehe der Capillarw~inde in den Lymph- 
spalten. 

Fall  II. Bei sehwacher VergrSssernug erbliekt man eine 
viet hoehgradigere Entwiekelung der Glisson'sehen Seheiden, die 
erheblieh verbreitort und aueh mit einander in Verbindung ge- 
treten sind. Die Aeini sind so volIst~indig yon einander ge- 
~renn~. Die Bindegewebsz/ige sind ebenfalls reiehHeh mit Rund- 
zellen infiltrirt und yon vielen neuen Galleng~ingen durehwuehert. 
Soweit also ganz das Bild ziem]ieh vorgesehritiener Cirrhose. 
Baeillen finden sich bier in m~issiger Zahl, manehmal deutlich 
in Leukoeyten, bei anderen ist die Lagernng nicht festzustellen. 

Vaeuolenhaltige Zellen fehlen. 
In Blatgef~tssen sind nirgends Baeillen zu sehen. 
Das huffallendste am ganzen Prgparate abet ist, dass inner- 
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halb der Aeinusinseln, deren Leberzellen zum Theil hochgradig 
verfettet sind, sich die reinsten, im Centrum verk~sten Tuberkel 
mit Rundzellen, epithelioiden Zellen und typisehen Riesenzellen 
mit wandst~ndigen Kernen finden. 

Da auch die Baeillen nur in viel geringerer Zahl wie in 
Fall I sich vorfinden, so kSnnte man vielleieht an Combination 
mit Tuberculose denken. Indessen schliesst die h~ufige Anord- 
nungder hier vorhandenen Baeillen zu den typisehen Gruppen 
und ihre F~rbbarkeit auch mit wgsseriger GentianaviolettlSsung 
diese Deutung aus und l'~sst keine Zweifel an ihrer Identitgt 
mit Leprabacillen bestehen. Sie finden sich bier sehr oft in 
Leberzellen, welehe aueh einige Vacuolen enthalten, so dass man 
an eine Umwandelung derselben in typisehe Leprazellen denken 
kSnnte. Da aber zugleich Fettleber besteht, so ist die Deutung 
der Vaeuolen nicht sicher. Da, wo Bacillen und ,,Vacuolen" 
sich zugleieh in Leberzellen finden, liegen die ersteren aussehliess- 
lich in dem unver/~nderten Protoplasma. 

Starke Vergr5sserung best/itigt vollkommen den obigen Be- 
fund betreffend die ,,Tuberkel". Speciell den Riesenzellen fehlt 
nichts zur Charakteristik der Tuberkel-Riesenzellen (s. Fig. 4). 
Sie enthalten keine Vacuolen und verhKltnissm~issig nur wenige 
Baeillen, welche gleich wie die Tnberkelbacillen sich haupts/ich- 
]ieh an die Kernzone halten, sowohl an deren Innenflg.che, wie 
zwischen den Kernen und aueh in dem schmalen, nach aussen 
abgrenzenden Protoplasmasaume liegen. Sie sind meist vereinzelt, 
bilden aber auch kleine Gruppen. 

Auch in den fibrigen Partien des Tuberkels sind relativ 
wenige Bacillen zu sehen; meistens liegen sie da in Zellen mit 
bl/~sehenfSrmigen Kernen. 

Auffallend ist, dass hier keine typisehen grossen Leprazel- 
len mit Vacuolen sich finden. 

Jodbehandlung dieser Leber ergiebt ziemlieh starke Amy- 
loiddegeneration in der Mitre zwisehen Centrum und Peripherie 
der Acini. 

Kurz zusammengefasst, fanden sich folgende Ver~inderungen: 
In Leber I leiehte Grade yon Cirrhose, yon Stauung und 

amyloider Degeneration; Baeillen vorzugsweise in den verbrei- 
terten Glisson'schen Scheiden und hier besonders in Virchow- 



:L 20 

schen vaeuoienhaltigen Lepvazellen, !~rner in einke~'nigen Leuko- 
cytsn, selte~er in Bindegewebsziigen, noch seltener extracellut~r 
in Gswebsspalten. Weitsrhin finden sich compacts Bacilienhau- 
fen yon Form und OrSsse der bliischenfSrmigen Rome; ansser- 
dem sind sis in zum Theii vacuolsnhaltigen Leberzellen dsr Pe- 
riphsrie des Acinus, in den Bluteapillarsn, sowohl in dersn Wand, 
wie in sinkernigsn Lsnkoeyten des Lumens, in Kupffer'sehen 
Sternzeiien, in tier Wand dsr grSsseren Gefgsse nnd im Lumen 
der Vena portarum und Vena hepatica, hier in Lenkocyten und 
in grossen Zeilen, die denen der Milzpulpa gleichen. 

In Fa l l  II finds ieh ausgesprochsns Cirrhoss nnd amyloide 
Degeneration, Baoillen in der Glisson'sehen Seheide, zum Tildl 
deutiieh in Lsukocytsn gdsgen, in Leberzellsn gldehmSssig dureh 
den Aeinus zerstreut und fsrner I-Ieerde, die v~illig die Strut- 
tur der Tuberkel haben und in denselbsn Badlisn in Rissen- 
zsllen, epithelioiden Zelien nnd Leukoeyten. 

In Betreff der his~ologischen Vsriinderungen in der Leber 
s~immen meins Beobachtungen im Allgemsinen iibsrein mit den- 
jenigen yon Neisssr~),  Corni l  ~) und Wynnea).  

Ails Drei fanden ehroniseh entziindliehe Wneherungen der 
Glisson'schen Scheiden~ innerhaib derer eharakteristisehe, vaeuo- 
1on- nnd baciilenhaltige Leprazellen lagsrn. Ne i s ss r  constatirte 
aueh Amyloiddegeneration. 

Keiner von ihnen sah aber tuberke!i~hn!iehe Biidungsn mit 
i~iesenzelien und centraler Verk'asung. Typisehe ,,Tuberkeirie- 
senzelien" ohns Vacuolen, mit Leprabaeillen land bei Lepta bis- 
her einzig g a m o n  y Caja l  ~) nnd zwar in Lepraknoten der 
Wange; er sah sis aber nieht in eigentliehen ,,Tnberksln" mit 
eentraler Nekrose und VerkSsung. 

Was die Lags tier Baeillen anbetrifft, so kann ieh nieht 
geradr mit N s i s s e r  sagen, class die Baeillen iiberall intraesllu- 

1) Neisser, a. a. O. 
~) Cornil et Suehard, a. a. @~ 
a) Wynne, E. 0., a. a. O. 
4) Ramon y Cajal, Sobre las celulas gigantes de Ia lepta ysas rela- 

ciones ear ]as eolonias del baei!o leproso. Gaeeta sanitaria de Barce- 
lona. 1890. Juli. Referat ~,on Sentifion im Centra]bI. f. Bakterio- 
logieu. Parasitenkunde. 1891. No. 7. 
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l~r l~,gen; ffir die meisten F~lle ist (ties allerdings riehtig, aber 
man sielit sie, obwohl selten, aueh deutlich extracellul~r, nament- 
lieh in Blutgef~ssen, wo fiber ihre Lagerung kein Zweifet sein 
kann. 

Mit Cornil und Wynne stimme ich ferner [iberein in Be- 
treff des Vorkommens yon Bacillen innerhalb yon Leberzellen. 
Ob einer der erw~hnten Autoren Leprabacillen auch in Endothel- 
zellen der Lebercapillaren, in Kupffer'sshen Sternzellen und ira 
Lumen der Lebereapillaren ~) gesehen hat,. ist nirgends erw~ihnt; 
ferner fand ich nirgends eine Angabe fiber das Vorkommen von 
Baeillen innerhalb des Lumens der Vena portae und hepatica 
und in Zellen, die den grossen Milzpulpazellen /~hnlieh sind. 

Mi lz .  

Fall  I. Die St/icke sind etwas morseh und br6cklig. Aus 
diesem Grunde lasseu sieh ]eider keine feineren Sehnitte als soIche 
yon 0,015 bis 0,02 mm Dicke schneiden. 

Naeh PErbung mit Hi4matoxyli~, Anilinwasserfuehsin und 
Eosin erbliekt man bei sehwaeher VergTSsserung ausser einer 
Anzahl ziemlieh diffus in der Pulpa zerstreuter, bl~isehenfSrmiger 
Kerne keine wesentlichen histologisehen Veri~nderungen, jedoch 
sowohl den Gef~issen entlang als mitten dureh das Pulpagewebe 
hindurehziehende lange und breite rSthliehe Streifen, die, wenn 
quer oder sehrgg gesehnitten, rundliehe oder ovale Fleeken yon 
gleieher Farbe bilden, und welche sieh bei starker VergrSsserung 
als Heerde von unzY&ligen Leprabacillen erweisen. 

Die Immersionslinse lisst die Bacillen zwar nieht immer, 
oft abet ganz deutlieh in gelleu sehen, seien dies einkernige 
Leukoeyten, eigentliche Pulpazellen, Endothel- und Bindegewebs- 
zellen der Blutgef~isse oder aber Virehow'sehe Leprazellen. Die 
letzteren erreiehen hier stellenweise eine ganz enorme Gr6sse, 
das zwei- bis dreifache Volumen einer TuberkeIriesenzelle. 

Ferner fiel mir an den Leprazellen in der MiIz noch beson- 
ders auf; dass in ihnen nieht, wie z. B. in jenen der Leber, nut 

J) Nach AbschIuss meiner Leberuntersnchungen kam mir nocb eine Ar- 
beit yon T h o m a  zu (Anatomisches fiber die Lepra. Deutsch. Arcb. f. 
kiln. ~Iedicin~ ~d. 47, 189t), welcher neulich in tier Lichtung der Le- 
bercapillaren ebenfalls Bacillen nachgewiesen hat. 
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_~nasrhalb des zwischen den Vacuolen liegenden, t~orma! aus- 
sehenden Protoplasmas Bacillen lagen, sondern dass solche, und 
zwar meistens hiiufehenweise, oft aueh innerhalb der yon Zellproto- 
plasma seharf begrenzten, rundliehen Vaeuolen zu sehen waren, 
zwischen sich und dem Protoplasma gewShnlieh einen ganz hel- 
len Saum fibrig lassend. Diessr helle Saum ist nieht mit der 
die einzslnen Baeillsn win dis Baeillenhaufen umgebenden so- 
genannten Sehleimhiille zu verweehseln, wei�91 er n~ehg sine con- 
stants Breite hat. Er ist aueh in seinsr Form im Gegensatz 
zur Seh!eimhfille nut insofern yon derjenigen der Basillsnhaufen 
abh~ngig, als blos seine innere Orenze sieh at~ diesetbe hglt, 
w/ihrenddem die gussets immer kreisfgrmig ist; die Baeillen- 
haufen dagegen baben nicht blos runde, sondern auch ovals oder 
nierenf6rmige Gestalt (s. Fig. 2~ welehe sine solehe Zelle aus einer 
Lymphdriise zeigt). Andere Vacuolen wiedsrum scheinen mit 
einer d~innen Banillensehieht gMchsam austapezirt, wghrend im 
Centrum Bin freier Raum ~brig bleibt. 

Die Kerne dsr Leprazellsn sind thefts blg~sehenfSrmig, theils 
den sinkernigen Leukocyten i/hnlieh. Zuweilen sehsinen ihrer 
mehrere im gleiehen Protaplasmaleibs zu liegen. [nnerhaib der 
Vollikel is~ es oft ebenso sehwierig, genau die Grenzen der Le- 
prazellen zu ziehen, als zu entscheiden, welnhe gsrne eigent- 
lieh in deren Bereieh gehgren. Diese Snhwierigkeiten abet fal- 
!en ganz weg Nr die Leprazel]en der Pulpa, die sich priichtig 
als Zellen pr~sentiren und die zudem oft deutlieh in's Lumen 
der venSsen Capillaren loealisirt werden kSnnen. 

Aueh frei im Lumen grosser Vensn sah ich baeillen- und 
vacuolenhaltige Leprazellen yon nieht unbedeutender GrSsse so- 
win freis Baeillen zwischen rothen BlutkSrpern und blasskSrni- 
gen Nansen sitzend. Einzelne baeillenNhrende Pulpa- und Rund- 
zellen liessen sieh ebenfalls im Lumen grSsserer Gef/isse er- 
b!icken. 

Die bei tier schwaehen VergrSsserung erwfihn~en Baeillen- 
z(ige innerhalb des Pulpagewebes entsprechen so ziemlieh dem 
Verlaufe der venSsen Capillaren und enthaltsn alle oben aufge- 
z~hlten Zellarten. 

Fal l  II. Von dieser Nilz ist nur sin kleines Stfiek vor- 
handen. Die Snhnitte zeigen alas Bild der ehronische~ Indura- 
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tion: an den meisten Stellen der Pulpa ist das Reticulum um- 
gewandelt in ein ~Netzwerk you wenig faserigen, fast homogenen 
Bindegewebsbalken. In den schmalen Masehen dieses Netzwer- 
kes finden sich noeh spiirliche Reste yon eigentliehem Pulpage- 
webe. Follikel sind wenige da. Ihre Gefgsse seheinen ebenfalls 
indurirt zu sein. 

Die Bacillen und die bacillenffihrenden Zellen verhalten sich 
im Mlgemeiuen gleich wie bei Fall I. Hier sind besonders dent- 
lieh einzelne Bacillen und kleine Bacillenhgufchen in den Zel- 

l e n  des Retieulums zu sehen. Vaeuolenzellen sind nnr wenige 
vorhanden. 

Merkwiirdigerweise ergiebt sich weder bei dieser, noch bei 
der anderen Milz Jodreaction, w~ihrenddem die Leber beider Lei- 
chen unzweideutiges Amyloid zeigt. 

Meine gefunde in der Mila bringen gegeniiber denjenigen 
Neisser 'sI) ,  you welehem einzig mir ein Originalbericht fiber 
Untersuchungen leprSser Milz vorliegt, nichts Neues, als dass 
die Sternzellen des Re~iculums ebenfalls Baeillen enthalten kSn- 
nen und dass ich aueh bier Leprapilze in der Wand und im 
Lumen der Blutgef~sse fand und zwar an letzter Stelle hie und 
da aueh deutlich extraeellul'~r gelegene, so class ieh hier wieder 
nicht mit Ne i s se r  die Leprabacillen als ausnahmslos in Zellen 
gelegen erkls kann. 

Was N eisser ' s  fettzelleniihnliehe Gebilde anlangt, die wie 
runde quergeschnittene Hohlri~ume aussehen und stellenweise zu 
40 bis 60 dicht aueinander liegen, so habe ieh nichts gesehen, 
was mit dieser Beschreibung fibereinstimmt. Ferner fund ieh 
in beiden Mi]zstfickeu nichts von massenhaft kSrnigem Blur- 
pigment. 

Lymphdrfisen.  

Ha ls lymphdr i i sen .  Naeh blosser Hiimatoxylin-Eosinfiir- 
bung sieht man bei sehwaeher Yergr5sserung, dass das eigent- 
liche lymphadenoide Gewebe sieh auf einzelne wenige Follikel 
und Follicularstr~inge beschr~inkt. Der grSsste Theil der Schnitte 
wird yon einem Gewebe eingenommen, das bei weitem weniger 
kernreich ist als das lymphadenoide Gewebe. Die darin ent- 

1) a. a. O. 
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haltenen Kerne sind bl~schenfSrmig, rundlich odor oval und ~[n 
ihrer Gr6sse sebr variabel~ stellenweise sind sie auch in den 
Follikeln zu seheno 1m interfollieul~ren Gewebe gruppiren sie 
sich of~ zu Haufen yon 4 bis 10 und mehr IndividueD, sind im 
I)urchsehnitt 2--3 Mal so gross wie die weissen Blutk6rper, auf- 
fallend b]ass, yon einer feinen sehwarzen Linie begrenzt und 
liegen in eosinrot.hem, kSrnigem Protoplasma. Die Zellengren- 
zen sind vielerorts deutlich siohtbar in Form yon kleinen, hel- 
len Spalten. Die Zellen haben alle mSgliehen Formen mad ent- 
ha!ten bald Einen, bald bis 1,9 und mehr Kerne und bilden dann 
Riesenzellen (Fig. 3) yon ganz betr~chtlicher OrSsse (Dm'ehmes- 
ser 0,025--O,045 ram). In diesen Riesenzellen liegen die Kerne 
meist unregelm~issig gruppirt mehr naeh der 5litte kin, oft abet 
kranzf6rmig mehr am Rande angeordnet, so dass im Centrum 
noeh ein Gebiet freien Protoplasmas iibrig bleibb w~ihrenddem 
meist peripher yon den Kernen zahlreiehe helle, rundiiche, veto 
Protoplasma seharf begrenzte, kerngrosse und noeh viel grbssere 
Gebilde zu sehen sind, jedes einzelne bestehend aus einem ganz 
hellen, in seiner Breite ziem]ieh ungleiehm~.ssigen Saume und 
einer von demselben umschlossenen, ganz blass bl/iulichen, fein 
gekSrnten Masse, innerhalb deter sich wieder kldnere und 
grSssere, oft rundliehe helle Lfieken finden. Wit haben cla 
~.liehts Anderes vor uns als die schon bei der Milz erw~ihnten 
gacuolen des Protoplasmas, in welehen Bacil!enhaufen liegen. 
!nnerhalb tier Baeillenhaufen selbst liegen die yon Unna be- 
schriebenen Vaeuolen, welehe bei den h[er sehr feinen Sehnlt- 
~en und speciell noch naeh PilzNrbung ganz besonders deutlieh 
zu sehen sind. 

Naeh FSrbung mlt Anilinwasser-Fuehsin erbliekt man unter 
schwaeher VergrSsserung das zwisehen den Follikeln liegende 
Gewebe in der ganzen Ausdehnung des Sehnittes mit grossen 
und k!einen Baoillenhaufen reiehl[eh und zieml;_eh gleichmi~ssig 
durehsetzt. Mit starker Vergr5sserung sieht man einzelne Ba- 
cil]en und ganz kleine Baoillenhgmfchen aueh in den Follikeln, 
we sie moistens nebst den bereits erw~hnten bl/ischenfSrmigen 
Kernen innerhalb protoplasmareicher Zellen liegen. 

Das oben gegebene Bild der Riesenze!len wird dureh die 
immersion vollkommen best/itigt. Ausser den haupts~iehlieh um 



125 

die Kerne herumliegenden bacillenklumpenfiihrenden Vacuolen 
finden sich im Zellprotoplasma ferner noch solche, welche ent- 
weder ganz leer sind oder abet nur sehr wenige Bacillen ent- 
halten. Hart am Rande sowohl der bacillenhaltigen, als der 
leeren Vacuolen liegen innerhalb des Protoplasmas oft einzelne 
Bacillen oder auch ganze Bacilleureihen, ~hnlich wie in der 
Leber (Fall I) die Vacuole kranzfSrmig umschliessend. Andere 
Bacillen sind diffus im Protoplasmaleibe herum zerstreut. Sehr 
oft abet bleibt an der Zellperipherie ein schmaler Protoplasma- 
saum ganz bacillenfrei. 

Ausser in diesen Riesenzellen finden sich Bacillenhaufen 
und zahlreiehe einzelne Bacillen in eigentlichen Virchow'schen 
Leprazellen und in einkernigen Zellen von allen denkbaren For- 
men, meist abet mit grossem bliischenfSrmigem Kerne. Stellen- 
weise ist nicht deutlich zu erkennen, ob Bacillen und Bacillen- 
haufen extra- oder intrace]lul~ir liegen. Bei weitem die meisten 
abet lassen keine Zweifel an ihrer intracellul/iren Lage aufkom- 
men. Innerhaib fast s//mmtlicher Bacillenhaufen sieht man in 
diesen feinen Schnitten die oben erw//hnten, vielgestaltigen, 
meist aber rundlichen kleinen Lficken. Vereinzelte Bacillen sah 
ich aueh in den Bindegewebszellen der Driisenkapsel und ferner 
in den Endothelzellen yon Blutcapillaren. 

In zwei Bronehia ldr f i sen  ist ausser Kohlenpigment ffih- 
renden Zellen weder irgend welche histologische Ver//nderung~ 
noch eine Invasion yon Bacillen nachzuweisen. 

In vorbakteriologischer Zeit haben sich namentlich Thoma 
und I w a n o w s k y  mit der Untersuchung yon geschwellten Lymph- 
driisen LeprSser befasst. Im Original liegt mir abet nur die 
Arbeit yon Iwanowsky  I) vor. Er beschreibt 1)den reichen Ge- 
halt an rothen BlutkSrperchen und rothem Blutpigment, 2) grosse 
epithelioide, oft kleinere und gdissere FetttrSpfchen enthaltende 
Zellen, 3) sehr grosse, wie Riesenzellen aussehende, einkernige 
oder auch kernlose Protoplasmahaufen, welehe hgufig so reich 
an Fett sind, dass die Zellbestandtheile durch letzteres ganz 
verdeckt werden und man alas Bild kSrniger Fettkugeln oder 
grosset, rundlicher, mit Fetttropfen angef/illter Elemente erh//lt. 

1) Iwanowsky, N., Ueber die Veri~nderungen der Lymphdrfisen bei 
Lepta tuberosa. Dieses Archly Bd. Sl. lSSO. 
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Ein besonderer Oehalt an rathen Blutk@perch.en, rot,hem 
Blutpigmsnt und an Fett ist mir nicht anfgefa]]en, wahl aloer 
fand ich die yon [wanowsky  angegebsnen Zsllfarmsn, doch 
sah ich immer in den grassen Elementen sine gr8sssrs Zahl 
yon [(ernsn, und an Stelle van seinsn Fetttrapfen und ,,kgrni- 
gsn Fettkngsln" sah ieh Vaeuolsn und in diessn, nameatlish in 
den grgsseren, oft ,,feingekSrnte Massen", wslehe sieh nach Pilz- 
fgrbung gls Basil|enhaufen srwiesen. I w a n o w s k y sah ferner 
hie and da Fstttropfen van versehiedener Grasse in formless, 
kbrnige Massen singesprengt. Disss ,,Fetttropfsn" dfirften aber 
viellsicht auch Vacualen innerhalb von Baeillenhaufen ssin. End- 
!ieh sehildert Iwanowsky  grosse, kugelfSrmige, stark lieht- 
breehende K6rper, denen sishelfgrmige, einen Kern sinsehliesssnde, 
kSrnige Gebilde anliegsn, gr srkl~rt disselbsn als Fettzsllen, 
reich abet erinnern sis unwillk~irlish an die Bacillenkngeln mit 
halbmondNrmig anliegenden Zellen, die ieh in der Tonsi!Xe bezw. 
Phaynxwand nnd in der Epiglattis land und welter unten ben 
sehreibe. 

Neisse r  ~) and Armauer - t t ansen  ~) fanden Bacillen in 
Lymphkarpern, in epithslioiden Zellen und in grossen Virehow- 
schen Leprazellen. Diese Befnnde stimmen mit den meinigen 
fiberein. Ausser Virehow'sehen Leprazsllen, wie ieh sis bsi 
der Leber am singshendstsn beschrieben babe, fand ich in den 
Lymphdrtisen aber nach, wie aus Fig. 3 zu ersehen ist, proto- 
plasmareiehe l~iesenzellen, mit mehrersn riesigen Kernen und 
mit mehrsren eompaetsn Baeillenhaufen, welehe letzteren zum 
Theil in Vacuolen liegen; hisrvan gebsn Ns i s se r  und Armauer-  
Hansen niehts an. Wynne  land gar ksine Riesenzellen. Wis 
Neisser  land ish dis Bindegswebsziige und Blutgsf~sse resist 
frsi und in der Driisenkapsel nut vereinzslte Bacillen. 

Tons i l l en  und angrenzende Pharynxwand.  

Bei sehwaeher VergrSsserung zeigt sieh in den m~issig ver- 
gr~isserten Tonsillen nut sine bssehr~nkte Pattie in der Ans- 
dehnung yon ungsf~hr g-der ganzen Tonsi|lensehnittfl~iche merk- 

t) Dieses Archi'~ Bd. 103. 1886. S. 272 ll. ~73. 
~) (4. A r m a u e r - H a n s e n ,  Die Lage der Leprabaeillen. Dieses Archly 

Bd. 103. lSS6. 
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lich vergndert. Hier finden sich polymorphe, ziemlich proto- 
plusmareiche Zellen mit einem oder uuch mehreren, meist bl~s- 
chenfSrmigen Kernen, und zwischen diesen Zellen d/inn ges/ite, 
einkernige Leukocyten. Dieses granulutionsartige Gewebe, wel- 
ches big direct art's Epithel hinanreicht, ohne dasselbe aber in Mit- 
leidenschaft zu ziehen, greift aueh auf die ansehliessende Pha- 
rynxwand fiber, so dass bier zwischen letzterer und der Tonsille 
keine scharfe Grenze zu sehen ist. Die Baeillen finden sich im 
ganzen derart ver~nderten Gebiete in reiehliehen grossen und 
kleinen tlaufen. Mit starker VergrSsserung sieht man auch viele 
vereinzelte Bacillen, und so wohl diese als die Baeillenhaufen 
meistens in den erw~ihnten polymorphen, vacuolenhaltigen und 
vacuolenlosen Zellen liegend. 

Einzelne, meist kuglige Bacillenhaufen aber sind yon ganz 
ungew5hnlicher GrSsse, wie ich sic in keinem anderen Organe 
sah (Durchmesser 0,05 bis 0,06 ram), und diese liegen offenbar 
nicht in Zellen (Fig. 5 und 6). Wohl werden einzelne derselben 
yon Tuberkelriesenzellen ~hnlichen, selbst bacillenf/ihrenden Zel- 
len halbmondfgrmig derart umgriffen, dass zwischen Bacillen- 
huufen und Zellgrenze immer noch ein ziemlieh breiter, absolut 
freier Ruum fibrig bleibt. Von ihrer Umgebung sind sis con- 
stunt rings herum durch eine leere Spalte getrennt, und deshalb 
sind sie bei der AufiSsung des Celloidins durch Aether vieler- 
orts aus den Sehnitten heruusgefallen. 

Stellenweise schien es mir, als ob diese Gewebslfieken yon 
Endothel ausgekleidet w':iren, und deshulb lag mir der Gedunke 
nuhe, dass man es mit durch Bacillen erweiterten Blutcapillaren 
oder Lymphgefitssen zu thun haben kSnnte. 

Es ist zun~chst hervorzuheben, dass die Gestalt dieser Ge- 
bilde wirklieh kuglig ist und dass es sieh nicht um Querschnitte 
yon Kan~len handelt, die uuf lgngere Streeken uusgeffillt waren; 
denn fiberall haben sie gleiche kuglige Form, auch in Schnitten, 
die senkrecht zu den bisherigen gef/ihrt sind. Aueh habe ich 
hie aueh nur die Andeutung von einer Blut- oder Lymphgefiiss- 
wand gesehen, welche an einer beliebigen Stelle der 0berfl~iche 
dieser Kugeln hervortrii.te. 

Diese Bacillenhaufen zeigen in ihrem Inneren ebenfalls hel- 
lere Partien, sogenunnte Vacuolen. In einzelnen dieser riesigen 
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B~oillenh~ufen, ~nd zw~r speeioll in de~ ~llergrSss~o~ mlter flm~n, 
finden sich aber noch ganz grosse, runde, absolu~ leere Liicken, 
welehe den Bacillenhaufen in eine Hohlkugel umwandeln kSnnen. 
Wie diese Liieken entstehen, ist nicht sieher zu sagen; cloeh 
kann man sich recht wohl vorstellen, dass innerhalb des Hen- 
fens viele Baoitlen in Folge Mangels an N~hrung abs~erben, und 
dash vielle[cht auoh die Ltieken in den kleineren Haafen diese 
Oenese haben. 

Einzelne grosse, vaeuolenhaltige Riesenzellen, gleieh den bei 
der Leber, Fall I, besehriebenen, nnd einige typisehe ,,Tuberkel- 
riesenzellen", gleieh jenen in Leber I[ gefundenen, liegen sowohl 
in obigem Granulationsgewebe als im iibrigen Tonsillar- und 
Pharynxwandgebiet. An letzteren Stellen und zwar aueh in 
den Follikeln sind hie und da ebenfalls vereinzelte blgsehen- 
fSrmige Kerne, mit Baoillen und Baeillenhgufehen in demselben 
eosingeNrbten Protoplasmaleibe liegend, zu sehen. Einige wenige 
Baeillen sind ferner in den Zellen des geschiehteten Epithels yon 
Tonsille und Pharynxwand, im Epithel und in der fibrigen Wand 
yon Sehleimdrfisenausffihrungsg~ngen und im EndotheI und Lu- 
men yon Bluteapillaren zu sehen. 

Sehliesslieh erstreekt sieh die Baeilleninvasion und die 
Zellinfiltration zum Theil aueh zwisehen die Muskelbfindel der 
Gaumenmuseulatur hinein, und einige Baeillet~ liegen sogar in 
den Zellen des Perimysiums einzelner gusketfasern. 

Die wesenfliehsten Etemente, die ieh in Tonsille und an- 
grenzender Ph~rynxwand wahrgenommen habe, sind also die 
eolossalen Baeillenhaufen, ferner Zellen, welehe in Form und 
GrSsse vSllig den Tuberkelriesenzellen gleiehen und Virehow'-  
sehe Leprazel|en, ferner die in Seh]eimdrfisenausfiihrungsggngen, 
im Endothel und Lumen yon Bluteapillaren und in den Zellen 
des Perimysiums liegenden Bacillen. 

Beriehte fiber bereits gemachte Untersuehungen yon lepr6ser 
Toasitle und Pharynxwand konnte ieh nirgends finden, ebenso 
wenig fiber das Vorkommen (iberhaupt yon solchen riesigen Ba- 

1 �9 T cillenhaufen wie die oben besenmebenen. Des ~,orhandensein 
yon Leprabaeillen in den Sehleimdrfisenausf/ihrungsgfingen er- 
kl~rt wohl Le lo i r ' s  J) Befunde yon Leprabaeillen im Speiebel. 

~) H. Leloir, a. a. O. 
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Epig lo t t i s  und Larynx. 

Etwas unterhalb der Spitze der Epiglot t i s  findet sieh ein 
etwa 3mm langes, finches Ulcus, dessen Rgnder und Grund 
zerfetzt sind and aus einem yon polymorphen, grossen Zellen 
mit einem oder mehreren bliischenfSrmigen Kernen gebildeten 
Granulationsgewebe bestehen, welches in mgssiger I~{enge yon 
einkernigen LymphkSrpern durehsetzt ist. Dasselbe reicht bis 
hart an den Knorpel heran und schiekt lange und breite Aus- 
l~ufer auch in das benaehbarte, yon normalem Epithel bedeckte 
Schleimhaut- und Unterschleimhautgewebe hinein. Ueber den 
ganzen Schnitt zerstreut und besonders um die Blutgefiisse 
herum finden sich ferner mehrere Heerde yon einkernigen Leu- 
kocyten. 

Nach Fiirbung der Leprabacillen zeigen sich dieselben 
massenhaft im ganzen Gebiete des erwiihnten Granulations- 
gewebes und in kleinen Gruppen, sowie vereinzelt auch in den 
iibrigen Theilen des Schnittes. 

Die starke VergrSsserung l~sst die B a e i l l e n -  mit Aus- 
nahme der welter unten n~her zu besehreibenden riesigen Ba- 
cillenhaufen w fast durchwegs deutlich in den grossen Zellen 
des Granulationsgewebes erblieken. Und ebenso liegen auch die 
anderen, mehr zerstreuten Baeillen in solehen Zellen, die so- 
wohl in den LymphkSrperheerden wie aueh in sonst normaler 
Sehleimhaut sieh finden. 

Die in anderen Organen oft so zahlreich beobachteten Va- 
cuolenzellen sind hier nur sp/~rlieh vertreten. 

Das Auffallendste in unseren Epiglottisschnitten ist das 
reiehliche u der bei der Tonsille bezw. Pharynx- 
wand zuerst beschriebenen colossalen Bae i l l enhaufen ,  welche 
hier fast ausnahmslos yon mehrkernigen Riesenzellen halbmond- 
f5rmig umsehlossen werden. Diese Riesenzellen, - -  welehe 
meist selbst einzelne Bacillen oder kleine Bacillencolonien ent- 
halten -- ,  kSnnen die grossen Bacillenhaufen aber auch ganz 
umgreifen (Fig. 7 and 8), and zwar entweder so, dass nut ein 
schmaler Protoplasmasaum den l~ing sehliesst, w~hrenddem die 
Kerne and die Hauptmasse des Protoplasmas als eigentlieher 
KSrper auf einer Seite bleiben, oder abet so, dass die Kerne 

Archly f. pathol. Anat, Bd. 129. Hft. 1. 9 
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und der gauze Protoplasmaleib zusammen einen ziemlich gldch- 
m~issig dieken, s&malen Ring um die Baoitlenkugel herum 
bilden. [m letzteren Falle kSnnte das Gebilde teieht mit einem 
quergesehnittenen baeillenerNtlten Endothelrohre verweehsdt 
werden. 

[nnerhalb des gesehichteten Epithels sind keine Bacilten zu 
finden. 

Die Schnitte des Larynx bieten im AIlgemeinen dasselbe 
Bild wie diejenigen tier Epiglottis. Nur fit;den sieh im Larynx 
keine Uleerat[onen, trotzdem die Leprabaeillen auch di:'ect unter 
dem bacillenfreien Epithd in grosset Menge liegen. Hie und da 
siud im Larynx vereinzelte Bacillen oder kleine Baeillenhguf- 
ehen auel~ in den Zellen m~d im Lumen - -  im letzteren Falle 
extraeellul~ir- yon Sehleimdr[isenbl~isehen- und Ausffihrm~gs- 
fingen anzutreffen. 

Ilaut. 

Die Stficke entstammen zwei Knoten des Armes und einem 
schwarzrandigen, braunen Fleeke der Bauehde&e. 8ie zeigen 
mikroskopiseh keinen Untersehied. 

Die Epidermis zeigt weder bei sehwaeher, noeh bei starker 
Vergr6sserung eine merkliehe Ver~inderung. Ebenfatls unver- 
gndert erseheint die oberfl~ehliehste Zone des Ceriums, welehe 
fiberall ungefiihr so breit ist wie die Epidermis. Vow der iibri- 
gen Cutis wird die obere H~lfte in ziemlieh eonstanter Breite 
duroh ein Gewebe eingenommen, das, ghnlich dem bei den 
Lymphdfiisen, den Tonsillen und der Zunge besehriebenen, aus 
grossen polymorphen Zellen mit meist grossen, bliisehenfgrmigen 
Kernen und aus nieht sehr reiohlieh dazwisehen gestreuten ein- 
kernigen Leukoeyten zusammengesetzt ist. Es enth~It vide weite 
OeNsse. Aus dem gleiehen Gewebe bestehende kleinere nnd 
grSssereInseln finden sich aueh im unteren Theile der Cutis, 
sowie im subeutanen Fettgewebe. 

Naeh Fgrbung der Baoillen sieht man dieselben sehon bei 
sehwaeher VergrSsserung reiehlich und ziemlich gleichm'~ssig 
fiber das ganze veriinderte Gebiet - -  im Allgemeinen etwas 
diehter nm (3efiisse und Haarfollikel herum - -  verbrdtet. Die 
baeillenffibrenden Zellen sind sehr vielgest~.ltig, bald spindel- 
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f~irmig, bald polyedrisch, keulenfSrmig, rundlich u. s. w. In 
ihnen liegen die Bucillen unregelm/issig zerstreut oder zu dich- 
ten tt/iufchen vereint im Protoplasma. Oft schliessen sic sich 
sehr eng den Kernen an. Eigentliche vacuolenhaltige Lepra- 
zellen, wie ieh sic bei der Leber eingehend besehrieben habe, 
fiuden sieh vereinzelt und in grosser Anzahl neben einander, 
namentlich zwischen den Bindegewebsbiindeln der tieferen Cutis- 
]agen. Sic kSnnen sehr umfangreich werden und mehrere Kerne 
fiihren, die theils gross und bl/isehenfgrmig, theils denjenigen 
einkerniger Rundzellen ~hnlieh sind. Hie und da scheinen sic 
die H/imatoxylinfarbe nicht gut angenommen zu haben, indem 
sic anstatt blau rSthlich-violett erseheinen. Der Protoplasmaleib 
ist gleichsam in ein schaumiges Gebilde umgewandelt, indem 
die unzghligen, racist kleinen Vacuolen hart an einander liegen 
und gleich Seifenschaumblasen nut ganz kleine Zwischenr/~ume 
und d/inne Septa zwisehen sieh lassen. In dem tibrig geblie- 
benen Protoplasma liegen Kerne und Baeillen. Die ersteren 
sind dureh die Vacuolen oft eingedriickt und erscheinen deshalb 
ha/bmondfSrmig, sternf6rmig oder selbst ver//stelt. Die Baeillen 
bilden oft dfinne Kr~nzchen um die Vacuolen herum, kgnnen 
hie und da abet auch innerhalb derselben ]iegen. 

Die Fasern des kernarmen Bindegewebes enthalten nnr ganz 
ausnahmsweise Baeillen, ebenso der unver/inderte Cutissaum 
direct unter der Epidermis. In der Epidermis selbst erblickte 
ich gar keine Pilze, ebenso nicht in den Haarfollikeln und in 
den Sehweiss- und Talgdr/isenausffihrungsg/ingen. In Schweiss- 
und Talgdriisen selbst, de~'en sieh mir ~berhaupt nut wenige 
zeigten, land ich ebenfalls keine Baeillen. Die Bluteapillaren 
fiihren Baeillen sowohl in ihren Endothelzellen, als frei im Lu- 
men. Im Lumen liegen sic besonders reichlieh an der Peri- 
pherie und lehnen sieh da dem Endothelrohr gewShntieh sehr 
eng an. Abet aueh in der Gef/issmitte, sowehl in Quer- als in 
Liingsschnitten finden sieh Bacillen und Bacillenh.;iufehen. Die- 
selben ]iegeu theils frei zwisehen rothen Blutk6rpern, theils 
weisse a Blutkgrpern anklebend, theils auch innerhalb losgelSster 
Endothetzellen. 

Dass auch in der Haut die Bacillen fast ausnahmslos inner- 
halb yon Zellen liegen, yon dcnen ein grosser Theil zu den oft 

9* 
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erw~ihnten Virehow'schen Leprazdlan eata.r~et isle, steht f~ir 
reich, naahdam ich die oben beschriabenen, klaren Bilder ge- 
sehen, ausser allem Zweifel. Iah stimme da also mit Neisser ,  
Armauer  Hansen,  Touton and den ~brigen Verfeehtern der 
intraeellulgran Lage der Leprabaeillen vollstiindig fibarain gage> 
fiber Unna, weleher die Leprabaaillen consequent aasserhalb 
der Ze]len sieht. Iah gestahe, dass as mir Angesichts meiner 
Pr~iparate vSIlig unvarst~indlieh ist, wie man 0berhaupt zu einer 
anderen Ansicht kommen kann. Die Troekenpr/iparate, die ieh 
genau nach Unna's  Vorsehrift yon Hunt und Leber anfertigte, 
hubert mir kein dentlMles Bild ergeben. Das Strukturbild war 
dabei vSllig unklar geworden~ and auah die Baeillen, nament- 
tieh die vereinzelten, waren vial weniger scharf zu sehen, in 
den gaufen die einzelnen individuen fast gar nieht yon einander 
abzugrenzen, wiihrend naeh den andaran 5[ethoden auah die 
Haufen die einzelnen Bacitlen dautlich erkennen liessen. 

In Betreff des topographisehan Verhaltens der Hunt in Be- 
zug auf die Baeitlenvertheilung ist Folgendes arw~hnenswerth: 

Wie ich, fund auch Neisser  das Epithel des Rate Malpighi 
mad nine ganz diinne Schicht der Cutis direag darunter frei yon 
Badlien. Das fibriga Gebiet der Haut sahen die meisten Forscher 
bis in's Unterhautzdlgewebe yon Baeillen durchsetzt. Ferner 
stimme ich mit Neisse r  and Thoma ~) /iberein, wdehe die Ba- 
dllan am reiehliehsten um die Oefi~sse herum und zum Theil 
auch in deren Wand liegan sahen. Im Lumen der Blutgef~isse 
;and Neisser  keine Baaillen, wohl aber Unna,  Thoma und ieh. 

In den Haarfollikeln konnte leg entgegen Babes  ~') and 
Unna,  aber in Uebereinstimmung mit Neisser  keine BacilIan 
finden. In den Talgdrtisen wies Babes  sdehe nach. In den 
Sehweissdrfisen entdeekte nut Tou ton  Badllen. In der glatteu 
Nuseulatur fanden Babes and Tou ton  ausnahmsweise einzelne 
Bacillen. Wie Naisser  konnte ieh dort keine sehen. 

Wie in allen anderen Organen, so zeigen sieh aueh in des 
Haut im Inneren der meistan Bacillenbaufen versehieden ge- 

~) 'I'homa~ Anatomisehes fiber Lepta. Deutsche Archly f. klin. ~[ediein. 
Bd. 47. 1891. 

~) kngabe v. Neisser in seinen gistol, u. bakteriol. Leprauntersuehungen. 
Dieses ArchD Bd. 103. 1886. 
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staltige, meist abet rundliche oder ovale hellere-Partien oder 
vollkommene Lficken. Unna nimmt an, dass dies die Vir- 
chow'schen Vacuo]en seien und erkl~rt sie als die Reste der 
Lymphgef~ss]umina, we]che nach seiner Ansicht yon den Bacil- 
lenhaufen ausgeffillt werden. Die Bezeichnung ,,Vacuolen" fiir 
diese Lfieken nennt er eine ungerechffertigte, da Vacuolen ,,an 
Zellen gebundene, mit Fliissigkeit erffillte Hohlr~ume" seien. 
Und well nach ihm die Bacillenhaufen nie in Zellen liegen, so 
hat die Vacuolenfrage fiir ihn ,nur eine historisehe Bedeutung". 
Mir scheint es demnach, dass er die wahren Virchow'schen, 
unzweideutig im Zellprotop]asma gelegenen Vacuolen aus einem 
mir unerkli~rlichen Grunde nicht kennt. Hinsiehtlich der Auf- 
fassung der yon Unna gesehenen Vacuolen verweise ich auf die 
obenstehende Sehilderung der Tonsille bezw. Pharynxwand. 

Zunge. 

Die Schleimhaut zeigt an den verschiedenen ver~nderten 
Stellen unter dem Mikroskop die gleiehe Ver~inderung; man kann 
keinen Unterschied zwischen dem vorderen braunen und dem 
hinteren weisslichen schwie]en~hnlichen Fleck erkennen, wie dean 
aueh der Farbenunterschied geschwunden war, als ich zwei Jahre 
post mortem das Prgparat zur Einbettung vorbereitete. Es finder 
sich vor eine Infiltration von epithe]ioiden Zellen, die vermiseht 
sind mit einkernigen LymphkSrpern. Die Dicke dieser Infil- 
trationszone wechselt yon 1} bis 3mm; die dicksten Partiea 
entsprechen der Mitre, die dfinnsten der Peripherie. Gegen die 
Musculatur grenzt sie sich im Allgemeinen seharf ab durch einen 
ziemlich breiten, yon einer m/~ssigen Zahl kleiner Rundzellen 
infiltrirten, verhiiJtnissmi~ssig kernarmen bindegewebigen Streifen. 
Stellenweise greift die Infiltration yon RundzeHen wie yon epi- 
thelioiden Zellen fiber diesen hinaus und schiekt schmS~lere und 
breitere Ausliiufer bis fief zwischen die Muskelbfindel hinein. 

Die Infiltrationszone ist nicht ganz gleichmS.ssig gebaut, 
sondern wird in grosse und k]eine Felder getheilt durch Binde- 
gewebsziige, welche yon der Tiefe aus senkrecht bis an's Epi- 
the] verlaufen. 

Die Bedeckung besteht aus einer ziem]ich dfinnen Lage yon 
geschichtetem Epithel mit einer oberen~ kernlosen Schicht~ die 
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der 2[lornsehicht der Epidecmis vol]st~ndig gieicht. Von ihm 
gehen in das Granulationsgewebe hinein lange, solide, senkreehte 
Fortsiitze, die sieh am Ende sogar theilen kgnnen. Doch sind 
be[ schwacher VergrSsserung die unteren gnden derselben nicht 
deut, lich unter dem Niveau der benachbarten interpapill/~ren 
Zapfen des Epithets gelegen. Es kann sich also auch einfach 
um eine Vertiingerung der Papillen handeln. 

[nder  seitlioh angrenzenden Schleimhaut tlnden sieh um die 
Gef~sse herum reichliche Infiltrationen yon einkernigen Lymph- 
k6rpern uncl einer geringeren Zahl yon epitlMioiden Zellen. 

Nach Pilzf~rbung sieht man mit sehwa&er VergrSsserung 
eine ziemlich gleichmiissige Vertheilung der oft l'~nglichen und 
dann mit den senkrecht verlaufenden Bindogewebsziigen im All- 
gemeinen ziemlieh parallel stehenden Baeillenhaufen und weniger 
dichten Bacillengruppen. Diese Baeilleneolonien und die einzel- 
nen Baeillen liegen meistens zweifeltos innerhalb tier grossen 
polymorphen, oft schSn spindelfSrmigen Zellen mit grnssem bl~s- 
chenfSrmigem Kern. Vereinzelte Individuen flnden sich aueh in 
dell Zellen der Bindegewebsz(ige und in den Endothelzellen der 
Capillaren, andere wieder scheinen zwisehen den Zellen zu lie- 
gen. Ferner enthalten die grSsseren Zetlen in der perivascu- 
iiiren Infiltration der benaehbarten Schleimhant ziemlich viele 
Bacillen. Vacuolenzellen sind im Allgemeinen sehr wenige zu 
sehen. Bemerkenswerth is{, dass sich solehe hier im geschich_ 
~eten Epithel in allen Sehiehten desselben bis dieht unter die 
Hornsehicht finden, und dass die Zellen des geschiehteten Ep[- 
~hels bier stellenweise fiberhaupt reich an Bacillen sin& 

Die Infiltrationsheerde zwisehen den Muskelbfindeln und 
guskelfasern sind mit Bacillen diffus fibers~it. Die letzteren sind 
hier abet ebenfalls meis~ deutlieh innerhaib der Zellen zu sehen. 
Einzelne Bacitlen sind, gleich wie in der der Tonsille benaeh- 
barten Pharynxwand, auch hier in das noch nieht zellig infil- 
trirte, snmit normale Perimysium der einzelnen Muskelfasern 
vorger/iekt. Die quergestreiften Muskelfasern selbst bergen nit- 
gems Bacitlen in sieh. 

Mikroskopisehe Untersuehungen yon leprSs erkrankter Zunge 
scheint bisher einzig Leloi r ' )  angestellt zu haben. Er fand 

~) Leloir, a. a. On 
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zwei Formen yon Veri~nderungen: bei der einen drang des an 
Bacillen arme, zu fibrSser Degeneration neigende Infiltrat durch 
die ganze Dicke der Schleimhaut bis zwischen die Muske]biin- 
de], bei der anderen lag es mehr oberfl/ich]ieh und war/~usserst 
reich an Bacilleu. Solche zwei Formen konnte ich nicbt unter- 
scheiden. Die Lepraheerde in meinen Zungenschnitten reichten 
bis in die Musculatur hinein, wurden von bindegewebigen Striin- 
gen durchzogen und theilweise abgegrenzt und zeigen in ihrer 
ganzen Ausdehnung zah]reiche Bacillen. 

Hoden .  

Bei sehwaeher VergrSsserung sieht man in Form und GrSsse 
den norma]en Samenkan5|chen entspreehende Fe]der eines hel]eu, 
kernarmen Gewebes von undeut]icher Struktur, des hie und d~ 
e~was faserig erschdn~. Von den Lumina der Samenkaniilchen ist 
nut selten mehr eine feine Spalte zu sehen. In der Mitre liegen 
meist protoplasmareiche Zellen m[t grossem, bliischenfSrmigem, 
blass gef/irbtem Kern, sowie mit Vacuolen und Bacillen im Proto- 
plasma. Wahrscheinlieh handelt es sich um AbkSmmlinge des 
epithelialen Inhaltes der Samenkaniilchen, wiihrend das kernarme 
Gewebe die verdickte Membrane propria darzuste]len scheint. 

Zwischen den also veriinderten Samenkanglchen liegt des 
kernreiche, netzfSrmig angeordnete, verbreiterte Zwisehengewebe, 
dessen Z/ige im kllgemeineu ungefghr halb su breit sind wie 
die ersteren. Im Bereiche dieses Stromas erkennt man sowohl 
spindelfSrmige Bindegewebszel]en als einkernige Lymphkgrper 
und grosse vie]gestaltige Zellen mit grossem, bliischenfSrmigem 
Kerne. Ferner linden sich hier ebenfalls, und zwar in ziem|ich 
griisserer Zahl als in den blassen Feldern, typische Leprazellen 
mit Vacuolen nnd Bacillen. 

An anderen Stellen ist von einer Andeutung des urspriing- 
lichen Hodengewebes gar niehts mehr zu sehen: 

Des ganze Oesiehtsfe/d ist /ibersget mit einkernigen Leuko- 
cyten, zwisehen welchen da und alert baeillenhaltige Vaeuolen- 
zellen und baeillenhaltige andere, im kllgemeinen grosse, poly- 
morphe Zellen mit grossem, blgschenfSrmigem Kerne zu sehen 
sind. Von bindegewebigem Stroma zeigen sich hier nur ver- 
einzelte, ganz sehmale Ziige. 
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In anderweitigen Partien finden sich einzelne kleiue, rand- 
lithe, blasse Heerde, die ungef'ahr die doppelte GrSsse der Sa- 
menkan~lchen haben und yon einer dunklen blauen Zone um- 
geben werden. Bei starker VergrSsserung erwdsen sich diese 
rund]iehen Heerde als aus polymorphen, mit grossen ZelIen mit 
bliisehenf6rmigem gerne and aus Vacuolenzel!en bestehend, w~th- 
renddem die dunkle Umgrenzungszo~le fast aussehl~esslieh yon 
einkernigen Rundzellen zusammengesetzt isg. 

[m gaDzen Sehnitte herum tieget~ stellenweise sells dick- 
wandige Blutgef~isse, und zwar zeigt sich bei ihnen am st~irk- 
sten die Adventitia verdi&t. In den verdi&ten Gef'asswiinden 
finden sieh nieht selten kleine Hem'de kleinzelliger Iniiltration~ 
und sowohl in als neben diesen Heerden sind ziemlieh zahL 
reiehe Badllen zu sehen, welehe theils zwisehen den Bindege- 
webszellen der Oefiisswiinde, theils in denselben, theils in grossen 
ge!len mit bliisehenfgrmigem gerne oder in eigentliehen Vaeuo- 
lenzeilm~ liegen. 

Die Baeillen sind in k!eineren und grbsseren Gruppen fiber 
den ganzen Schnitt ziemlieh gleiehmiissig verbreitet, und ]iegen 
f~st ausnahmslos im Protoplasma der Zellen, seien es typische 
Leprazellen mit Vacuolen, grosse, polymorphe Ze!len mit einem 
oder mehreren bl'aschenfSrmigen Kernen oder Bi~Megewebszellen. 
An einer besehriinkten Stelle linden sieh einige der bei der 
Tonsilte bezw. Pharynxwand und bei der Epiglottis beschriebe- 
hen, enormen Baeillenhaufen mit anliegenden Riesenzellen. In- 
uerhalb der Gefgsslumina sah ieh im Hoden keine Bacillen. 

Meine Befunde entspreehen im Allgemeinen denjenigen 
N eisser's~), weleher die Bacillen sowohl in Zellen des inter- 
tubutgren Gewebes, als aueh in im Bereiche der Samenkaniileben 
iiegenden Zellen sah, welehe theils noeh aIs Drfisenepithelien 
zu erkennmt waren, theils als aus solchen hervorgegangene, meis~ 
vaeuolenhaltige Leprazelien. Die leprSse Entareung des yon 
mir untersuehten Hodens seheint abet etwas weiter vorgesehrit- 
~en zu sein, als diejenige der yon Neisse r  besehriebenen He- 
den, and deshalb ist Nr reich die Entseheidung der Frage, 
aus welohen glementen die Leprazellen des Hodens entstehen, 
sehwieriger. 

'.) Neisser, a. a. O. 
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Ueber Leprabacillen, wetche in Blutgefi~ssen des Hodens 
liegen, macht weder Neisser ,  noch Wynne  eine Angabe. 

Nervus  ulnaris .  

Der ganze Querschnitt wird yon zahlreichen schmalen, homo- 
geneu Bindegewebsbfindeln durchfioehten, welchen mf~ssig grosse, 
ovale oder rundliehe, nicht besonders dunkel gefgrbte Kerne an- 
liegen. Zwisehen den Bindegewebsbfinde]n finden sich feine 
Spalten und Sp~ltchen, ferner viele Bluteapillaren mit deutlich 
verdiekter, homogener Adventitia, deren Dicke dem Durchmes- 
set eines rothen Blutkfrperchens gleichkommt, dana grfssere 
Gefi~sse mit verdickter, coacentrisch streifiger Wand und endlich 
kleine, farblose, rundliche Flecken von der Grfsse des Querschnit- 
tes einer Nervenfaser, die rundlichen oder spinde]ffrmigen Liicken 
im Bindegewebe ausffillend und eine etwas undeutlieh homogene, 
schwgrzliche Masse enthaltend. Bei Weigert'scher Fiirbung ist, 
abgesehen von tier intensiv schwarzen Tinction der rothen Blut- 
kfrperchen in den Gefiissen, auch die letztere Masse geff~rbt, 
aber nur selten sieht man einen schfnen schwarzen, der Mark- 
scheide entsprechenden Ring und darin den braunen Axencylin- 
der, der sieh beim Sehrauben in die Tiefe verfolgea li~sst; 
meistens sieht man nur undeutlich schwarz-violette Kfraer yon 
versehiedenen Dimensionen neben einander liegen. Es scheinen 
also die markhaltigen Nervenfasern ganz oder wenigstens ihre 
Markscheiden zu Grunde gegangen zu sein. 

Naeh F~rbung der BacilIen sieht man dieselben in kleineren 
und grfsseren Gruppen ziem]ich gleichm~issig fiber den ganzen 
Schnitt verbreitet. Die meisten dieser Gruppen kfnnen in Zel- 
len liegen, wenigstens liegen viele yon ihnen dicht den Kernen 
an. Das Zellprotoplasma ist jedoch nur ausnahmsweise deutlieh 
abgegrenzt zu sehen. Vielerorts finden sich Bacillenh/i, ukhen 
auch in und an den oben erwghnten schw/~rzliehea Massen im 
Bereiche der farblosen rundlichen FIeeken. 

Neisser  ~) untersuchte namentlich Liingsschnitte yon Cu- 
bitalnerven, wo er meist ]ange Zfige yon Bacillenheerden sah, 
welche theils frei zwischen den Nervenfasern, theils in Zellen 
des Zwisehengewebes, theils in Lymphgefi~ssen ]agen. Von einer 

~) N e i s s e r ~  a. a. 0 
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Vergadernng der N,rvenfas~rn giabt er niehts an. Mh" war es 
]eider nieht vm'gSnut, Liingssehnitt~ anzufert.igen, da mir ein 
hierNr zu kleines Stfiek zur gerf[igung stand. In meinen Quer- 
schnitten fund ieh ungefghr das Gleiehe wie Wynne~), weleher 
die Baeillen meist i.n neugebildetem, intraNseiculiirem 6ewebe, 
abet such in rShrenf~rmigen Gebilden sah, die degenerirten Ner- 
venfasern gliehen. 

Fassen wir nun noeh ganz kurz die gesultate der vorlie- 
genden Untersuehungen zusammen, so ergiebt sieh Folgendes: 

Die Invasion yon Leprabaeillen in ein Organ tuft im All- 
gemeinen eine heerdf6rmig% ehronisehe Entztindnng mit meis~ 
miissiger kleinzelliger Infiltration and mit gntwiekelung yon 
Bindegewebe hervor. In diesen Heerden zeigeu sich immer vieI- 
gestaltige, meist grosse Zellen mit bl~tsehenfSrmigem Kerne, ferner 
.fast ausnahmslos Virchow'sche Vaeuolenaellen nnd hie und da 
typisehe giesenzellen mit mehreren grossen, bl~sehenf6rmigen, 
entweder ungleiehm~issig angeordneten oder (wie bei Tuberkel- 
riesenzellen) wandst~indigen Kernen. Letztere gellen liegen zu- 
weilen such in Heerden, welehe den Tuberkeln vSllig gleiehen 
und im Centrum verkgst sind. 

Hie und da kSnnen die Lepraheerde such uleeriren. 
Was die Lage der Baeillen anbetrifft, so muss ich mit 

Neisser  und seinen Anh'gngern erkl~iren, dass die Leprabacil- 
!en Nst ausnahmslos innerhalb yon Zellen liegen, seien dies ein- 
kernige LymphkSrper, polymorphe Zellen mit grossen, bliisehen- 
fSrmigen Kernen, Virehow'sehe Vaeuolenzellen, typisehe gie- 
senzellen, Bindegewebszdlen, GeNssendothe!ien oder Drfisen- 
epithelien. 

gi.aige enorme Baeillenhaufen~ welehe such in den grgSssten 
Riesenzellen nicht Platz finden, liegen unzweideutig extraedluli/r 
in Oewebslfieken. 

Entgegen Neisser  fund ieh Leprabacillen sowohi intra- als 
extraeellulgr sehr oft in den Lumina grSsserer und kteinerer 
Blutgef'asse, nie aber deutlich in LymphgeNssen, und deshalb 
theile ieh mit Thorns die Ansicht, dass die Blutbahnen die 
Hauptwege sind, auf denen sieh die Lepta im Organismus ver- 
breitet. 

9 Wynne, a. a. O. 
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Zum Sehlusse sei es mir gestattet, meinem hochverehrten 
Lehrer, Herrn Professor Langhans ,  meinen auffichtigsten Dank 
auszuspreehen ffir die stets so freuodliche Uuterst/itzung, welche 
er mir wi~hrend des ganzen Verlaufes meiner Untersuehungen 
zu Theil werden liess. 

Erklttrung der  Abbildungen. 
TaM IIL 

Fig. 1. V i r e h o w ' s e h e  L e p r a z e l l e  aus der Leber.  Die Bacillen liegen 
in dem zwischen den u Vaeuolen /ibrig gebliebenen, 
zum Theil nut noeh schmate Septen bildende~ ProtopIasma. Die 
Kerne, deren mehrere in einer Zelle liegen kSnnen, sind durch die 
Vaeuolen oft eingedrfiekt. 

Fig. 2. Lep raze l l e  aus e i n e r  Lymphdr f i se .  Einige Bacillenhaufen 
liegen in Vacuolen. 

Fig'. 3. G a n z e s G e s i c h t s f e l d  aus  d e m S e h n i t t e  e i n e r L y m p h d r i i s e .  
igehrere p r o t o p l a s m a r e i e h e  R i e s e n z e l l e n  mi t  v i e l en ,  unregel- 
miissig angeordneten, sehr  g r o s s e n ,  b l i~schenfSrmigen  K e r n e n  
und mit vielen vereinzelten Baeillen und Bacillenhaufen, welche 
theils im Protoplasma~ theils in Vacuolsn des Protoplasmas liegen. 
Fast alle Bacillenhaufen zeigen in ihrem Innern kleine Lfieken, 
welche Un n a in seinen Bacillenhaufen als die Virchow'sehea Vacuolen 
angesehen hat. 

Fig. 4. g i e s e n z e l l e  aus der Leber  mit  m e h r e r e u  w a n d s t ~ i n d i g e n ,  
b lS~schenfgrmigen K e r n e n .  Die Leprabaeillen liegen haupt- 
siichlich in der Kernzone. Keine Vacuoten. Ganz das Bild einer 
TuberkeIriesenzetle. 

Fig. 5 u. 6. U n g e w S h n l i c h  g rosse ,  e x t r a c e l l u l ~ r e  B a e i t l e a h a u f e n  
aus der P h a r y n x w a n d  mit grossen und kleinen L/icken in ihrem 
Inneren. ]k[ehrkernige,  p r o t o p l a s m a r e i e h e ,  b a e i l ] e n h a l t i g e  
P d e s e n z e l l e n  liegen den gaufen halbmondNrmig an. 

Fig. 7 u. 8. Grosse  B a c i l l e n h a u f e n  (ebenfalls mit L/icken) aus  der  
Ep ig lo t t i s .  Bei Fig. 7 umschliesst ein schmaler Protoplasmasaum 
einer R i e s e n z e l l e  vollst~ndig den Bacillenhaufen, w~hrend der 
gaupttheit des Pro~optasmas und die Kerne auf einer Seite bteibeu. 
Bei Fig. 8 bilden Protoplasma und Kerne einer R i e s e n z e l l e  um 
den Haufen herum eineu ziemlich g]eiehmgssig diekeff Ring. 

In Alkohol gehiirtete, mit Hiimatoxylin, Fuehsin und Eosin-NelkenSl 
behandelte, in Xylol-Balsam eingeseblossene Pr~iparate. Vergr. Zeiss ~ ,  Oc. II. 


