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Ueber dell Bau und das Aufsaugungsvermiigen 
des Peritoniium. 

Anatomische und experimentelle Untersuchungen. 

(Aus dem Institut ffir allgemeinc Pathologic an der Universit~.t Turin.) 

Von Dr. G. Musca te l lo l ) .  

(Hierzu Taf. VII.) 

I. An welehen  S t e l l e n  des P e r i t o n e u m  f i n d e r  u n t e r  
no r ma l e n  Verh~. l tn issen die  A u f s a u g u n g  s ta r t ?  

Vor mehr als 30Jahren gelang es v. R e e k l i n g h a u s e n  
(1862), durch Thierversuche urid mikroskopische Untersuchungen 
am Zwerchfell festzustellen, dass verschiedene feinkSrnige Stoffe 
(Milch, Zinnober, Chinesische Tusch% Oe], Blut, Eidotter) nach 
ihrer Einfiihrung in die BauchhShle dutch das Centrum tendineum 
des Zwerchfells hindurch in das Lymphgef~sssystem aufgenommen 
werden und einige Zeit sparer in den mediastinalen Lymph- 
drfisen und im Ductus thoracicus erscheinen. Diese Beobachtung 
wurde bald darauf durch die Arbeit von L u d w i g und S c h w e i g g e r- 
Se ide l  (1866) im Wesentlichen best'~tigt. A u s p i t z  (1871) 
konnte in seinen Versuchen am Kaninchen nicht nut beobachten, 
dass das in die BauchhShle des Thieres eingeffihrte Reismehl 
dutch das Zwerehfell aufgesogen wurde, sondern stellte auch fest, 
dass die KSrnchen nach 1 Stunde im Blute der Ohrmuschel in 
grosser Menge auftreten und einige Stunden sp~ter in der Lunge, 
Leber, Milz und Nieren abgelagert werden. Beck (1893) giebt 
in einer neueren Arbeit an, dass die ersten KSrnchen im Lymph- 
strom des Ductus thoraeicus 1--2 Stunden nach Einfiihrung der- 
selben in die BauchhShle erscheinen. 

Dutch diese Beobaehtungen war demnach erwiesen, dass dem 
Theil des Peritoneum, welches dem Centrum tendineum des 
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? 
v ~  i i \ i 

c 

( 

.E 

~ G ~ .  

-~ @ 



328 

Zwerehfells entspricht, ein gewisses Aufsaugungsvermiigen fiir 
verschiedene fremde KSrper zukommt, und dass die aufgenom- 
menen KSrnehen spi~ter in den verschiedenen Organen abgelagert 
werden. 

Andere Arbeiten beseh~iftigen sich mit der Frage, ob ausser 
dem Zwerchfellstheil aueh noch an anderen Stellen des Baueh- 
fells ein Uebertritt fremder KSrper in di6 Lymphbahnen statt- 
findet. Dubar und Remy (1882) waren die ersten, welche 
sich ffir das V0rhandensein noch anderer Absorptionsstellen aus- 
sprachen. Sie behaupteten, dass die Aufsaugung yon feink5rnigen, 
in die Periton~alhShle eingeffihrten Stoffen ,,sowohl auf dem 
Lymph-, wie auf dem Blutwege statthaben kann, dass sie in 
dem ersten Fall aussch l iess l i eh  dureh das Zwerchfell hindurch, 
in dem zweiten dureh die P fo r t ade rwurze ln  vor sich geht". 
Ein vollgiiltiger Beweis fiir diese letztere Behauptung, welcher 
bei der Wichtigkeit des Gegenstandes unerl~sslich war, wird 
allerdings in der Arbeit vermisst. 

Die Zahl der absorbirenden Stellen wurde in der Folge 
dutch die Forschungen yon Maffueci (1882) noch vermehrt. 
Auf Grund ausgedehnter experimenteller Untersuehungen kam er 
zu dem Ergebniss, dass ,ausser dem Zwerchfell auch das Netz, 
das Ligamentum latum, das Ligamentum gastro-hepatieum und 
gastro-splenicum, die Douglas'schen Falten, das Mesorectum und 
ausnahmsweise aueh das Mesenterium~ Wege ffir die Aufnahme 
feinkSrniger Stoffe enthalten% Diese Sehlussfolgerungen stiitzen 
sich auf Versuche, in welchen Aufschwemmungen Chinesischer 
Tusehe in die BauehhShle yon Hunden eingebracht und darauf 
nach 1--6--24--90 Stunden die thoracalen und abdominalen 
Lymphdriisen, die Leber, die Milz und verschiedene Stellen der 
Serosa selbst untersucht worden waren. Schon jetzt wollen wit 
bemerken~ dass Maffu cei haupts~ehlieh die Ergebnisse der nach 
6 Stunden und dariiber vorgenommenen Untersuehungen ffir 
seine Schliisse beriieksiehtigt hat, w~hrend er die in der ersten 
Stunde gefundenen Resultate nur kurz erw~ihnt, ein Umstand, 
dessert Bedeutung wit bald kennen lernen werden. 

Bei meinen eigenen, in der Absieht einer Nachpriifung der 
bisherigen Forsehungsergebnisse angestellten Untersuehungen be- 
nutzte ieh in der ersten Versuehsreihe theils KaninGhen, thefts, 
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und zwar mit Vorliebe, Hunde. Da der Hand nach E l l enbe rge r  
ein verhiiltnissmiissig gering entwickeltes Lymphgefi/sssystem be- 
sitzt, kann sich die Untersuchung auf eine ziemlich kleine An- 
zahl yon Lymphdriisen beschdinken, wodurch der Nachweis der 
Wege, auf denen sich die Kiirnchen im Kiirper verbreiten, be- 
deutend erleichtert wird. Von kSrnigen Substanzen benutzte ich 
nach verschiedenen Yorversuchen Chinesische Tusche und mehr 
noch Carmin; letzterem gab ich deshalb den Vorzug, weil bei 
der Tusche Verwechselungen mit den feinen schwarzen Pigment- 
kiirnchen mSglich sind, welche normalerweise in den Lymphdriisen, 
der Milz, der Leber and anderen Organen vorkommen. 

Durch eine in der Linen alba unterhalb des Nabels einge- 
ffihrte Canfile wurde die mit physiologischer Kochsalzl6sung an- 
gefertigte, auf 37 0 erw~rmte KSrnchenaufschwemmung in die 
BauchhShle des Thieres eingespritzt. Die Menge der Fliissigkeit 
war so bemessen, dass 15 ccm derselben auf 1 kg Thief entfielen. 
]n einigen Versuchen, die dem Stndium der Aufnahme yon rothen 
BlutkSrperchen dienen sollten, wurde dem Versuchsthier defibri- 
nitres, mit KochsalzlSsung verdfinntes Blnt derselben Thiergattung 
in die Periton~/alhShle eingebracht. 

Schon bei den ersten Yersuchen machte ich die Beobachtung, 
(lass die sehr feinkSrnigen Stoffe das Diaphragma mit grSsster  
Schne l l igke i t  durchdringen und sich schon 5--7 Minuten nach 
der Einffihrung in die BauchhShle in den retrosternalen und 
mediastinalen Lymphdrfisen vorfinden. Dieser Befund wieder: 
holte sich mir so besti/ndig, dass die Nichterwi/hnung desselben 
durch die friiheren Beobachter - -  mit alleiniger Ausnahme yon 
Dnb~r und Remy - -  sehr auffi~llig erscheint. 

Des Weiteren konnte ich durch mannichfaltige Abiinderung 
der Versuchsbedingungen feststellen, dass die Durchtritts- 
geschwindigkeit der KSrnchen noch erhSht wird, wenn man das 
Thier wi~hrend des Versuchs mit gesenktem Oberkiirper in etwas 
schr~iger Lage h'~It; offenbar wird unter diesen Bedingungen die 
Aufnahme der KSrnchen in die Lymphspalten des Zwerchfells 
sowohl durch ihre eigene Schwere, als auch dutch den Druck der 
eingeffihrten Fliissigkeitssiiule begfinstigt. 

Wenden wir uns jetzt zur n~iheren Betrachtung der Wege, 
dutch welche dio Aufsaugung stattfindet. 
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Bei einem, wenige Minuten nach Einfiihrung yon Carmin 
getSdteten Hunde liisst sich dutch genaue makroskopisehe und 
mikroskopische Untersuehung der Organe regelm~ssig folgender 
Befund feststellen: Noch ehe die bekannte (yon v. Reckl ing-  
hausen,  Ludwig, Bizzozero so sehSn beschriebene) Anfiillung 
dos diaphragmatisehen Lymphgef~ssnetzes fiir das blosse Auge 
wahrnehmbar ist, enthalten sowohl die hinter dem Brustbein, 
wie die im vorderen und hinteren Mediastinum gelegenen Lymph- 
driisen CarminkSrnchen, w'~hrend sich in den Lymphdrf isen 
der Bauchh~ihle und in den inneren  Organen noch keine 
Spur derselben vorf indet .  

Durehaus abweichend gestaltet sich der Befund bei einem 
6 Stunden naeh Einffihrung von Carmin getSdteten Hunde. Das 
Lymphgefi~ssnetz des Zwerchfells bietet eine pr~chtige Curtain- 
injection, die besonders auf der pleuralen Seite ausgepr~gt ist. 
Die ira Centrum tendineum und in der Zona peritendinea engen 
Maschcn dieses Netzes werden nach der Peripherie hin immer 
welter, und gehen endlich in vier grosse Lymphgef'~ssst~mme 
fiber, yon denen zwei ventralw~rts als retrosternale St~imme dem 
Verlauf der Venae mammariae internae folgen, zwei dorsalwarts 
bach dem hinteren Mediastinum verlaufen. Auch hicr findet 
sich das Carmin in den mediastinalen und retrosternalen 
Lymphdr(isen abgelagert; viel wichtiger ist jedoch der Befund 
derselben KSrnchen in den Lymphdr~isen der Bauchhiihle, yon 
denen die Driisen am Hilus der Leber und der Milz eine griissere, 
die an der grossen Curvatur des Magens in der Pylorusgegend 
gelegene grosse Lymphdr~ise, das sogenannte Pankreas Aselli, die 
lumbaren und pr~aortisehen Driisen eine kleinere Menge ent- 
halten; in den Mesenterialdriisen endlich ist die Menge der 
CarminkSrnchen so gering, dass sie ffir das blosse Auge oft ganz 
frei davon erscheinen, wi~hrend man bei mikroskopischer Durch- 
musterung der Schnitto gewShnlieh eine Anzahl derselben ent- 
deekt. Die Leber enth~lt zahlreiche KSrnchen, sowohl in den 
Capil!aren der Aeini, als auch in den Interlobul~rri~umen rings 
um die Gef~sse, und zwar sind die KSrnchen theils frei, theils 
in Wanderzellen eingesehlossen. Aueh in den LymphrKumen der 
Milz finden sich die KSrnchon sowoh| frei, wie als Einsehluss 
yon Leukocyten. 
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In geringerer Anzahl k~innen die KSrnchen noch in anderen 
parenchymatSsen Organen, in der Lunge, im Pankreas und im 
Hoden naehgewiesen werden; in der Lunge liegen sie theils in 
den CapiHaren, theils in den subpleuralen und perivasculiiren 
Lymphrgumen; in der Bauchspeicheldriise und im Hoden finden 
sic sich sehr sp/~rlieh, in farblose Zellen eingeschlossen, in der 
Umgebung der Blutgef~sse. 

Der beschriebene Befund dec, kt sich im Wesentlichen mit 
den Ergebnissen, welehe Maffucei in seinen Versuehen yon 
gleieher Zeitdauer (6 Stunden) erhalten hat; ein Untersehied 
liegt nut darin, dass dieser Forseher yon den parenehymatSsen 
Organen nur die Leber und die Milz als Sitz der KSrnehen er- 
wghnt, ferner darin, dass er in den Mesenterialdrfisen yon den 
eingefiihrten KSrnchen niehts nachweisen konnte. 

Nach einem noch l/~ngeren Zeitraum endlieh (16 Stunden) 
finder man die CarminkSrnehen ausser in den oben genannten 
Organen auch in den axilIaren und poplitea|en Lymphdr/isen. 

Die eben ausgefiihrten Versuehsergebnisse lassen sieh in 
folgenden zwei Sgtzen kurz zusammenfassen: 1) wenige Minuten 
naeh der Einf/ihrung in die BauehhShle finden sieh die KSrnchen 
aussch l i e s s l i eh  in den intrathoracisehen Lymphdriisen; 2) naeh 
6 Stunden und sp/~ter trifft man sie auch in den abdominalen 
Lymphdriisen und in den parenehymatSsen Organen. 

Diese Thatsaehen sueht Maffucci durch die Annahme zu 
erkl'~ren, dass ausser am Zwerehfell noch an anderen Stellen 
des Periton'aum gewissermaassen ,,untergeordnete" Wege ffir die 
Aufsaugung vorhanden seien. 

So wahrscheinlich diese Erkl/trung yon Maffucei  auch 
klingen mag, so giebt sie doeh zu einigen Ueberlegungen Anlass. 

1. Es ist riehtig, dass das verspittete Auftreten yon Kiirn- 
chen in den abdominalen Lymphdriisen sich durch ein geringeres 
AufsaugungsvermSgen der ,,untergeordneten Absorptionsstellen" 
erkl/iren IKsst, aber ebenso sicher ist es auch, dass die KSrnchen 
in diesen Fhllen schon seit Stunden nieht nur in das Lymph- 
gef/[sssystem (in die thoracisehen Driisen, wie unsere Versucho 
lehren, bereits nach 5 Minuten), sondern sogar in die Blutgefiisse 
fibergegangen waren; wurden ja doeh in den Versuehen von 
Auspi tz  und yon Beck die in die Bauohhiihlo eingespritzton 
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K6rnchen schon nach 1--1�89 Stunden in den Blutgef~issen der 
Ohrmuschel, bezw. ira Lymphstrom des Ductus thoracicus auf- 
gefunden. 

2. Die in'den Blutkreislauf fibergegangenen KSrnchen wer- 
den sehr sehnell in den inneren Organen, besonders in der Leber 
and in der Milz, abgelagert; Werigo hat das iiberzeugend durch 
Versuche dargethan, bei welehen er die in eine Ohrvene des 
Kaninehens eingespritzten CarminkSrnchen schon nach 2--4  Mi- 
nuten in der Leber und fast gleichzeitig in der Milz auftreten 
sah. Es fragt sich nun, bleiben die in diese Organe gelangten 
Kiirnchen daselbst liegen oder werden sie weiterhin dureh die 
Blut- oder Lymphgefiisse nach anderen Orten versehleppt? 

3. Dass fibrigens die Kiirnchen in unseren Versuchen die 
Leber auf der normalen Blutbahn erreicht haben, beweist ihre 
Vertheilung in dem Organ; so hebt aueh Maffucci ganz riehtig 
hervor, dass die Lage der K6rnchen in der Leber dieselbe ist, 
einerlei ob die Aufschwemmung in die BauehhShle oder unmittel- 
bar in die Vena jugularis eingebracht wurde. 

Da es demnaeh feststeht, dass die KSrnchen schon nach 
wenigen Stunden im Blute kreisen und in einigen parenchyma- 
tiisen Organen abgelagert werden, so liegt doch der Einwand 
nahe genug, dass, wenn nicht alle, so doeh ein Theil der nach 
6 Stunden in den abdominalen Lymphdrfiseu aufgefundenen KSrn- 
chen auf dem Lymphwege aus den parenehymatSsen Organen 
naeh jene Driisen versehleppt sein kSnnen. 

Mit anderen Worten, es waft sich mir sehon nach meinen 
ersten Versuchen die Frage auf: erreiehen die KSrnchen die 
abdominalen Lymphdriisen unmittelbar, dureh Aufsaugung yon 
den ,,seeund~ren Absorptionsstellen '~ des Peritoniium aus, oder 
auf dem Umwege des Blutkreislaufs, nachdem sie dutch das 
Diaphragma in den Lymphstrom and yon da in das K6rperblut 
gelangt sind? 

Zur Beantwortung dieser }'rage war es niithig, mSglichst 
genau den Zeitpunkt festzustellen, zu welehem die KSrnehen 
in den parenehymatSsen Organen, bezw. in den abdominalen 
Lymphdriisen erscheinen. In dieser Absicht unternahm ieh eine 
Reihe yon Versuchen, in welehen die Hunde bezw. 20, 30, 
40 Minuten, 1, 1�89 2 und 4 Stunden nach der Einffihrung des 
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Carmins getSdtet und dann die s~mmtliehen Lymphdriisen auf's 
Genaueste durchsucht wurden, wKhrend sich die Untersuchung 
der parenchymatSsen ()rgane auf Leber und Milz beschr~inken 
konnte, weil in diesen erfahrungsgemS~ss am frShesten die Ab- 
lagerung der im Blute kreisenden Fremdkiirper stattfindet. 

Bei den Thieren, bei welchen der Versuch 20 Minuten bis 
1 Stunde gedauert hat, bemerkt man ]ediglich eine fortschreitende 
Vermehrung der Kbrnehen in den thoraeischen Lymphdrfisen, his 
diese endlich ganz damit vollgestopft erseheinen. Zu d iesem 
Ze i tpunk t  finden s ich die KSrnchen weder  in den 
Lymphdri isen tier Bauchhiihle,  noch in der Leber  und 
in der Milz. 

Erst naeh 1�89 Stunden treten in der Leber (in den Capillaren 
der Acini), und naeh 2 Stunden aueh in der Milz (in den venSsen 
Ri~umen) sp~rliche freie oder in Leukocyten eingesehlossene KSrn- 
chen auL 

Ebenfalls naeh 2 Stunden begegnet man den ersten Kbrn- 
chert in den Lymphdrfisen der BauchhShle, und zwar gerade in 
denjenigen, welche am Hilus der Leber and der Milz ]iegen, 
w~hrend alle iibrigen noeh ganz frei davon sind; erst in den 
darauf folgenden Stunden l~ssen sich die Kiirnchen auch in diesen 
nachweisen. 

Ich darf an dieser Stelle wohl erw~hnen, dass man mit 
der grSssten Vorsicht zu Werke gehen muss, am zu vermeiden, 
dass die in der BauchhShle zerstreuten KSrnehen beim Schneiden 
in die zu untersuchenden Organe eindringen. Zu diesem Zweck 
nahm ich das ganze Organ aus dem KSrper heraus, wusch es 
ausgiebig unter starkem Wasserstrahl und entnahm darauf mit 
einem ganz reinen Messer kleine Stiickchen, welche naeh der 
H~rtung in Alkohol mit Hiilfe des Mikrotoms geschnitten wurden. 

Aus diesen Untersuchungen geht als feststehende Thatsaehe 
hervor, dass zu derse lben  Zei t ,  in weleher  die e rs ten  
KSrnchen in den abdominalen  Lymphdrf i sen  auf t re ten ,  
Leber und Milz die KSrnzhen schon enthalten.  Es 
erfibrigte jetzt noch zu untersuehen, ob dieses Zusammen- 
treffen nieht ein rein zuf~lliges ist, da es ja immerhin denkbar 
w~ire, dass die KSrnehen etwa naeh der Aufnahme dureh das 
b~etz oder dureh das Ligamentum gastro-hepaticum u. s. w. zu 
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derselben Zeit in die Lymphdriisen gelangen, zu welcher andere 
KSrnchen dutch den Blutstrom der Leber zugetragen werden. 

Um diesen Zweifel zu beseitigen, war es niithig, fiir eine 
gewisse Zeit das AbsorptionsvermSgen des Peritonaeum diaphrag- 
maticum aufzuheben oder zu beschr'Xnken und die KSrnchen- 
aufschwemmung einzig und allein in Beriihrung mit dem P~est 
der Bauehfellserosa - -  genauer gesagt, mit einem grossen Theil 
derselben, unter Ausschluss des Zwerchfells, - -  zu lassen. 

Da ich wusste, dass die Aufsaugung der KSrnchen durch 
die Tieferlagerung des Brusttheils beschleunigt wird, versuchte 
ich das hbsorptionsvermSgen des Diaphragma dadurch zu be- 
seitigen oder doch wenigstens einzuschr'~inken, dass ich dem 
Thiere gerade die entgegengesetzte Stellung gab. 

Einem in senkreehter Stellung, den Kopf naeh oben, auf 
dem Brette festgebundenen Hunde wird die Carminaufschwemmung 
in die BauehhShle gebracht. Das Thier bleibt in dieser Stellung, 
so dass sich die Fliissigkeit in der eaudalen H'~lfte des Abdomen 
ansammelt und mit den Beckenorganen, dem grossen Netz und 
einem betr~iehtlichen Theil des Mesenterium in Beriihrung steht. 

Nach 1~-Stunden wird das Thief getSdtet und die Organe 
genau untersucht; al lein weder  in den Lymphdrf isen der 
Brns thShle ,  noeh sonst  in !rgend einem Organ werden 
die KSrnchen gefunden. 

•achdem mir dieser Versuch den Beweis geliefert hatte, 
dass die aufrechte Kiirperhaltung beim Hunde ungfinstige Be- 
dingungen fiir die Aufsaugung der FremdkSrper aus der Bauch- 
hShle sehafft, benutzte ich diese Thatsache zu folgendem Versuch: 

Ein starker Hund wurde in derselben Weise wie in dem 
vorhergehenden Versuch behandelt and nach 5�89 Stunden getSdtet. 
Bei der Untersuchung ergab sieh~ dass die in t ra thorac i schen  
Lymphdrf isen CarminkSrnehen en th ie l t en ,  obwohl weder 
das Lymphgefs des Zwerchfells noeh die zwei retrosternalen 
Lymphst~imme ffir das blosse Auge injicirt erschienen. - -  Alle 
abdomina len  Driisen dagegen (Driisen der Pylorusgegendl 
des Milz- und Leberhilus, Pankreas Aselli~ lumbare und pr~- 
aortische Drfisen), sowie die Leber und die Milz waren frei 
yon KSrnehen. 

Das Ergebniss dieses Versuehes erseheint mir ausschlag- 
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gebend ffir die Entscheidung unserer Frage. �9 die KSrnchen, 
welehe wir bei den frfiheren Versuchen in den abdominalen 
Lymphdrfisen gefunden haben, unmittelbar dutch etwaige unter- 
halb des Zwerehfells gelegene Absorptionsstellen eingedrungen 
w~ren, so hiitten sie aueh in diesem Versuch auf demselben 
Wege eindringen und sich in den Lymphdriisen ablagern mfissen: 

Der negative Befund beweist dagegen zur Genfige, dass die 
KSrnchen, welehe in den Lymphdrfisen der BauchhShle angetroffen 
werden, zum grSssten Theil auf dem Lymphwege aus den grossen 
parenehymatSsen Organen dahin verschleppt sind, naehdem sio 
durch das Zwerehfell in den Lymphstrom aufgenommen waren 
und sieh weiterhin dutch die Blutbahn in den Organen verbre~tet 
hatted. Zum kleineren Theil m~gen fibrigens die KSrnehen 
diesen Driisen aueh dutch ihre Vasa nu t r i t i a  zugeffihrt sein. 

Es erkl~ren sieh jetzt aueh einige Befunde, welehe wit in 
den oben besehriebenen Versuchen feststellen konnten, sowie 
manehe Ergebnisse aus den Experimenten anderer Forseher. So 
wird z.B. jetzt versti~ndlich, weshalb gerade in den Lymph- 
driisen am Hilus der Leber und der Milz die KSrnehen znerst 
und am frfihesten in gdisserer Menge auftreten, well eben in 
denjenigen Organen, von welehen sie ihre Lymphe empfangen, 
die im Blute kreisenden KSrnchen in erster Linie abgelagert 
werden. So erkl'~rt sieh aueh die von Maffucci ganz richtig 
hervorgehobene Thatsache, dass die lumbaren Lymphdriisen sehr 
zahlreiche KSrnehen enthalten, da in ihnen die Lymphe yon 
s~mmtlichen Organen des kleinen Beckens zusammentrifft; ebenso 
erkl~rt sieh der Reiehthum an KSrnchen in der am Pylorustheil 
der grossen Curvatur gelegenen Drfise daraus, dass sich hier - -  
wenigstens beim Hunde - -  die Lymphgef~sse der grossen Cur- 
vatur des Magens fast ausschliesslich sammeln. Weshalb endlich 
die Mesenterialdrfisen so wenige KSrnchen enthalten, dass sie 
manchmal ganz frei devon seheinen, ist einfach dadureh zu er- 
kliiren, dass die Drfisen in sehr grosser Zahl vorhanden sind 
und jede von ihnen nut die Lympho eines ganz kleinen Darm- 
absehnittes erh~lt. 

Ausserdem geht aber aus diesem letzten Versuche noch 
hervor, dass selbst unter den ungfinstigsten Versuehsbedingungen 
die hufsaugung, wean auch viel langsamer als gewShnlich, dutch 
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das Zwerchfell hindurch stattfindet, und diese Thatsache fiihrt 
uns zu der hnnahme, dass normalerweise  in der Peri- 
ton~alhShle nach dem Zwerchfel l  hin ger ichte te  Flfissig- 
ke i t s s t rSmungen  vorhanden sind. 

hls Endergebniss der bis jetzt beschriebenen Versuche 
kiinnen wit demnaeh behaupten, dass unter  gewShnl ichen 
Yerhi~ltnissen das Zwerchfel l  die einzige fiir die Auf- 
s a u g u n g b e s t i m m t e S t e l l e d e r P e r i t o n ~ a l s e r o s a  i s t ,  und 
dass  den Medias t ina ldr i i sen  die Aufgabe zukommt~ die 
aus der BauchhShle  s tammende  Lymphe zu sammeln.  

So glaube ich den Gegenstand in geeigneter Weise auf- 
gekl~irt zu haben, well man sich mit den yon mir innegehaltenen 
u den physiologischen Verh~iltnissen so viel 
wie mSglich anni~hert, w~hrend das entgegengesetzte Verfahren, 
bei welchem die fremden KSrper lange Zeit in Beriihrung mit 
der Serosa gelassen werden, nach meiner Ansicht ffir das Studium 
der normalen Absorptionsstellen keine brauchbaren Thatsachen 
zu liefern im Stande ist. Aus vielen Versuchen, bei welchen 
Fremdkiirper in versehiedenster Absicht in die Bauchhiihle ein- 
gebracht wurden, ergiebt sieh klar, dass die Serosa an tier 
Stelle, an welcher sie yon dem FremdkSrper beriihrt wird, Ver- 
~inderungen eingeht, die je naeh Gestalt, GrSsse und Besehaffen- 
heit seiner Oberfi~iche verschieden sind. Marchand, Roloff  
und Andere haben bewiesen, dass an der Berfihrungsstelle der 
Endothelfiberzug zerstSrt wird; dutch die ganze Dieke der Serosa, 
vornehmlieh aber in ihren oberfl~iehlichen Schichten, macht sich 
eine serSse Durchtr~nkung bemerklich, worauf Leukocyten in den 
Gewebsmaschen auftreten und eine feine Fibrinschicht um den 
FremdkSrper abgelagert wird. Diese Ver~nderungen sind, wie 
ich selbst in einigen zu anderem Zwecke angestellten Versuehen 
beobaehten konnte, schon nach wenigen Stunden deutlich aus- 
gesproehen. 

Wenn wit nun die fremden KSrnchen mit einer dermaassen 
ver~nderten Serosa l~ingere Zeit in Beriihrung lassen, kSnnen wir 
da erwarten, fiber physiologische u des Peritoneum 
Aufschluss zu erhalten? Bei den tiefgreifenden StSrungen, welehe 
sich nach einiger Zeit im Kreislauf und in der Ern~hrung der 
Serosa geltend machen, k5nnen die KSrnehen, theils durch ihr 



337 

Eigengewicbt, theils dutch u yon Seiten tier zahl- 
reichen in ihrer Umgebung auftretenden Leukoeyten in die tieferen 
Schichten der Serosa eindringen und so ]eieht in die Lymph- 
und Blutbahnen gelangen. Sehen wir dann unter solchen Um- 
sti~nden die KSrnchen aus der BauehhSh]e in den K~irper fiber- 
gehen, so k~innen wir hiichstens die Miiglichkeit zugeben, dass 
aueh physiologischerweise ein soleher Uebergang stattfindet, abet 
eine bestimmte Sch]ussfolgerung in dieser Richtung wird durch 
eine solche Versuehsanordnung nicht ermSglicht. 

iNaeh meiner Ansicht kSnnen die schSnen Versuche yon 
Maffueci fiber die Entwiekelung und Verbreitung der Tuber- 
culose im Peritoniium (Sulla patologia del peritoneo), obgleich 
sie eine Reihe yon interessanten hufschliissen fiber diesen Gegen- 
stand geIiefert haben, in der Edirterung fiber die normalen 
Functionen der Bauchfellserosa nicht zur Entscheidung heran- 
gezogen werden. Dort handeIt es sich um einen destruirenden 
chronisch-entziindliehen Vorgang, der, yon einem Pankte der 
Serosa ausgehend, dieselbe fortschreitend von Grund aus ver- 
~ndert, bis sehliesslich, wenn nicht gewisse, hier nicht zu er- 
5rternde Bedingungen im Wege stehen, die krankhaften Produkte 
in die Blut- und Lymphbahnen der Serosa eindringen, um an 
nahere oder entferntere Stellen versehleppt zu werden. Unter 
diesen Verh~ltnissen von einer Absorption durch das Periton~om 
zu spreehen, seheint mir ebenso bereehtigt, wie wenn man die 
metastatische Verbreitung eines ursprfinglieh auf der Haut oder 
Schleimhaut sesshaften infectiSsen Prozesses oder einer Neubildung 
als Absorptionsvorgang bezeichnen wollte. 

Zum Schluss dieses Capitels mSchte ich noch einige Beob- 
aehtungen fiber die Lymphgef~sse der Leber und die Einwande- 
rung der KSrnchea aus der BauchhShle in dieses Organ mittheiIen. 

Maffueci  liess die MSglichkeit often, dass die KSrnchen 
ausser durch die Blutgef~sse auch auf dem Lymphwege dem 
Blute zugetragen wiirden, und in seiner Arbeit ,Ueber das Ab- 
sorptionsvermSgen des Peritoneum" stellte er die ganz neue 
Behauptung auf (ffir welehe er in einer anderen Arbeit ,,Ueber 
die Pathologie des Periton~tum" 1883 weitere Beweise beizubringen 
suchte), dass die dem Verlauf der Pfortader folgenden Lymph- 

Archiv f. pathol. Anat. Bd. 142. Hft. 2. ~ 2  
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gefgsse des Leberhilus nicht, wie gewShnlich angenommen wird, 
ausfiihrende, sondern zufiihrende Wege seien, auf denen Fremd- 
kSrper und pathologische Produkte aus der BauehhShle nach der 
Leber geschafft wfirden. 

Dutch folgenden Versuch konnte ich reich jedoch davon 
fiberzeugen, dass die Lymphgefgsse an der Leberpforte in Wirk- 
keit abfiihrende Wege darstellen. 

Ein grosser Hund erh~.lt I50--200 ccm einer auf.KSrperwi~rme gebraehten 
O,6procentigen KoehsalzlSsung in die BauchhShle. Nach 15--20 Minuten 
wird er mittelst Durchschneidung des Bulbus getSdtet und die BauchhShle 
sofort geSffnet, in weleher nunmehr die stark geffillten Lymphgef~isse in 
ganzer Ausdehnung auf's SchSnste zu dberblicken sind. Auch die Gruppe 
~on Lymphgef~ssen, welche den Wgnden der Pfortaderi~ste aufliegen und 
mit diesen in die Leber eindringen~ lgsst sich bequem studiren und man 
sieht~ dass diese Lymphbahnen in einer grossen~ 3--5 cm yore LeberhiIus 
gelegenen L),mphdrdse zusammentreffen. Um nun zu beweisen~ dass dieselben 
wirklich ausffihrende Gef~sse siud~ genfigt es, sie etwa in der Mitte ihres 
Verlaufes mit einem Glasstab zusammenzudriicken; man sieht dann ganz 
deutlich, wie der nach der Leber zu gelegene Theil stark anschwillt, wgh- 
rend der naeh der L)'mphdr/ise zu gelegene Theil sich mehr und mehr 
entleert; nach Aufhebung des Druckes erlangen die Gefgsse sofort ihren 
frfiheren Umfang wieder. Diese Probe liisst sich mehrmals nach einander 
immer mit demselben Erfolg wiederholen. 

Der stets gleich bleibende Erfolg dieses Versuches auch an 
anderen Hunden beweist mir, dass die Lymphgefgsse  am 
Leberh i lus  nach wie vor als Vasa ef ferent ia  angesehen 
werden m{issen, eine Annahme, die (ibrigens durch die neuesten 
anatomischen Untersuehungen yon Disse (1892) gestiitzt wird. 

Demnach muss es als feststehend geiten, dass die KSrnchen, 
welehe nach der Einspritzung in die BauchhShle in der Leber 
auftreten, auf der Blutbahn in dieses Organ gelangt sind. 

II. Uebe r  den Bau der Bauchfe l l serosa .  

Nachdem ich reich durch die im vorigen Abschnitt wieder- 
gegebenen Versuche davon fiberzeugt hatte, dass den einzelnen 
Th~ilen des Bauchfells ganz verschiedene F~higkeiten zukommen, 
nahm ich mir vor zu untersuchen, ob dieser verschiedenen Func- 
tion aueh bestimmte Unterschiede im Bauder Serosa entsprechen. 
Ich hielt es yon Vortheil, bei diesen Untersuehungen haupts~ch- 
lich das menschliche Peritoneum zu beriicksichtigeu, doch sind 
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auch verschiedene Thiergattungen zur Vervollst~ndigung der Er- 
gebnisse herangezogen worden. 

Als Ausgang diente mir die Arbeit yon Bizzozero und 
G. Salvioli  (1876) ,Ueber den Bau des Peritonaeum diaphrag- 
maticum des Menschen ~', durch welche verschiedene werthvolle 
Einzelheiten fiber den Bau der Serosa gewonnen worden sind. 
Durch diese Untersuchungen ist festgestellt, dass unter dem 
Endothel eine ~usserst feine Membrana l imi tans  gelegen ist, 
unter dieser eine ebenso diinne Schicht Bindegewebe, welche 
yon den Forschern S t f i t zgewebssch ich t  (Strato di sostegno) 
genannt wurde, und unter dieser eine Lage yon dicken Binde- 
gewebsfasern, deren maschenfSrmige Ver~stelungen nichts an- 
deres als grosse Lymphspalten darstellen (Fig. 8 und 10). An 
den Stellen nun, an welchen der Periton'iialtiberzug des Zwerch- 
fells im Stande ist, kSrnige Substanzen aufzunehmen, also in 
der Zona peritendinea und im Centrum tendineum, bemerkt 
man, dass die Biindel der Stfitzgewebsschicht, weite Liicken zwi- 
schen sich lassend, briickenfSrmig fiber die Lymphspalten hin- 
wegziehen, und dass die Membrana limitans gerade im Gebiete 
dieser Liicken yon einer Anzahl Oeffnungen durchsetzt ist (Fig. 9 
und 10). Es wfirden demnach zwischen der BauchhShle und 
den oberfliichliehen Lymphspalten der Serosa Stellen freier Com- 
munication bestehen, wena das Endothellager, welches einer- 
seits die Periton~aloberfliiche, andererseits die Lymphri/ume aus- 
kleidet, nieht vorhanden w~re. FeinkSrnige Substanzen, welche 
mit dem herausgenommenen menschliehen Zwerehfell in Berfih- 
rung gebracht wurden, drangen, wie Bizzozero und Salviol i  
beobachten konnten, in die Lymphspalten der Serosa nut im 
Gebiete der Zona peritendinea und tendinea ein, also nur an 
den Stellen, an welchen die Membrana limitans die beschriebenen 
Oeffnungen besitzt. 

So war also ffir das AbsorptionsvermSgen des Centrum ten- 
dineum und der Zona peritendinea eine ausreichende Erkl~irung 
gewonnen. Mein Bestreben war es, die yon Bizzozero  und 
Sal),ioli am Zwerchfell angestellten Forsehungen durch die ana- 
tomische Untersuchung der iibrigen Theile des Peritoniium za 
vervollst'~ndigen. Da jedoch die Bearbeitung des Bauchfells in 
seiner Gesammtheit eine i~usserst zeitraubende Aufgabe ist, so 

22* 
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babe ich reich darauf beschr~nkt, die oberfi~ichlichen Schichten 
der Serosa, das Endothel und die Membrana limitans zu studiren, 
da diese ffir einen etwaigen Durchtritt yon KSrnchen in erster 
Linie yon Bedeutung sind. Diese Einschri~nkung meiner Unter- 
suchung schien mir um so gerechtfertigter, als dutch Bizzo- 
z. ero's Entdeckung der Oeffnung in der Membrana limitans zur 
Genfige bewiesen ist, dass gerade dieser Membran eine wichtige 
physiologische Aufgabe zukommt. 

1. Das Endothell) .  - -  Zum Studium der Endothelschicht 
dienten mir frische gut erhaltene Leichen Erwaehsener~ Neuge- 
borner und FSten; von Thieren benutzte ich die im Labora- 
torium vorwiegend verwendeten: Hunde, Kaninchen, Meerschwein- 
chert und M~use. 

Ffir die Untersuchungen fiber Gestalt und Aufbau des 
Endothels reichen die Methoden yon Ranvier  1891 (H~rtung 
des Mesenterium yon Meersehweinchen in Osmiums~ure, F~rbung 
mit Methylviolett) und yon Kolossow 1892--1893 (H~irtnng in 
Osmiums~iure und Reduction mit Tannin) im Allgemeinen aus. 
In der Mehrzahl meiner Untersuchungen zog ich jedoch, obwohl 
ich mit diesen Methoden zufriedenstellende Resultate erzielt habe, 
die H~rtung in Mfiller'scher Flfissigkeit vet, welche in geeigneter 
Anwendung vorzfigliche Ergebnisse liefert und wen'iger wie jedes 
andere Verfahren Veri~nderungen im Protoplasma hervorbringt; 
kurz, die Miiller'sche Fliissigkeit eignet sieh zum Studium der 
Endothelien ganz ausgezeichnet, wie auch Smirnow bei seinen 
Untersuchungen am Endothel der Deseemet'schen Membran be- 
st~tigen konnte. 

Das von mir vorwiegend angewandte Verfahren war folgen- 
des: Grosse Stficke des menschlichen Periton~ium in Zusammen- 
hang mit den darunter liegenden Muskelschichten werden 12 his 
18 8tuuden lang bei 370 in einer reichliehen Menge Miiller'- 
scher Flfissigkeit gehalten, welche w~ihrend dieses Zeitraums 
1--2real erneuert wird. Wenn man jetzt mit der Messerschneide 

1) Der Ausdruck Endothel ist hier nicht in dem besonderen Sinne yon 
His, welcher unter Endothel eine epitheliforme Bekleidung mesoblasti- 
scher Herkunft versteht, sondern einfach der Kfirze wegen gebraucht. 
Bekanntlich sind die Embryologen noch nicht ganz einig dariiber~ ob 
das pleuroperiton~ale Epithel meso- oder endoblastischen Ursprungs ist. 
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fiber die Serosa streicht, so gelingt es nicht sehwer, verh~Itniss- 
m~ssig grosse Fetzen des vSllig isolirten Endothels zu erhalten; 
dieselben sind zun~chst ganz zusammengesehrumpft, lassen sich 
jedoch unter der Lupe in einem Tropfen Wasser entfalten. 

Sehr schSne Bilder erh~lt man, wenn man diese auf dem 
Objecttr~ger ausgebreiteten Endothelstiicke mlt einer starken 
LSsung von saurem Fuehsin 1--2 Stunden lang f~rbt und naeh 
Entfernung des fiberschfissigen Farbstoffs in Wasser untersucht, 
oder wenn man sie mit Pikroearmin oder starker w~ssriger Eosin- 
15sung fiirbt und dann in 33procentiger LSsung yon essigsaurem 
Kali betrachtet. Die Behandlung mit saurem Fuchsin hat den 
Vorzug, dass Protoplasma tiefroth zu fiirben, w~hrend die ober- 
fli~chliehen Lamellen nur einen zart rosarothen Ton annehmen, 
so dass ihre R~nder sich gut yon einander abheben. 

Bei den Thieren verfuhr ich ebenso, nur wurde hier die 
Bauehh5hle unmittelbar nach der TSdtung geSffnet und mit 
warmer Miiller'scher Fliissigkeit angeffillt, so dass die Abtragung 
des Bauehfells unter dem Flfissigkeitsspiegel stattfand; wie bei 
den Untersuchungeu an menschlichen Leiehen wurde aueh hier 
Sorge getragen, eine dicke Schicht der museul~.ren Unterlage 
mitzunehmen, um so Zerrungen und Verschiebungen im Zellen- 
verband zu vermeiden. 

In Bezug auf die ~iussere Form und den Bau der Endothel- 
zellen konnte ich mehrere, bereits yon ~lteren Forsehern besehrie- 
bene Befunde best~tigen. 

Wie schon vor geraumer Zeit l~indfleisch,  Bizzozero 
(1876), Tourneaux  (1874--1876) und neuerdings noch genauer 
Ran vie r (1891) und K oloss o w (1892--1893) besehrieben haben, 
setzt sieh die Endothelzelle des Periton'~um aus einer oberfl~chlichen, 
~iusserst diinnen, homogenen Schieht (Lamella superflcialis) und 
aus einer tieferen, dickeren Schicht zusammen, welehe vom Proto- 
plasma mit dem Kern gebildet wird. Das Protoplasma ist yon 
leieht kSrnigem Aussehen, besonders in der n~ehsten Umgebung 
des Kernes; letzterer ist gewShnlich bl~ischenfiirmig oder oval 
und enth~lt 1--2 Kernkiirperehen. 

Die Lamella superfieialis (Deckep i the l  nach Kolossow), 
welehe den Cuticularbildungen anderer Zellen, z.B. des Darm- 
epithels, an die Seite zu setzen ist, fiberragt mit ihren R~ndera 
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die Grenzen der Protoplasmasehieht, doeh entsendet das Proto- 
plasma einige feine Fortsi~tze, welche man in den isolirten Zellen 
(Fig. 1) den freien Rand der Lamella erreiehen sieht; w/ihrend 
also die letztere eine ann/~hernd polygonale Gestalt hat, besitzt 
die Protoplasmaschicht einen fast strahligen Umriss. Betrachtet 
man die Endothelschieht im Zusammenhang, so sieht man (Fig. 2), 
wie die an einander grenzenden R~inder der oberfli~chlichen Lamellen 
sich gegenseitig berfihren, w~hrend die feinen protoplasmatischen 
Forts~tze mit den g|eiehen Fortsi~tzen der Naehbarzelle in Ver- 
bindung treten. So bietet das Endothel des Periton~ium ein weiteres 
Beispiel fiir die in anderen Organen und Geweben 1) sehon mehr- 
fach gefundene Art der Zellverbindung dutch Protoplasmabrfieken, 
welche H e i z m a n n  und Pf l i ige r  Veranlassung gab, die kfihne 
Hypothese eines organischen Zusammenhanges zwischen s~mmt- 
lichen Zellen des thierisehen KSrpers aufzustellen. 

Im Vorfibergehen mSehte ieh noch auf eine yon P a l a d i n o  
(1883) und Kolossow (1893) zuerst bemerkte Eigenthfimliehkeit 
im Bau der Serosa-Endothelien hinweisen, ich meine das u 
kommen kurzer feiner Wimpern an ihrer freien Oberfi~iche. Be- 
handelt man Thei]e des serSsen Ueberzugs der Leber und der 
Milz yon Meersehweinsehen naeh Ko lossow und untersucht sie 
dann in diinnen verticalen Schnitten, die in Glycerin oder LSsung 
yon essigsaurem Kali eingebettet sind, so sieht man auf der 
freien Oberfli~che der Endothelzellen deutlieh zahlreiche kurze 
feine Wimpern der Lamella superficialis aufsitzen, wie es in der 
mittelst Abbe'scher Camera lueida entworfenen Fig. 3 dargestellt 
ist. An der frisehen Serosa dagegen ist es mir hie gelungen, diese 
Anh~inge deutlich zu sehen. Auch bei Benutzung des heizbaren 
Objeettisehes naeh S c h u l t z e  konnte ich die yon P a l a d i n o  be- 
sehriebenen Schwingungen der Wimpern niemals beobachten, 
selbst wenn ich die yon diesem angerathene O,45procentige Chlor- 

i) Diese Art der Verbindung wurde nachgewiesen im Epithel des Stratum 
Malpighi ( B i z z o z e r o), im Basaltheil des Dfinndarmepithels ( g e i d e n - 
hain),  im Epithel der Descemet'schen Membran (Cornil und Nfiel, 
Smirnow), zwischen don Epithelzellen des Follikels und der Eizelle 
dutch die Poren der Zona pellucida hindurch (Flemming, Retzius, 
Paladino), bei den glattert Muskelzellen (Barfurth u.A.) und bei 
den ~Iuskeln der Insecten (KSlliker). 
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natriumlSsung anwandte, der ieh iibrigens die yon dem genannten 
Forscher nachgerfihmten Vorziige nicht zugestehen kann. 

Eingehender als mit dem Bau der einzelnen Zelle habe ieh 
reich mit den gegenseitigen Beziehungen der Zellen beschi~ftigt, 
und zwar besonders hinsichtlich der Frage, ob zwischen den 
Zellea pr~formirte Oeffnungen (Stigmata oder Stomata) vorhanden 
sind. Diese Frage wurde dureh die ersten VerSffentliehungen yon 
v. Reekl inghausen ,  wonach die Lymphgef~sse der Serosa dutch 
besondere Oeffnungen in der Epithelschicht mit der BauchhShle 
in Verbindung stehen sollten, aufgeworfen und ist his jetzt noeh 
nieht entsehieden. Es mSge genfigen, auf zwei neuere Arbeiten, 
die von Kolossow und yon Beck hinzuweisen, welche gleieh- 
zeitig zu ganz entgegengesetzten Schliissen gelangt sind: jener 
leugnet das Vorkommen solcher Oeffnungen g~inzlich~ dieser findet 
sie in grosset Anzahl und glaubt mit leichter Miihe den Beweis 
fiihren zu kSnnen, dass sie die peritoni~alen Mfindungen der 
Lymphgefs darstellen. 

Eine Reihe yon Forsehern, welche hier nicht aufgez.~hlt 
werden sollen, h~It an der Existenz der Stomata fest, w~hrend 
eine nieht minder grosse Anzahl die yon jenen als Stomata an- 
gesprochenen Bilder fiir Kunstprodukte oder zuf~llige Bildungen 
erkli~rt. 

Das schon seit 30 Jahren immer wieder angewandte klassisehe 
Verfahren der Impregnation mit Silbersalzen diente aueh mir bei 
einer Reihe der in dieser Richtung angestellten Untersuehungen. 
Die mittelst Durehschneidung des Bulbus getSdteten Kaninchen 
wurden (nach dem Verfahren yon Ludwig) dutch einen im 
cranialen Drittel des Abdomen angelegten Querschnitt in zwei 
Theile zerlegt, wobei Zerrungen des Zwerchfells sorgfiiltig ver- 
mieden wurden. Jetzt wurde die peritoniiale FlSche des Zwerch- 
fells rasch mit einem diinnen Strahl destillirten Wassers ge- 
waschen~ darauf einige Minuten lang im Dunkeln mit einer 
1 pro mille LSsung von Silbernitrat berieselt und naeh Aus- 
waschung des Silberiibersehusses mit gewShnliehem, mehrfach 
erneuertem Alkohol iibergossen. Nach  wenigen Minuten hatte 
das Zwerchfell unter dem Einflusse des Alkohols eine gewisse 
Festigkeit erlangt, welche erlaubte, dasselbe ohne wesentliche 
Zerrungen und Versehiebungen herauszunehmen. Aueh die fibrigen 
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Theile des Bauchfells (Netz, Mesenterium, Ligamentum latum) 
wurden in situ mit einer reichlichen Menge der SilbersalzlSsung 
fiberrieselt. 

Dasselbe Verfahren wandte ich bei mensehlichen FStus an. 
Beim Erwaehsenen wurden grosse Stficke des Bauehfells aus der 
Leiehe herausgenommen und so bald wie miiglich mit dem 
Silbersalz behandelt. Ich erhielt mit dieser Methode sehr schSne 
Pr~iparate, in welehen die Form der Zellen und ihre gegenseitigen 
Beziehungen deutlich zu erkennen waren. 

Wie yon allen Beobaehtern fibereinstimmend angegeben 
wird, bilden die dutch den Niedersehlag yon Silberalbuminat 
sichtbar gemachten Zellgrenzen mehr oder weniger unregelm~ssige 
Vielecke: zuweilen zeigen diese Zellen jedoch auch Forts~itze 
(Fig. 4), welche manchmal eine grosse L~nge erreichen (bis zu 
70 ~). Solche mit Forts~tzen versehene Zellen, welche nach 
Bizzozero im menschlichen Peritoneum in geringer Menge vor- 
kommen, habe ieh bei Thieren in verh~ltnissm~ssig grosser An- 
zahl gefunden, ganz besonders bei Meersehweinehen. 

So sorgfi~ltig man jedoch auch dutch die Auswaschung mit 
destillirtem Wasser die Periton~ialfifissigkeit zu entfernen, so vor- 
siehtig man jede Zerrung zu vermeiden gesucht hat, stets findet 
man selbst in gut gelungenen Pr~paraten hier und da an der 
Vereinigungsstelle zweier oder mehrerer Zellen kleine rundliehe 
oder leicht ovale Punkte, an welehen eine st~rkere Ausf~llung 
yon Silberalbuminat stattgefunden hat, kurz, wit haben hier 
Bilder vor uns, welche ganz mit den als Stigmata oder Stomata 
beschriebenen fibereinstimmen. Wenn nun dutch Zufall bei der 
Preparation eine auch noch so leichte Zerrung stattgefunden hat 
(was bei dem Verfahren v. Reckl inghausen 's ,  bei welchem 
das Periton~ium mittelst Stecknadeln auf Korkringen aufgespannt 
wird, kaum zu vermeiden ist), so finden sich diese Bildungen in 
griisserer Anzahl, die an den Stellen st~irkster Zerrung, wie in 
der N~ihe der Stecknadeln, sehr betr~chtlieh werden kann. 

Bei meinen Versuehen erhielt ich eine Reihe von zweifel- 
haften Ergebnissen, d. h. Pr~parate mit Silberniederschl~gen, die 
trotz ihrer geringen Anzahl und unregelm~issigen Vertheilung 
wohl als Stomata h~tten aufgefasst werden kSnnen; abet neben 
diesen zweifelhaften Resultaten bekam ich, besonders nachdem 
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ich reich in der Technik vervollkommnct hatte, eine Reihe yon 
durchaus klaren und einwandfreien Bildern, in welchen die 
dicht an e inander  geschlossenen Zel len ohne i rgend 
welche Liicke sich in ganzer Ausdehnung beriihren. So 
besitze ich einige 1 qcm grosse Stficke vom Zwerchfell des 
Kaninchens, welche keine Spur dieser Bildung aufweisen (Fig. 5). 

Da nun in dieser Frage, in welcher die zweifelhaften Er- 
gebnisse dutch eine unvollkommene Technik bedingt sein kSnnen, 
die nach einer Seito hin beweisenden PNiparate den Ausschlag 
geben mfissen, so ffihle ich reich zu der Behauptung berechtigt, 
dass normaler  Weise zwischen den Endothe lze l len  des 
Per i toneum keine S toma ta  vorhanden sin& 

Die Ricbtigkeit dieser Thatsache wird durch die in Mfiller'- 
scher Fliissigkeit geh~irteten und mit saurem Fuchsin gef~rbten 
Pr~iparate best~tigt. Ja noch mehr, hier finden wit auch die 
Erkl~irung fiir das Auftreten tier stomata~ihnlichen Bildungen. 

Bei der mikroskopischen I)urchmusterung eines solchen 
Pr~parates sieht man, wie oben beschrieben, die Endothelzellen 
mit ihrer Deckplatte in vollst~indigem, ununterbrochenem Zu- 
sammenhang, w~hrend sie in der darunterliegenden Schicht 
dutch die protoplasmatischen Forts~tze in Verbindung stehen. 
Hier und dort bemerkt man jedoch eine eigenthfimliche An- 
ordnung (Fig. 6), indem nehmlich an der Vereinigungsstelle 
von 3 oder 4 Zellen diese Protoplasmabrficken fehlen, so dass 
es den Anschein hat, als ob sich der Protoplasmaleib an dieser 
Stello etwas retrahirt hi~tte. Wit haben hier also eine grosse 
rundliche Liicke zwischen dem Protoplasma von 3--4 benach- 
barren Zellen vor uns, doch ist diese Lficke auf der BauchhShlen- 
seite dutch die Ecken der in enge Beriihrung tretenden ober- 
fl~ichlichen Lamellen fiberdeckt. Bei dieser, meines Wissens bis 
jetzt noch nicht beschriebenen eigenthiimlichen Anordnung liegt 
es auf der Hand, wie ]eicht w~ihrend der Einwirkung der Silber- 
salzlSsung, selbst beim geringsten Flfissigkeitsdruck, die durch 
keine protoplasmatische Unterlage gestfitzten Ecken der Lamellen 
auseinander weichen kSnnen, worauf an diesen Stellen eino 
grSssere Menge des Silberniederschlags gebildet wird. 

Als weitere bemerkenswertho Thatsache liisst sich bei diesem 
Verfahren die Gegenwart  von Leukocy ten  zwischen don 
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Endothelze l len  d e s P e r i t o n a e u m  d iaphragmat icum nach- 
weisen (Fig. 7). Diese Beobachtung war schon yon Bizzozero 
an der menschlichen Periton~alserosa gemaeht worden, doch liess 
der Befund i da er sich auf Leichentheile bezog, den Einwand often, 
dass er durch 5rtliche oder allgemeine, mit dem blossen Auge 
noch nicht nachweisbare Yer~ndcrungen im Bauchfell bedingt 
gewesen sei. Wit k6nnen dagegen behaupten, dass der Dureh- 
tritt yon Leukoeyten zwischen den Endothelzellen des Peritonaeum 
diaphragmatieum bei vollstiindig gesunden Thieren ein regel- 
m~issiger Vorgang ist; besonders beim Hunde liisst sich an 
grossen Stricken isolirten Endothels unzweifelhaft naehweisen, 
dass die Leukocyten thats~ehlich zwischen den Endothelzellen 
liegen. Die Form dieser Leukocyten ist wechselnd (Fig. 7a u. b); 
sie ist rundlich, birnf6rmig oder unregelmgssig am Beriihrungs- 
punkt yon mehreren, biscuitfSrmig an der Berrihrungslinie yon 
zwei Endothelzellen. Von dieser Beobachtung am Hunde diirfen 
wir den Schluss ableiten, dass auch beim Menschen physiologi- 
scher Weise ein Durchtritt yon Leukoeyten durch die Endothel- 
bekleidung des Zwerchfells stattfindet. Es ist jedoch zu be- 
achten, dass in pathologischen F~llen, z.B. schon bei leichten 
Circulationsst5rungen in den Organen der Bauehh5hle, die Zahl 
der Leukoeyten betr~ichtlich anw~chst. 

Der Durchtritt der Leukocyten zwischen den Endothelzellen 
der Serosa liefert iibrigens noch eine weitere Erkl~rung fiir das 
Auftreten yon stomata~hnlichen Bildungen bei der Behandlung 
mit Silbersalzen aueh in solchen Pr~paraten, welche mit der 
grSssten Sorgfalt behandelt worden sind. Es ist denkbar, dass 
an diesen Stellen vet Kurzem Wanderzellen hindurchgetreten 
sind und die auseinander gedr~ngten Endothelzellen, bezw. deren 
oberflgchliehe Lamellen, sich zur Zeit der Versilberung noch 
nicht wieder zusammengeschlossen haben. 

2. Die Membrana  l imitans.  - -  Dureh Bizzozero 
(1873--74) ist festgestellt worden, dass die serSsen H~ute des 
Nenschen yon einer ~usserst dfinnen Bindegewebsschicht, der yon 
ihm so genannten Membrana limitans (Grenzmembran), begrenzt 
werden, auf welcher das Epithel ruht, dass sic also ganz ~hnliehe 
Verh~ltnisse aufweisen, wie sic fiir die Thiere yon Anderen be- 
~chrieben worden sind (W o d d). Bi z z o z e r o schildert diese Schicht 
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als einer feinkSrnige oder feingestreifte, keine Zellen enthaltende 
Membran, welche mit Essigs~ure aufquillt und unsichtbar wird. 
Doch sind diese fundamentalen Merkmale durchaus nicht an 
allen serSsen H~uten und an den verschiedenen Stellen derselben 
Serosa gleich ausgesprochen~ eine Thatsache, die bezfiglieh des 
Peritonaeum diaphragmaticum, der Pleura und des Pericard von 
Bizzozero und Salviol i ,  bez/iglich der Tunica vaginalis testis 
yon Vincenzi  festgestellt ist. 

Eine 'Xusserst wichtige Struktureigenthiimlichkeit ist das 
bereits erw~hnte Vorkommen von Oeffnungen an gewissen Stel]en 
der Grenzmembran. Ausser im Gebiet der Zona peritendinea 
und tendinea des Bauchfells sind diese Oeffnungen naeh Bizzo- 
zero und Salviol i  auch in der Zona peritendinea der Zwerch- 
fellpleura, an der Pleura parietalis und an bestimmten Punkten 
der Pleura pulmonalis, nehmlieh an den Vereinigungsstellen der 
einzelnen Lungenl~ppehen, vorhanden. Dagegen steht fest, dass 
an der Serosa des Epi- und Pericard, im peripherisehen und 
centralen Theil der Zwerchfellpleura (Bizzozero und Salviol i) ,  
sowie an der Scheidenhaut des Hodens (Vincenzi )  diese Oeff- 
nungen vollst~ndig fehlen. 

Die Poren tier Grenzmembran des Peritonaeum diaphragma- 
tieum (vergl. die yon Bizzozero und Salvio l i  entliehenen 
Figuren 9 und 10) messen 4--16 ~ im Durchmesser und haben 
einen scharf gezeiehneten ovalen oder rundlichen Umriss. Sie 
stehen zu je 50--60 in Gruppen yon unregelm~ssiger oder 
eifSrmiger Gestalt, welche den Lficken in der netzfSrmigen Sehieht 
entsprechen. Im Gebiet der durchlScherten Stellen ist die Grenz- 
membran mit der Stiitzgewebsschicht inniger verwaehsen, so dass 
beim Versuch, die Grenzmembran zu isoliren, an diesen Stellen 
zahlreiehe Fasern des Stiitzgewebes h'~ngen bleiben. 

Meine eigenen topographischen Untersuehungen an der 
Membrana limitans beziehen sich auf das Ligamentum latum, 
den serSsen Ueberzug des Darmes, des Magens, der Leber, der 
Milz, des Pankreas, des Uterus und der vorderen Bauchwaud. 

Zum Isoliren tier Grenzmembran bediente ieh reich eines 
~hnlichen Verfahrens, wie es yon Bizzozero angewandt wurde: 
grosse Stfieke der Serosa werden zun~iehst etwa zwei Tage lang 
in Miiller'scher Fliissigkeit und dann 12--24 Stunden in einer 
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Mischung von gleichen Theilen Alkohol und Wasser gehalten; hier- 
auf wird die Endothelschicht mit Hiilfe eines Pinsels oder eines 
starken Wasserstrahles entfernt und um die Grenzmembran 
mittelst einer feinen Pincette aufzuheben und abzuziehen ver- 
sucht. Mit einiger Uebung gelingt es, kleinere oder grSssere 
Stiicke der Membran, je nach ihrer festeren oder loseren Ver- 
bindung mit tier Unterlage, in isolirtem Zustand zu erhalten. 
Diese Stiickchen werden unter der Lupe ausgebreitet und mit 
Eosin oder saurem Fuchsin diffus gef~rbt, worauf sie in LSsung 
yon essigsaurem Kali oder in einer Mischung yon gleichen Theilcn 
Glycerin und Wasser betrachtet werden. 

Die allgemeinen Eigensehaften der Grenzmembran an den 
yon mir untersuehten Stellen stimmen mit den Angaben von 
Bizzozero fiberein. Mit Ausnahme yon einigen Ste!len, wie an 
der Basis des Ligamentum latum, woselbst die Membran homogen 
erseheint, bietet sie im AUgemeinen eine ~usserst feine, fibrill~ire 
Struktur, die an der Leber, an der Milz und am Uterus be- 
sonders deutlich ist. Um den fibrilliiren Bau besser zu er- 
kennen, bedarf es der Untersuchung in schwach breehendcn 
Medien, wie einfaches Wasser oder essigsaures Kali. 

Bei der genaucren topographischen Untersuchung, zu welcher 
ich mSglichst grosse Stiicke benutzte, zeigte sich die Membran 
als durchweg zusammenh~ngend, ohne eine Spur yon Oeffnungen, 
welche den so leicht nachweisbaren Poren am Peritonaeum dia- 
phragmaticum und an manchen Punkten der Pleura an die Seite 
zu stellen w~ren. Ich kann demnach behaupten, dass die 
Membrana  l imi tans  in dem ganzen yon mir unter-  
suchten Gebie te  des Bauchfe l l s  (Ligamentum latum, Darm, 
Magen~ Leber, Milz, Pankreas, Uterus und vordere Bauchwand) 
keine Oeffnungen besitzt .  

Die Benutzung des Wasserstrahls an Stelle des Pinsels zur 
Entfernung des Endothels hat den ~Nachtheil, dass diese Schicht 
nicht vollst~indig beseitigt wird, andererseits bietet sie den Vor- 
theil, gewisse feinere Einzelheiten in der Anordnung tier Mem- 
brana limitans erkennen zu lassen, die bei Anwendung des 
weniger zarten Pinselverfahrens zerstSrt werden. 

Die yon mir auf diese Weise zur Ansicht gebrachte Struktur- 
eigenthiimlichkeit, welche meines Wissens yon anderen Beob- 
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achtern noch nicht beschrieben ist, besteht in Folgendem: Auf 
der Oberfl~chenseite der Grenzmembran (Fig. 11) finden sich 
i~usserst zarte lineare Leisten von homogenem Aussehen, welche 
mit ihren Enden so zusammentreten, dass sie leicht vertiefte, 
polygonale R~iume vonder Form und Gr6sse der Endothelzellen 
umgrenzen. Diese Leisten bilden zusammen Figuren, welche an 
die bei der Imprggnirung des Endothels mit Silbersalzen er- 
haltenen Bi]der erinnern. Da nun bei dem eingeschlagenen Ver- 
fahren hier und da einige Endothelzellen an ihrem Platze ge- 
blieben sind, l~isst sich ohne Mfihe erkennen~ dass die yon den 
Leisten umgrenzten, leicht vertieften R~ume, die gleichsam einen 
Abdruck der Zellen darstellen, nichts anderes sind als Nischen, 
in welchen die Endothelzellen eingebettet liegen. Am deutlichsten 
]'~sst sich dies an solchen Pr~paraten erkennen, in welchen aus 
dem noch erhaltenen Endothellager eine oder zwei Zellen heraus- 
gefallen sind (Fig. 11). 

Diese Anordnung ist an verschiedenen Stellen des mensch- 
lichen Peritoneum nachweisbar~ aber am leichtesten gelingt die 
Beobachtung an l~unkten, an we]chen die Grenzmembran etwas 
dicker ist, und, wie z. B. fiber der Leber, auf fester Unterlage 
aufruht. Ich mSchte jedoch nochmals darauf hinweisen, dass 
die Pr~iparation die ~iusserste Zartheit erfordert, und dass z.B. 
nach mehrmaligem Darfiberstreichen mit dem Pinsel die be- 
schriebenen Einzelheiten nicht mehr erkennbar sind. 

Meine Versuche, die Leisten der Grenzmembran auch in 
verticalen Sehnitten zur Darstellung zu bringen, sind ohne Er- 
fo]g geblieben; ob die Reliefs dureh die verschiedenen zum 
Schnittverfahren nSthigen Manipulationen zerstSrt werden oder 
ob sie nur zu geringffigig sind, um im Querschnitt erkennbare 
Bilder zu liefern, lasse ich dahingestellt. 

Nur kurz sollen hier noeh einige Besonderheiten, welche 
die Grenzmembran in ihren Beziehungen zu den darunterliegen- 
den Gewebsschichten darbietet, erw~ihnt werden. 

Die Isolirbarkeit der Limitans, welche vonder  Festigkeit 
der Verbindung zwischen der Membran und dem Stfitzgewebe 
oder den tieferen Bindegewebsschichten abhiingt, ist in den ein- 
zelnen Gebieten des Peritoneum verschieden. Sehr leicht gelingt 
die Isolirung an der Serosa des Darmes~ und zwar vorwiegend 
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in querer Riehtung, so dass man keine quadratischen Stiieke, 
sondern ganz schmale lange Streifchen (yon 1--1�89 Liinge 
auf 1--2 mm Breite) erhiilt. Zum genauen Studium der topogra- 
phischen Beziehungen ist es daher erforderlich, an jedem zur 
Untersuchung kommenden Darmabschnitt rnehrere benaehbarte 
Streifen der Membran abzuziehen. In den giinstigsten F~llen 
gelingt es~ sie ganz zu isoliren und sich davon zu iiberzeugen, 
dass sie ~iusserst diinn, aber iiberall zusammenhKngend und yon 
ganz leicht fibrill~rer Besehaffenheit ist. Hiiufig jedoch bleiben 
an ihrer unteren Fl~iche i~este der Stiitzgewebsschicht zurfick, 
welche aus weitmaschig verfloehtenen elastischen und feinen 
Bindegewebsfasern mit grosseu Zellen besteht; diese Binde- 
gewebszellen besitzen einen grossen ovalen Kern und lange 
protoplasmatische FortsKtze, welche, vielfach ver~stelt, mit glei- 
chert Forts~itzen der benachbarten Zellen in Verbindung treten. 
Aehnliche ver~istelte Bindegewebszellen hat V incenz i  in der 
Scheidenhaut des Hodens beschrieben. 

Am serSsen Ueberzug des Magens sind die Verbindungen 
zwischen der Grenzmembran aus den tieferen Gewebsschichten viel 
fester, so dass Stfieke der letzteren stets daran h~ngen bleiben 
und nur an den R~ndern des abgezogenen Stfickchens kleine 
Theile der isolirten Membran siehtbar sind. Die Beschaffenheit 
der letzteren und der oberfl~chlichen Bindegewebssehicht ist die- 
selbe wie am Darm, nur bilden die elastischen uad Bindegewebs- 
fasern des Stiitzgewebes ein engeres Netz. 

An der L e b e r ,  der Milz und dem Uterus ist die Grenz: 
membran so fest mit dem Stiitzgewebe verwachsen, dass sie 
sieh nur in ganz kleinen Stiickchen isoliren l~isst; man muss da- 
her z u r  topographischen Untersuchung eine Reihe von benaeh- 
barten Stiickehen verwenden. Die Membran ist hier etwas 
dicker, als am Darm und die fibrill~re Streifung ist deutlich 
ausgesprochen. Das Stiitzgewebe ist reich an elastischen und 
Bindegewebsfasern und steht mit der tiefen Schicht in fester 
Verbindung. 

Am Pankreas ist der serSse Ueberzug sehr d/inn, so dass 
es erst nach vielen Versuehen gelang, die Limitans zu isoliren, 
welehe hier yon ~usserster Feinheit ist und stets noeh Fasern 
der darunterliegenden Bindegewebsschicht tr~igt. 
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Am Peritonaeum parietale ist die Grenzmembran ziemlich 
leicht zu isoliren; das Ligamentum latum bietet die Eigenthfim- 
lichkeit, dass sich an seiner Basis die Membran ganz ]eicht ab- 
ziehen li~sst, w'~hrend sie nach oben zu in immer restore Ver- 
bindung mit der Unterlago tritt. 

Die ausgeffihrten Untersuchungen an der Membrana limitans 
haben demnach ergeben, dass an den von mir untersuchten 
Stellen des Bauchfells die Membran keine Oeffnungen hat, folg- 
lich auch eine Aufnahme yon FremdkSrpern hier nicht wohl 
mSglich ist. Die Ergebnisse der mikroskopischen Forschung 
stehen also mit den Resultaten der im ersten Abschnitt wieder- 
gegebenen Thierversuche in Uebereinstimmung. 

Freilich ist die Untersuchung nicht auf die ganze Oberfi':4che 
des Peritoneum ausgedehnt worden; einige Stellen desselben, 
wie z. B. der sedise Ueberzug des Netzes, sind diesem topogra- 
phischen Verfahren nicht zug~inglich; andere, wie die Serosa 
der dorsalen Bauchwaad und des Beckens, unterschciden sich 
nicht wesentlich von anderen, die der Untersuchung unterworfcn 
worden sind (Basis des Ligamcntum latum, vordere Bauchwand 
u. s.w.). Von der Untersuchung des Mesenterium endlich glaubte 
ich im Hinblick auf einea alten, durch Ranv ie r  bcst'~tigten Ver- 
such yon Bichat  Abstand nehmen zu k~nnen. Dieser Versuch, 
den ich mit dcm gleichen Erfo]g wiederholte, besteht darin, 
dass das Mesenterium durch ein eingeffihrtes feines RShrchea 
mit Luft aufgeblasen wird. Es bilden sich grosse, lange Zeit 
stehen bleibende Luftblasen, welche das Mesenterium in eine, 
die Gef'~sse und Nerven enthaltende Schicht und in eine feine, 
gef~isslose, mit dem Endothel bekleidete Membran zerlegen. Da 
diese Membran beim Aufblasen bald auf der einen, bald auf 
der anderen Fli~che des Mesenterium auftritt, so kann sic kaum 
etwas anderes sein als eben die Membrana limitans mit ihrem 
Endothel. Dass sie keine Oeffaung besitzt, l~sst sich aus dem 
langen Bestehenbleiben der Luftblasen schliessen, wie ja auch 
am' Zwerchfell im Gebiete der Zona muscularis, wo die Poren 
fehlen, die unter die Grenzmembran eingeblasene Luft in Blasen 
stehen bleibt. 
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III. Ueber  den Mechanismus  der Aufsaugung. 

Wie die im ersten Abschnitt wiedergegebenen Versuche 
gezeigt haben, treten feinkSrnige Stoffe (Chinesische Tusche, 
Carmin) oder kleine weiche, modellirbare KSrper (rothe Blut- 
kSrperchen), welche in die BauchhShle eingeffihrt werden, mit 
grosser Schnelligkeit durch das Zwerchfell hindurch. Es fragt 
sich nun, welches sind die n~heren Umst~inde dieses Aufsaugungs- 
vorganges? 

v. Reck l inghausen ,  weleher mit dem herausgenommenen 
Zwerchfell von Kaninchen experimentirte (Aufgiessen von Milch 
auf die periton~ale Fl~che und Betrachtung unter dem Mikro- 
skop), glaubte, dass die Milchkiigelchen dutch die Stomata der 
Endothelschicht in die Lymphspalten des Zwerchfells eintreten. 
Naeh meinen oben dargelegten Untersuehungen~ aus welchen die 
•ichtexistenz solcher Oeffnungen hervorgeht, kaan ich mich je- 
doch dieser Anschauung nieht anschliessen. 

In der Absicht, fiber den Mechanismus der Aufsaugung ge- 
naueren Aufschluss zu erhalten, fiihrte ich die verschieden- 
artigsten FremdkSrper in die BauchhShle ein, indem ich dabei 
yon der Voraussetzung ausging, dass der Aufsaugungsvorgang je 
nach tier Beschaffenheit dieser KSrper versehieden ausfallen 
wiirde. Dass diese Voraussetzung nicht unbegrfindet war, lehren 
die folgenden Ergebnisse. 

Betrachten wit zun~ichst vergleichsweise die mit Carmin 
und die mit rothen BlutkSrperchen angestellten Versuche. 

Wenn man 10 Minuten nach Einbringung einer Carminauf- 
schwemmung in die BauchhShle die retrosternalen Lymphdrfisen 
mikroskopisch untersueht, so bemerkt man in den Lymphr~umen 
zahlreiche Carminkiirnchen, welche zum Theil frei, zum Theil in 
Leukocyten eingeschlossen sind; einige wenige K~irnchen findea 
sich auch im Innern der Endothelzellen der Lymphsinus. - -  Die 
Fliissigkeit in den zwei grossen retrosternalen Lymphgef~ssen~ 
welche dem Verlauf der Arteria mammaria interna folgen, hat 
eine ges~ttigte rosarothe F~rbung, welche dutch die Gegenwart yon 
freien, zum kleinen Theil aueh in Wanderzellen eingesehlosseaen 
Carminkiirnchen bedingt wird. Bemerkenswerth ist jedoch, dass 
die farblosen Zellen in der Lymphe weit fiber die Norm vermehrt 
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und sKmmtlich mit CarminkSrnchen beladen sind. Bei der 
Untersuchung der Flfissigkeit in der BauchhShle, sowie des 
feinen Niedersehlages, welchen die Aufschwemmung auf der 
Fliiche der Serosa gebildet hat, sieht man zwischen freien KSrn- 
then aueh eine Anzahl von carminbeladenen Wanderzellen. Die 
grSsste Menge tier letzteren ist in der vonder hinteren F1/iche 
des grossen Netzes mittelst einer Pipette oder durch sorgf/iltiges 
Abschaben gewonnenen Fliissigkeit enthalten. 

Genau dieselben Verhi~ltnisse trifft man bei dem Versuch 
mit rothen BlutkSrperchen. Es erhellt aus diesen Beobachtungen, 
dass den Leukocyten eine wichtige Aufgabe bei der Aufsaugung 
durch alas Periton~ium zuf/illt: sie beladen sieh an allen Stellen 
der BauchhShle mit den KSrnchen und wandern gegen das 
Zwerchfell zu, vielleicht unterstiitzt yon der FliissigkeitsstrSmung, 
welche naeh dem Ergebniss eines im ersten Abschnitt angeffihrten 
Versuches normaler Weise in der Bauchh5hle vorhanden ist. 

Es ist nun leicht verst'~ndlich, dass diese Wanderzellen 
eine gewisse Anzahl yon KSrnchen durch das Zwerchfell hin- 
durch befSrdern, aber wie kommt der Durchtritt der freien 
KSrnchen zu Stande, welche wit so zahlreich in den retroster- 
nalen Lymphgef/issen angetroffen haben? 

Obgleich es nieht immer empfehlenswerth ist, sich auf 
Analogien zu stiitzen, so glaube ich doch hier an gewisse That- 
sachen erinnern zu dfirfen, welche an den Blutcapillaren beob- 
achtet sind. v. Reck l inghausen ,  Hoffmann,  Aufreeht ,  
Ponf ick ,  Arnold u. A. haben gezeigt, dass feine, in den 
Blutstrom eingeffihrte KSrnchen die Wand der Blutcapillaren 
durchwandern kSnnen, indem sie sich zwischen zwei Endothel- 
zellen hindurchdriingen, b~euerdings hat Thoma (1893) am 
Mesenterium des Hundes beobaehtet, dass zuweilen wKhrend der 
auf den Durchtritt von Leukocyten folgenden Diapedese rothe 
BlutkSrperehen plStzlich in s ta rkem S t rah le  dureh eine Spalte 
zwischen zwei Endothelzellen austreten, worauf sich diese Oeff- 
nung wieder sehliesst; dieser Vorgang beschrKnkt sich nach 
Tho ma auf solehe Stellen der Gef~isswand, an welchen vorher 
eine Reihe yon Leukoeyten hindurehgetreten sind. 

In analoger Weise k5nnen wir meines Eraehtens aueh den 
Durchtritt freier KSrnchen dutch die Endothelschicht des 

Archly f. pathol,  Anat.  Bd. 142. Hft. 2. 23 
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Bauchfells erkl~iren; zum Theil mSgen sich dieselben zwischen 
den Endothelzellen hindurchdr~ngen,;zum Theil auch in Form 
eines st~irkeren Strahles an den durch den Durchtritt der Wander- 
zellen geschaffenen Oeffnungen der Endothelschicht einstri~men, 
sO lange, his sich die Zellen an diesem Punkte wieder eng zu- 
sammengeschlossen haben. 

Ausser diesen feinen oder schmiegsamen KSrperchen kann 
das Peritoneum jedoch auch, wie schon Auspi tz  gezeigt hat~ 
gdissere starre KSrper, z. B. StKrkekSrnchen, aufnehmen, welche 
keinerlei Formver~nderungen einzugehen im Stande sind. Zu 
meinen Versuchen in dieser Richtung benutzte ich Weizenmeh], 
dessen KSrnchen betr~chtliche GrSssenunterschiede (yon 4--45 t~ 
Durchmesser) darbieten. Die St~irkekSrnchen haben ausserdem 
noch den Vortheil, dass sie sich durch die bekannte Jodreaction 
leicht yon KSrnchen anderer Herkunft unterscheiden lassen. Das 
Mehl wurde in ether auf 37 o erwKrmten, mit physiologischer 
K0chsalzlSsung bereiteten Aufschwemmung in die BauchhShle 
yon Kaninchen und Hunden eingespritzt. 

Auch in diesem Falle sieht man die Aufsaugung mit fiber- 
raschender Schnelligkeit eintreten. Schon 10--15 Minuten nach 
der Einfiihrung in die BauchhShle finden sich die KSrnchen in 
den Mediastinaldriisen, und zwar nicht nut solche yon kleinem 
Umfang~ s0ndr auch grSssere und ganz grosse, deren Durch- 
messer den mancher Endothelzellen erreicht. Wie kommt der 
Du~chtritt unter solchen Verh~ltnissen zu Stande? 
: Die Untersuchung des Inhaltes der retrosternalen Lymph- 
gef~sse liefert in diesem Falle einen etwas anderen Befund, als 
in den friiheren Versuchen. Dio St~rkekSrnchen finden sich hier 
zum gr(issten Thei~ in den sehr zahlreichen Leukocyten einge- 
schl0ssen; nur eine geringe Anzahl yon KSrnchen, fast durchweg 
solche kleinsten Umfangs, sind fret. Jede Wanderzelle enth~lt 
eta oder mehrere Kiirnchen, je nach dor Gri~sse der letzteren~ 
und einige sind geradezu damit iiberladon (Fig~ 12). Die grSssten 
K6rnchen jed0ch sind nicht yon ether einzigen Zelle umschlossen, 
weil diesel nioht geniigen wiirde, sondern zwei, drei und vier 
Leukocyten haben sich vereinigt, um den Fremdk~irper zu um- 
kleiden, de~r so gewissermaassen eine zellige Umhiillung erhalten 
hat (Fig. 13). 
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Auch in der Periton~alflfissigkeit finden' sich d i e  St~rke- 
kSrner in derselben Weise yon Leukocyten eingehfillt, doch ist 
immer auch eine Anzahl leer+r, noch nicht beladener Wander- 
zellen vorhanden. An vielen Stellen sind die MehlkSrner zu- 
sammengeballt und man sieht dies+ Ballen yon zahlreichen 
Leukocyten umgeben, yon denen einige zwischen die KSrnchen 
einzudringen im Begriff+ sind. Auch bier trifft man wieder die 
meisten Leukocyten in der Umgebung des grossen Netzes an. 

Am Endothel des Peritonaeum diaphragmaticum sind w/thrend 
der Aufnahme der K~rnchen wichtige VerKnderungen nachzu- 
weisen. Es ist rathsam, die Untersuchung desselben in den 
ersten 15 Minuten vorzunehmen, um noch mSglichst normal+ 
Verh/~ltnisse anzutreffen und die tiefgreifenden StSrungen zu ver- 
mei~den, welch+ die 1/ingerdauernde Berfihrung mit den Fremd- 
kSrpern in der Serosa hervorbringt. 

An der Endothelschieht bemerkt man (Fig. 14 und 15), so- 
wohl bei der Untersuchung in Situ (bei Kaninchen), wie an 
grossen, nach H~rtung in Mfiller'scher Fl/issigkeit gewonnenen 
Strickenl), zwischen den Endothelze l len  zahl re iche  rund-  
l i the  und oval+ Oeffnungen Verschiedenen Umfangs ,  
in welchen  hier  und da noch eine mit KSrnchen be- 
laden+ Wanderze l le  oder auch ein freies  KSrnchen 
(Fig. 15) anget roffen  wird. Dies+ Oeffnungen entsprechen 
zumeist der Berfihrungsstelle yon zwei, drei und mehr Endothel, 
zellen, deren Protoplasma im Gebiete der Oeffnung etwas retrahirt 
ist, so dass ihr Kern an manchen Stellen sehr nah+ am Rand+ 
dieser Oeffnung liegt. Da, we sich zwischen zwei Endothelzellen 
eine langgestreckt+ ovale Oeffnung gebildet hat, sieht man zu- 
weilen mit ganz starker VergrSsserung dies+ Liicke yon ein oder 
zwei zarten Protoptasmastreifen brfickenfSrmig durchsetzt, durch 
welche die beiden angrenzenden Zellen noch in Verbindung 
stehen (Fig. i4). 

Die mitgetheilten Beobaehtuagen berechtigen uns nunmehr, 
zu behaupten, dass die Aufsaugung der St~irkekSrnchen zum 
grSssten Theil  dureh Ve rmi t t e l ung  der Leukocyt~en zu 
Stand+ kommt, w~hrend nut einige der kleinsten KSrnchen frei 
durch die von den Leukocyten :hinterlassenen Oeffnungen in der 

1) Ueber das Verfahren siehe im zweiten Abschnitt.S. 343. 

23* 
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Endothelschicht hindurchtreten: Ob die Eadothelzellen activen 
Antheil an der Bildung der Oeffnungen nehmen (vielleieht indem 
sie sich zusammenziehen), oder ob sie sich nut passiv yon den 
Leukoeyten auseinander dr~ngen lassen, mSchte ieh zur Zeit un~ 
entschieden lassen, da mir hieriiber keine hinl~inglichen Beobach- 
tungen zu Gebote stehen. 

Die Ergebnisse meiner Versuche scheinen mir auch deshalb 
yon Interesse zu sein, weil sie einen neuen Beweis daffir liefern, 
wie sehnell die Leukocyten an den Orten auftreten, wo fremde 
Substanzen in den Organismus eingedrungen sind, und wie rasch 
sie einzeln oder zu mehreren sich den FremdkSrper einverleiben~ 
um ihn naeh den Organen zu bringen, welche fiir die Ablagerung 
solcher Eindringlinge bestimmt sind. 

Die zahlreichen Leukocyten, welche sich im Verlaufe weniger 
Minuten in der BauchhShle ansammeln, stammen wohl zum 
grossen Theil aus den Blutgef~ssen, zum Theil jedoch auch aus 
den zahlreichen kleinen Lymphfollikeln, die im grossen Netz~ im 
Ligamentum gastro-hepaticum u. s. w. zerstreut sind. Diese 
Follikel, welche nach Ausweis der Silberpr~parate auf der einen 
Seite nut yon einer einfachen~ nicht iiberall zusammenh~ngenden 
Endothelschicht iiberkloidet sind, haben grosse Aehnlichkeit mit 
den Lymphfollikeln des Darmes. Es scheint mir daher die Ver- 
muthung nicht ganz ungerechtfertigt, dass die Lymphfollikel des 
Netzes und des Ligam. gastro-hepaticum physiologischer Weise 
der BauchhShle eine Anzahl von .Leukocyten zuffihren, wie sie 
dem Darmlumen yon den Follikeln der Darmwand geliefert werden. 

Sch luss fo lgerungen .  

Die von uns gewonnenen Aufschliisse fiber den Bau und 
das AufsaugungsvermSgen des PeritonKum unter  normalen Ver- 
his lassen sich in folgenden S~tzen zusammenfassen: 

l. Das Diaphragma ist das einzige Gebiet der Serosa, 
welches ffir die Aufsaugung kSrniger Stoffe bestimmt ist. Diese 
Aufsaugung geht mit ~iusserster Schnelligkeit vor sich. 

2. Es bestehen in der BauchhShle best~indig gegen das 
Zwerehfell gerichtete FlfissigkeitsstrSmungen. Die mediastinalen 
Lymphdriise n haben die Aufgab% die aus der BauchhShle stam- 
mende Lymphe zu sammeln. 
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3. Die Endothelzellen der Serosa besitzen zum Theil lange 
Forts~tze. Sic bilden normaler Weise eine zusammenhiingende 
Schicht ohne irgend welche Oeffaungen. Die als Stigmata odor 
Stomata beschriebenen Bildungen sind zuf/illige Produkte. An 
manchen Stellen kiinnen durch Retraction des Protoplasma yon 
zwei ~oder drei benachbarten Zellen rundliche R/~ume entstehen, 
welehe an der Oberfli~che von der Lamel]a superfieialis fiberdeckt 
sind. Zwischen den Endothelzellen finden sich unter gewShn- 
lichen Verhi~ltnissen hie und da Leukocyten. 

4. Die Grenzmembran, welche im Goblet des Peritonaeum 
diaphragmaticum durehlSchert ist, besitzt an vielen anderen 
Stellen der Serosa keine Spur solcher Oeffnungen. Durch feine 
Leisten auf der Membran werden flache Nischen gebildet, in 
denen die Endothelzellen eingebettet liegen. 

5. FeinkSrnige Substanzen (Carmin) und weiche, modellir- 
f~hige KSrper (rothe Blutkiirperchen) durchwandern die Endothel- 
schicht des Zwerchfells zum grSssten Theft in freiem Zustande, 
indem sic sich zwischen den Endothetzellen hindurchdr'~ngen, 
zum kleineren Theft als Einschluss yon Leukocyten. 

Grosse starre KSrper (St/irke) werden zum grSssten Theil 
von Wanderzellen dutch das Zwerchfell hindurchbefSrdert; einige 
derselben, fast ausschliesslich die allerkleinsten, kSunen das 
Endothel auch dutch die yon den Leukocyten hinterlassenen 
Oeffnungen durehwandern. Der Durchtritt der gr5sstea dieser 
KSrnchen geschieht durch Vermittelung yon Leukocyten, welche 
sich an der Oberfl~che des FremdkSrpers ausbreiten und ihn so 
in eine contractile Protoplasmaschicht einhiillen. 

L i t  e r a t u r.  
Auspitz, H., Ueber die Resorption ungelSster Stoffe bei Siiugethieren. 

Stricker's Medic. Jahrbiicher. Jahrg. 1871. Heft3. S. '284 (304). 
Beck, A., Uoher die Aufsaugung rein vertheilter K6rper aus den ser6sen 

HShlen. Wien. klin. Woehenschr. 1893. No. 46. 
Bizzozero, Centralbl. f. d. reed. Wissenseh. 1874. 
- - ,  Osservatore delle cliniche. Dicembre 1873. 
Bizzozero e G. Salvioli, Sulla struttura e sui linfatici del peritoneo dia- 

frammatieo. Arch. per le Scienze reed. anne I. 1876. 
- - ,  Sulla struttura e sui linfatiei della pleura e del pericardio. Arch. 

per le Scienze meg. anne IL 1878. 



358 

Dubar  et Remy,  Sur l'absorption par le p4rifoine. Journ. de l'h.natomie 
: e t  de la Phys. Ann4e XVIII. 1882. 

K o 1 o sSo w, Struktur des Endothels der Pleuroperiton~alhShle. Biologisches 
Centralbl. 1892. S. 87. 

, Arch. f. mikr. Anat. Bd. XLI[. 1893. 
L u d w i g  und Schwe igge r -Se ide l~  Ueber das Centrum tendineum des 

Zwerchfelles. Verhandl. der Gesellsch. d. Wissensch. zu Leipzig. 
November 1866. 

M a f f u c c i ,  Sull' assorbimento del periteneo. Giornale mrernazionale delle 
Scienze med. Anne IV. 1882. 

- -  ~ Sulla patologia del peritonee. Il mevimento medico-chirurgir 0. Anne XV. 
Napol i  1883. 

P a i n ( l i n e ,  Arch. itatiennes de biologie. IIL 1883. 
R a n v i e r ,  De 1.'endoth4lium du p4ritoine, etc. Cemptes rendus de PAead. 

des Sciences. CXII. 1891. 
- - ,  Trait4 technique d'histologie. 2e 4d. 1889. 
v. R e c k l i n g h a u s e n ,  Zur Fettresorption. Dieses Archly. Bd. 26. 
T ourneux~ Recherches sur l'4pith41ium des s4reuses. J0urn. de PAnatomie. 

1874. 
T o u r n e u x  et H e r m a n n ,  Recherches sur quelques 4pith41iums plats. Journ. 

de l'Anatomie. 1876. 
Thoma~ Hist0genese und ttistomeehanik des Get'~sssystems~ 1893. 
- - ,  Lehrbuch der pathologisehen Anatomic. 1894. 
- - ,  Dieses Arehiv. Bd. 74. 
V i n c e n z i ,  Sulla struttura e sui linfatici della tunica vaginale. Arch. per 

l e  Scienze reed. vol.u 
W e r i g o ,  Les globules blanes proteeteurs du sang. Ann. de l'Inst. Pasteur. 

1892. 

Erkli~rung der Abbildungen. 
Tafel VII. 

Alle Zeiehnungen sind mit der Camera lueida nach Abbe, Papier in 
der HShe des Objectes, entworfen. Mikroskop Koristka. 
Fig. 1--2. tsolirte Endothelzelten veto normalen menschlichen Peritonaeum. 

Vergr. 1250 (S. Ap. -~v, Oe. eomp. 8). 
:Fig. 8, Endothelzellen vom serSsen Ueberzug der Meersehweinchenmilz. (Os- 

miumsiiure, Tannin-Glycerin.) Vergr. 600 (S. Ap. ~ ,  Oc. comp. 4). 
Fig. 4. Endothelzelle veto Peritonaeum diaphragmatieum des ~leerschwein- 

ehens, peripherischer Theil. ~ Zellen mit langen Forts~tzen. (SaP 
petersaures Silber.) Yergr. 560 (Obj. 7*, Oc. comp. 8). 

Fig. 5. Endothel vom Centrum tendineum des Kaninchens. - -  Fehlen yon 
Oeffnungen zwischen: don Zellen. (Salpeters. Silber). u 560 
(Obj. 7*, Oc. comp. 8). 
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Fig. 6. Endothel yore Peritonaeum diaphragmaticum eines gesunden tlundes. 
- -  [tohlraum, zwischen dem Protoplasma dreier benachbarter Zellen, 
yon den oberfiilchlichea Lamellen fiberdeekt. Vergr. 1250 (S. hp. ~ ,  
Oe. comp. 8). 

Fig. 7. Endothel v ore Peritonaeum diaphragmaticum eines gesunden Hundes. 
- -  L eukocyteu zwischeu den Endothelzellen. Vergr. 275 (Obj. 7*, 
Oc. comp. 4). 

Fig. 8A. Peritonaeum diaphragmaticum vom Menschen, natfirliche GrSsse. 
a Peritoniialbekleidung der Muskelschicht, deren Zona peritendinea 
mit Zp bezeichnet ist. b Periton'aum des Centrum tendineum. Zahl- 
reiche Lfcken in der Zona peritendinea mit Ausnahme der Periton~ial- 
decke des grossen Gef~sses v. 

Fig. 8B. Theil der Zona peritendinea, 3real vergr5ssort. Weite Lficken, 
die dutch Bfindel des Stratum reticulare in verschiedene Abtheilungen 
zerlegt werden (uach B i z z o z e r o  und S a l v i o l i ) .  

Fig. 9. Membrana limitans yore Peritonaeum diaphragmaticum peritendineum. 
- -  Verschiedene durcblSchorte Zoueu, welche ebenso vielen Lfickou 
entsprechen. Vergr. 350 (nach B i z z o z e r o  und Sa lv io l i ) .  
Stfick yore Peritoniium tier Zona periteudiuea, aa kleine Lymph- 
spalten, bb Bfindel der netzffrmigen Schicht, welche dieselben rings 
umgeben, ccc  Bindegewebsbfindel der Stfitzgewebsschicht d, welche 
zum Theil fiber die Lymphspalte binwegziehen, e Stfick derGrenz- 
membran, im Gebiet der Spalten vielfach durcblSchert. Der Rest 
der Membrana limitans wurde bei der Pr~iparation zuf~llig entfernt. 
Vergr. 50 (nach B i z z o z e r o  und Sa lv io l i ) .  
Greazmembran yore Peritonaeum diaphragmaticum des Menschen. 
- - Z a r t e  Leisten begrenzen flache Nischen, in welchen zum Theil 
noch Endothelzellen eingebettet liegen. Vergr. 600 (S. Ap. 1~, Oc. 
comp. 4). 
Leukoc~ten, mit kleineu und mittelgrossen St~rkekSrncheu beladen. 
Vergr. 560 (Obj. 7", Oe. comp. 8). 
Grosse, yon mehreren Leukocyten umschlossene StthkekSrnchen. 
Boi b enthalten die Leukoeyten noch andere kleine KSrncheri. 
Vergr. 560 (Obj. 7*, Oc. comp. 8 ) .  
Endothel vom Peritonaeum diaphragmaticum des Hundes wi~hrend 
der Aufnahme von. St~irkekSrnchen. - -  Oeffnungen zwisehen den 
Eudothelzellen, feine Forts'~tze und Protoplasmabrficken. Vergr. 1250 
(S. Ap. ~ar, Oc. comp. 8). 
Andere Stelle desselben Pdiparatos. Loukoeyton und St~rkekSrnchen 
im Begriffe, die Endothelsehieht zu durchwanderu. Vergr. :350 
(Obj. 7", Oe. 3). 

Fig. lO. 

Fig. l l .  

Fig.12. 

Fig. 13. 

Fig. 14. 

Fig. lb. 

JR 


