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VII. 

Ueber grosszellige Heerde in den 1)Iilzfollikeln 
bei Diphtheritis und anderen Affectionen 

y o n  

Ta t i ana  Wasehkewi t sch .  

(Hierzu Tafel IV.) 

Von verschiedenen Forschern ist in den letzten Jahren auf das 
Vorkommen yon Heerden eigenthfimlieh grosset Zellen yon epithel- 
fihnlieliem Charakter in den Milzfollikeln auflnerksam gemaeht 
worden, besonders yen Bizzozero,  St i l l ing ,  Oertel ,  Barbaeei .  
Es beziehen sieh diese Angaben ausschliesslich auf Diphtheritis- 
Kranke, also wohl aussehliesslieh oder vorzugsweise anf kind- 
liche Milzen. Indessen finden sie sieh aueh unter anderen Verh'~lt- 
nissen, wie Herr Prof. Langhans  sehon seit metlreren Jahren 
beobaehtete, u n d e r  stellte mir daher die Aufgabe, zu unter- 
suehen, unter~welehen Bedingungen diese eigenthiimliehen I-Ieerde 
vorkommen. 

Die ersten Mittheilungen fiber dieselben stammen yon 
Bizzozero aus dem Jahre 1876. Zugleieh mit diesetl fteerden 
in 5'Iilzfollikeln land er ganz gleiehe Ver~nd6rungen in den 
Darmfollikeln und den Mesenteriaidrfisen. Diese Abhandlung 
ist in den gebr~uehliehen Lehrbiiehern gar nieht erws Selbst 
Orth hat sie in seinem grossen Werke fiber pathologisehe 
Anatomie, dessen betreffende Lieferung im Jahre 1883 ersehienen 
ist, nieht berfieksiehtigt, und eben so wenig S t i l l ing  in seiner 
Arbeit ,,Fragmente znr Pathologie der Milz '~ aus dem Jahre 1886. 

Ieh selbst wurde erst dureh Barbace i  auf dieselbe auf- 
merksam, und halte es daher fiir gereehtfertigt, diese '~lteste 
wiehtige Arbeit aus ihrer gergessenheit hervorzuziehen. 
Bizzozero besehreibt in den Follikeln grosse kernhaltige Zellen 
yon his'30 ~Durchmesser, fund, oval, polyedriseh, mi t  ovalem, 
hellem Kern, der ein deutliehes Kernkgrperehen hat. In dem Proto- 
plasma finder er neben zahlreiehen Albumink~irnehen zwei bis 
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zehn kleine K5rperchen, zum Theil yon der Gr5sse der Kerne 
der Lymphzellen, vielfach aber auch kleiner. Diese sind glanzend, 
homogen, fgrben sich mit Carmin, - -  or halt sie daher ffir Kerne 
und Kernbrfickel yon LymphkSrpern, welche yon den grossen 
Zellen aufgenommen und yon ihnen zerstSrt wurden. Im 
Centrum der iteerde findet er nut Kfirnohendetritus. In dieser 
Sehilderung ist schon das Wesentlichste fiber die Heerde enthalten; 
wenn die spa~eren Forsoher diese Schilderung erg~inzen konnten, 
so haben sie das nur der vervollkommneten Teehnik zu ver- 
danken. 

Was diese sp'~teren Forsoher anlsngt, so gehe ich hier nieht 
welter auf die Arbeiten yon S t i l l ing ,  Oertel  und Barbaeei  
ein, deren Angaben im @ossen und (3anzen mit den Resultaten 
meiner Untersuohungen iibereinstimmen. Ieh erw~hne hier nur 
noch die abweiehenden Angaben der Lehrbficher. 

Ribber t  sahildert in den Follikeln grosse rundliehe nnd 
verastigte Zellen, die angesehwollenen Endothelien ~hnlieh sind, 
neben denen das sp~irliche l~eticulum nooh zu erkennen ist. 
Ihre Kerne farben sich schwach, die Lymphoeyten treten zur[ick. 

Ziegler  erwahnt sie in seiner achten und neunten Auflage, 
w~hrend die siebente dieselben nieht bertieksichtigt. Er sehildert 
in den Follikeln eine Nekrose zahlreieher Lymphzellen, wobei 
die Kerne unter gleiehzeitiger Auflfisung des Protoplasma 
zerfallen, so dass man im Innern der Follikel oft nut Kern- 
trfimmer findet, w~ihrend zugleieh das retieulgre Stfitzgewebe 
sieh in Form eines Netzwerkes gesehwollener Zellen mit blassen 
Kernen darstellt. Die Abbildung zeigt ein Netz von breiten 
Balken von Protoplasma mit grossen ovalen, hellen Kernen, das 
hie und da grosse Klumpen mit 10--12 Kernen bildet. 

Ich habe 200 Milzen auf diese Verhaltnisse untersueht. Die 
Conservirung erfolgte meist in Formol, seltener in Sublimat. Die 
Sehnitte wurden aus B15eken, die in Celloidin eingebettet waren, 
angefertigt. Die F~rbnng erfolgte regelm~issig mit Haemalaun-Eosin ; 
doeh wurden, wie sieh aus dem Folgenden ergibt, zu bestimmten 
Zweeken anch andre Farbungen angewandt. 

'Wenn ieh nun zur Sehilderung meiner Resultate iibergehe, 
so war es mir in erster Linie darum zu thun, den Widersprueh, 
den ieh in den bisherigen Sehilderangen dieser Zellen finde 
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aufzukl~ren. W'Shrend Bizzozero mit den anderen oben ge- 
nannten Autoren diesen Zellen eine polyedrische Form zuschreibt, 
sollen sie nach g i b b e r t  theilweise, nach Ziegler  alle ver- 
~stelt rein; Ietzterer sieh~ sie air geradezu sternf6rm~ge Zellen 
des Reticulum an. Man muss nut hier die versehiedenen 
Stadieu in der Entwiekelung unterseheiden, and es ist einleueh- 
tend, dass die yon Bizzozero geschilderten degenerativen Pro- 
eesse als sp~itere Stadien anzusehen sind. Wit kSnnen jetzt 
mit unseren F~irbungs-Methoden die Degeneration, namentlich des 
Kerns, recht gut erkennen, besser, als dies damals mSglieh war, 
als Bizzozero seine Untersuehungen maehte. 6erade an 
den Kernen treten die Degenerations-Erseheinungen zuerst auf. 
Sind die Kerne gut erbalten oder rind die Degenerations- 
Erseheinungen an ihnen nut schwaeh, so haben die Zellen ent- 
sehieden einen epithelghnlichen Charakter: sie sind volIst~ndig gegen 
einander abgegrenzt und bilden kein Netzwerk. Diese Aehn- 
lichkeit mit Epithelzellen ist schon yon St i l l ing hervorgehoben 

worden ;B a r b a e ei bezeichnet sie daher als epithelioide Zellen. Sie 
rind gross, rundlich, eckig, polyedrisch, naeh allen Richtungen 
gleiehm'~ssig entwickelt; sie seheineu also nicht abgeplattet zu 
sein, wenigstens stellen sie sich immer wesentlich in der gleiehen 
Form nud OrSsse dar. Sie rind dureh Spalten yon einander 
getrennt, in denen niehts yon Ausl~ufern siehtbar ist, durch 
welehe sie zusammenMngen kSnnten. Aueh von dem nermalen 
Retieulum des benaehbarten lymphoiden Gewebes sieht m~n 
zwischen den Zellen keine Spur. Ein Zns~mmenhang mit 
letzterem ist also nicht zu sehen. Ihr Protoplasma ist fein- 
kSrnig eder homogen, der Kern hell, bl~ischenfSrmig, oval, etwa 
2--3faeh lgnger als breit, bedeutend grSsser air die benachbarten 
Lymphkerne; - -  sein L'~ngsdurehmesser erreieht das 3--5faehe 
des ~L~ngsdurehmessers der Lymphoeyten. Er ist sehr blurs; 
schon S t i l l ing  sagt, class er Farbstoffe so gut wie nieht auf- 
nehme. Neben seiner Membran fgrbt rich nut eine sehr ms 
Zahl yon gleiehm~issig vertheilten ChromatinkSrnern und Fgden 
im Innern. Der Nucleolus ist deutlieh sichtbar, f~trbt rich abet 
nicht mit Haemalaun, sondern mit Eosin, und bei der Fgrbung 
nach Oieson mit S. Fuehsin. Die Zellen enthalten meist einen 
Kern, nu~" wenige deren zwei. 
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Ieh habe, um die Zellen zu studiren, verschiedene F'grbungen 
angewendet, namentlich Borax-Methylenblau, n~d zwar nach 
der Vorschrift, welehe yon Marschalko angegeben ist (Borax, 
Methylenblau ~ 1,0, Aqu. debt. 100,0), ferner Thionin naeh der 
u yon Jadassohn  (Zeitsehrift d. wissenschaftl. Mikro- 
skopie B. IX, S. 226, Orange O.), Haematoxylin-Eisenf/~rbung 
yon Heidenha in .  Alle diese Fgrbungen haben reich nicht 
weiter gefSrdert: das Protoplasma der Zellen bleibt entweder 
farblos odor Nrbt sieh gleiehmSssig wie mit Eosin, es gelang 
nicht, irgend eine Differenzirung in der F~irbung des Proto- 
plasma zu erreichon. Jodonfalls habon die Zetlen nieht die 
Eigensehaften der Plasmazellen yon Unna. Ferner sind gelbe 
odor sehwaeh gelbrothe PigmentkSrner zu erwiihnen, welehe 
nieht selten in den Zellen liegen; sie sind in geringer Zahl vor- 
handen, zerstreut, glgnzen stark, ihre Grenze ist daher seharf 
und dunkel} sie sind unregelm:~issig zaekig, eisenhaltig, wie die 
Reaction mit Ferroeyankalium und Salzs'~turo orgiobt, - -  sio sind 
also als Resto von Haemoglobin anzusehen. In don L/ieken 
zwisehen diesen grossen polyedrisehen Zellen finder sich eine 
grSssere odor kleinereAnzahl yon LymphkSrpern mit ihren eharak te- 
ristisehen einfaehen, kleinen, runden, dunklen Kernen, und ferner 
noeh in seltenon FSlten eine zweite Form yon bl~ischonf6rmigen 
Kernen, die am moisten an die Kerne des normalen Retienlums 
erinnern. Sie sind lang und sehmal, dunklor, als die Kerne 
tier epithelioiden Zellen, enthalten also in ihrem Innern eine 
grSssero Zahl yon ChromatinkSrnern. Sie liegen zwisehen den 
Ioolyedrisehen Zellen in langen, selbst ver~stelten Protoplasma- 
streifen, oft deutlieh nut an deren Oberfl~iehe. - -  Ieh kommo 
auf sic ausf/ihL!ieher zur/iek. 

Bevor ieh auf die Abstammung dieser Elemente eingehe, 
sehildero ieh noeh ihre degenerativen ZustSnde. An der Mehr- 
zahl der Zellon sind solche zu erkennon. Sie botreffen ill 
erster Linie die Kerne. Barbaee i  erwg.hnt vorzugsweiso 
die gleiehm~issige F//rbung derselben, d. h. eine AuflSsung 
und gleiehmSssigo Vertheilung des Chromatins im Kernsaft. 
Ieh selbst babe das bei guter Haemalaun-F•rbung nieht ge- 
funden. Vielmehr ist das Inhere des Kerns farblos, enth/ilt 
keine ChromatinkSrner, - -  die ChromatinkSrner haben sieh an 
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der Jnnenflgche der Kernwewbran angesamwelt, nnd selbst das 
eosinrothe KernkSrperchen liegt zuweilen ganz exeentrisch in der 
n'~tchsten Nghe der Mewbran. 

Dieser Zustand erinnert an die sogenannte Wand-ttyper- 
chrowatose, jedoch ist yon einer Aufquellung der Kernwewbran 
.und der Chromatink6rner nichts zu sehen. Die Zeichnung der- 
selben ist iwwer eine sehr feine. Eine zweite Vergnderung 
scheint iw Verlust des Kernsafts zu bestehen. Der Kern hat 
noeh wesentlich die glei&e GrSsse, aber seine Grenzlinie bildet 
nicht mehr ein sehSnes Oval, sondern ist gefaltet, an einer 
Flgehe stark eingebogen, etwa nierenfSrmig, oder in hSheren 
Graden unregelm~issig zaekig. Die Mewbran erseheint wie ge- 
runzelt oder verkruwpelt; wan sieht scheinbar in dem Innern 
des Kerns blaue Linien, gebogen und geradlinig, welehe, wie 
bei Betraehtung wi t  Oel-Iwwersion und bei Bewegung der 
Mikroweter-Schraube sieh ergiebt, doeh nnr der oberen offer 
unteren F1/tche desKerns anzugehSren seheinen, also wahrseheinlieh 
nut Faltungen der Kernlnembran darzustellen. - -  Aueh an dew 
Protoplaswa, sehen wit u die auf Degeneration zu 
beziehen sin& hie und da sieht wan, dass dasselbe nicht 
gleiehm'gssig dieht gebaut ist, sondern stSrker iiehtbreehende 
Fieeke weehseln mit blasseren Stellen ab; erstere f'Xrben sich 
wit Eosin stark, letztere sehwaeh , so erseheint das Proto- 
plasma gefleekt. Deutlieher ist eine Vaeuolenbildung. ~ Die Zel!en 
quellen dabei auf, erreiehen einen Durehmesser his zu 100 ~, 
die benaehbar~en Zellen erseheinen eompriwirt. Die Vaeuole~ 
sind weist sehr klein und durehsetzen ganz gleiehmgssig und 
sehr dieht das Protoplaswa, das auf diese Weise i n  eine 
sehaumige Masse wit ganz diinnen Seheidewg, nden uwgewandelt 
erseheint. Nut an der Peripherie erhglt sich ein sehmaler Saum 
frei von Vaeuolen, der naeh aussen seharf begrenzt ist, gerade 
an den Randpartien am dunkelsten und am stSrksten sieh mit 
Eosin ffirbt und naeh inuen ganz allmghlich blSsser wird. 
Seltener finder man eine grosse Vacuole in einer Zelle, wie es 
sehon yon St i l l ing  besehrieben ist. Die wiehtigste und hSufigste 
degenerative Ver:~inderung besteht darin, dass die Zellen wit- 
einander zusamwenfliessen. So entsteht manchmal ein grobes 
Netzwerk wit dieken Knotenpunkten. die an GrSsse den epithelio- 
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iden Zellen entsprechen, oder es bilden sieh grSssere, unregel- 
m/~ssig geformte Balken mit einer sehr weebselnden Zahl von 
Kernen, die zum grossen Theil die verschiedenen Stadien der 
inneren Aufhellung, tier Schrumpfung uncl des Zerfal]s dar- 
bieten. Am Mufigsten ist alas Netzwerk; die Abbildung yon 
Ziegler  diirfte sich auf ein solches sp/iteres Stadium beziehen. 
Nicht immer liegen dabei die Kerne in den Balken, sondern 
sehr hgufig in den hellen Masehen, entweder noeh von einem 
ganz blasskSrnigen Protoplasma umgeben, oder sehr hgufig ganz 
frei, ohne dass um dieselben eine Spur yon Protoplasma zu er- 

�9 kennen ist. Manehe liegen in den Balken des protoplasmatisehen 
Netzwerkes dieht an, manehe in den Balken; diese Kerne 
sind Mufig yon einem sehmalen hellen Hof umgeben. Man 
kann sich reeht wohl vorstellen, dabs dureh Verbreiterung dieses 
Holes die grSsseren kernhaltigen Masehen entstandeu sind. Es 
kommt also zu der Vaeuolisirung und dem Zusammenfliessen 
der Zellen noeh eine Trennung yon Kern und Protoplasma hinzu. 
So weir unsere Kenntnisse gehen, kSnnen wir nun sagen, dass 
eine solehe Trennung mit dem Leben der Zelle nieht vertrgglich 
ist. MSglieh, dass die Trennung nieht immer in der Weise 
erfolgt, dass sie yon dem Kern ausgeht und der helle Itof 
um den Kern atlm~hlieh zu den grSsseren Maschen sich um- 
wandelt; vielleieht treten aueh Kerne aus dem Protoplasma 
aUS. 

Die Entstehung dieser grossen Zellen ist yon den fi'iiheren 
Forsehern bis jetzt nieht ausfiihrlieh erSrtert worden, nur 
Ziegler  und Ribber t  '~ussern sich iiberhaupt nach dieser 
Riehtung. Es kommen bei dieser Frage folgende MSglichkeiten 
in Betracht: Erstens kSnnen die grossen Zellen yon den Zellen 
des Retieulum abstammen, wobei es gleichgiiltig ist, ob man 
dieses als ein Netz sternfSrmiger Zellen ansieht oder als ein 
Netz aus Balken yon Intereellularsubstanz, die mit diinnen 
endothelialen Zellen belegt sind. Zweitens k5nnen sie yon den 
LymphkSrpern abstammen oder yon Ze]len der Gef~isswgnde, oder 
sie kSnnten auch yon aussen eingewandert'sein. Ribber t  und 
Ziegler  sehen siel wie oben erw~thnt, als Zellen des Reticulum 
an und stiitzen sieh dabei auf ihre sternfSrmige Form. Ich habe 
schon oben hervorgehoben, dass si% bevor degenerative Zust~nde 
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eingetreten sind, schSne rundliche und polyedrische Zellen dar- 
stellen, fiber deren Form man um so leichter ins Klare kommt, 
da sie dutch eine Spalte yon einander getrennt sind. Ueber- 
gangsbilder zu Reticuhm-Zellen finden sieh nicht. Darin stimme 
ich vollst/indig mit Bizzozero,  St i l l ing und den Anderen 
iiberein. Dagegen babe ich oben erw/thnt, dass neben diesen 
epithel~thnlichen Zellen mit grossen ovalen Kernen gelegentIich 
auch l'~ngere und schmale Kerne sich finden, yon der gleichen 
Lgnge, wie die ovalen, oder 1/~nger mit dichter gelagerten Chro- 
matink~rnern. Sie sind yon den bisherigen Forschern nicht er- 
w~hnt; ihre geringe Breite wechselt in engen Grenzen. Die 
Enden sind h'gufig etwas aufgequollen, ebenso linden sioh 
in ihrer Mitte hie und da kleine Anschwellungen. Sie sind be- 
deutend voluminSser, als die langgezogenen Kerne yon etwa vor- 
handenen Wanderzellen. Meist sind diese Kerne sp/~rlich und 
isolirt, seltener in einer grSsseren Zahl; sie kSnnen abet auch gegen- 
fiber den ovalen Kernen tier epithelioiden Zellen vorwiegen. Sie 
liegen in den schmalen Streifen yon Protoplasma, manchmal 
zwei, drei direct neben einander, und diese Streifen kSnnen 
deutlich vergstelt sein und ein grossmaschiges Reticulum bilden. 
Es liegt natfirlich am n/tchsten, diese Zellen yon dem Reticulum 
abzuleiten, und in der That sieht man am Rande des Heerdes 
dieses kSrnigs protoplasmatisehe Reticulum in die /binen eosin- 
rothen Balken des normalen Reticulum iibergehen. Darnach 
ist also in manchen, wean auch seltenen Fitllen in diesen gross- 
zelligen Heerden das Retieulum aueh ver/~ndert, abet noch als 
solches zu erkennen. Die polyedrischen Zellen aber kann ich nach 
dem~ was ieh gesehen habe, nicht auf das Retieulum zuriiCk- 
ffihren. Ferner habe ich nie etwas gesehen, was auf Zusammem 
hang dieser Zellen mit Blutgef~ssen, etwa den Endothelien der 
Capillaren hindeutete. Es bleiben daher yon den an Ort und 
Stelle ans'~ssigen Elementen nut die Leukocyten fibrig. Dass 
bisher keiner der Forscher diese MSglichkeit besproehen hat, ist 
darin begriindet, dass die grosszelligen Heerde immer ohne Ueber- 
gangszone mitten in dem kleinzelligen Follikel liegen und an 
der Peripherie scharfe Untersehiede zwisehen den zwei Zell- 
formen existiren. Aueh die im Heerd selbst befindliehen Lymph- 
kSrper sind immer seharf yon dan grossen Zellen unterschieden. 
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So i s t  des Bild wenigstens in weitaus der Mehrzahl der F~ille. 
In seltenen F'allen aber lessen sieh die theoretisch gewtinsehten 
Uebergangsformen wohl auffinden. Zuerst homogen% kleine, 
runde, dunkel gef'~rbte Kern< dann solehe, die etwas gr6sser 
sin& aber sehon eine dieke Kernmembran erkennen lessen, 
ferner zahlreiehe, ziemlieh grebe ChromatinkSrner, und yon 
hier aus alle Mittdstufen zu den grossen hellen bltisehenfSrmigen 
Kernen. Ebenso finden sich auch hinslchtlich des Protoplasmas 
Mittdstufen, wenn aueh sdtener. Die grossen hellen Kerne 
scheinen nicht dnmal  mehr Chromatin zu enthalten, als die 
kleinen grobkSrnigen, denn die Membran und die Chromatin- 
k6rner des grSsseren Kerns sind viel feiner, als die tier kldneren. 
Wenn ieh hieraus nicht einen allgemeingtiltigen Schiuss zu 
ziehen wage, so geschieht des desshalb, well solehe Uebergangs- 
bilder selten sin& 

Es ist wohl kdn Zweifd, dass diese Heerde unter dem 
Einfluss der I)iphthm-itis-Erkrankung siol~ bilden: bei dem oft 
rasoh eintretenden Tode s ollte man solohe Uebergangsbilder 
dentlieher erwarten. Die an letzter Stelle aufgestellte MSglich- 
keit, dass die Zellen yon anders woher einge~vandert sind. l~issl 
sich vorl~iufig bei mangdnden Anhaltspunkten nicht diseutiren. 
l)agegen habe ich die noeh ni&t bekannte, f[ir unsere Frage 
sehr wichtige Thatsaehe anzuf[ihren, dass solche grossen Zdlen 
zwar sehr vereinzelt, abet doch sehr h';iufig vorkommen. Ich 
habe sie im Beginn mdner  Untersuehung zuers~ fibersehen: als 
ich abet nachher die Pr~parate, die ich als normale zur[ick- 
gelegt hatte, mit OeMmmersion (Zeiss. ~ )  genau durchsah, land 
ich dieselben so h~tufig, class ich fast geneigt bin, sie als normale 
Bestandthdle der Follikel anzusehen. Es w'~re mSglich, dass 
das Auffinden dieser Zellen nur yon der Zahl der untersuchten 
Schnitte und yon der Zeit abh~tngr, die man auf diese Un~er- 
suchung verwenden kann. - -  Sie sind meist sehr spiirlieh, - -  
1 2 in einem Follikd, und nicht in allen Follikeln eines 
Schnittes. Sie haben den gleiehen ovalen, hellen Kern. wie die 
Zellen der Heerde, der wegen seiner Bl~tsse in Schnitten 
yon mehr als 10 ~ Dicke yon den dunklen Lymphktirperkernen 
verdeckt werden kann. In vielen F/~llen liegt er in einer hdlen 
Lficke, ohne class Protoplasma nm denselben zu erkennen ist. 
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In anderen Fgllen is t  auch solehes deutlich sichtbar, allerdings 
sehr blass und nut Sehwach mit Eosin gefgrbt. Die Form ist 
eine polyedrisehe. Ein Zusammenhang mit dem Reticulum ist 
nieht vorhanden. Es unterscheiden sich diese Zellen yon denen 
der Heerde nut dutch die Bliisse des Protoplasma. In manehen 
F~illen sind diese Zellen etwas reichlicher, so dass man sehon 
bei schwacher gergrSsserung in den Sehnitten 5, 6 und mehr 
helle Fleeke yon entspreehender GrSsse sieht, h'gend welche 
Uebergangsformen za den anderen Zellen sind nicht sichtbar. 
Ieh will noeh bemerken, dass eine Verwechselung mit Capillar- 
kernen ausgesehlossen ist; schon ihre sehr spgrliehe Zahl spricht 
dagegen. Uebrigens kiime eine solehe Verweehselung aueh nut 
bei den scheinbar fi'ei liegenden Kernen ohne Protoplasma in 
Betraeht. Jedenfalls sind diese bei der Frage nach der Entstehung 
der grosszelligen Iteerde sehr wohl, vielleicht in erster Linie 
zu beaehten. F~r die Abstammung tier erstel'en aus diesen 
Zdlen l~sst sich namentlieh noeh die Thatsache anffihren, dass 
in diese, isolirCen Zellen ganz die gleiehen gl~nzenden Pigment- 
kiirner sieh finden, wie in den Zellen der Heerde. Vielfaeh fallen 
sogar bei der Blgsse der Zeiehnnng die PigmentkSrner znerst in 
die Augen. 

Wenn ieh vofi den wenigen Fgllen, in denen ieh diese 
grossen Zellen nicbt land, absehe, so habe ich fiber das Vor- 
kommen dersetben Folgendes zu beriehten: Ich habe zun~ichst 
yon Foetus mehrfaeh Milzen untersucht, und zwar von Foetus 
folgender Kopf-Fersenl~inge: 21, 22, 23, 24, 25, 29, 37, 38 cm. 
Follikel waren in allen foetalen Milzen vorhanden. Doch unter- 
seheiden sie sich in ihrer Form von denen tier Neonati der 
spgteren Stadien. insofern, als sie nut Anschwellungen der 
Arterienscheide yon ganz geringer Dieke bilden, wiihrend sie 
in der L~ingsriehtung der Arterien bedeutendere Ausdehnung er- 
reichen. Sie steIlen also nut selten runde Flecke dar, meistens 
I'~ngere, namentlieh ver~istelte Streifen. Hie und da besteht 
der Folliket nut aus 2, 3 Reihen yon LymphkSrpern, welehe 
in der Adventitia der Arterien liegen und die Media ganz 
dieht umgeben. Grosse epithel~hnliche Zellen sind nieht mit 
Sieherheit naehzuweisen. Ich habe nirgends solche mit deut- 
lichem ProtoplasmakSrper gesehen. Man sieht nur selten hie 

Archly f. pathoL Anat. Bd, 159. Hft, 1, ] 0 
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und da einen grossen, hellen, ovalen Kern zwischen den kleineren 
dunklen und runden Kernen der LymphkSrper. In der Regel 
aber 1/isst sich um denselben keine grSssere Liicke naehweisen, 
so dass jedenfalls ein grSsserer ZellkSrper nicht vorhanden 
sein kann. 

Von Neugeborenen, und zwar Todtgeborenen, habe ich nut 
$ Milzen untersueht. Hier lassen sich die grossen Kerne sehon 
leichter nachweisen. Sie erscheinen auffallend hell, enthalten 
nur wenig Chromatin, und ihre Membran ist vielfach gefaltet. 
Nicht selten gehen gerade Linien mitten durch die Kerne hin- 
durch, wie vollstgndige Scheidews vielleicht aber liegen 
auch nur einspringende Falten vor. Uebrigens sind aueh die 
Kerne der Leukocyten iirmer an Chromatin und heller, als in 
sp/iteren Perioden. Die grossen Kerne liegen in hellen Lficken, 
nur selten ist ganz blasses Protoplasma um dieselben vor- 
handen. - -  Was dagegen die Neugeborenen anlangt, die einige 
Tage gelebt haben, so sind hier die Zellen schon h/iufiger. Be- 
sonders schSn waren sie bei einem Hemicephalus, der 3 Tage 
gelebt hatte. Hier sind sie sogar ziemlieh zahlreich, - -  nicht 
allein vereinzelt, sondern auch zu drei his sechs in Gruppen, 
die manchmal direct an der Media der Arterien liegen. Hier 
haben sie aueh stark gef~rbte Protoplasm~kiirper. Die Farbe 
war in dem vofliegenden Fall nicht rein eosinroth, sondern 
schmutzig, nach Braun hin abgetSnt, was wohl nur auf post- 
mortaler Imbibition mit Blutfarbstoff beruhte. Auch in der Pulpa 
waren ziemlich zahlreiche solche Zellen. Ob dieser Reichthum 
an grosscn Zellen mit der Hemieephalie zusammenhing, w~re 
nur dutch weitere Untersuehungen festzustellen. 

Eigenthfimlieh ist ferner der Befnnd bei einem 7 Tage alten 
Kinde, welches stark ikteriseh war und an einer eitrigen Ent- 
ziindung der Meningen starb. Die Untersuchung in dem bakterio- 
logischen Institut yon Herrn Professor Tavel  ergab in dem Eiter 
reiehlieh Staphylococcus albus, ferner auch Coli-Baeillen und 
Proteus, die vielleicht nut auf Verunreinigung beruhten. Hier 
zeichneten sich die grossen Zellen in den Foltikeln durch ihr blasen- 
fSrmiges Aussehen aus. Der Centrum war immer hell, oder ent- 
hielt nur ganz wenige eosinrothe KSrner. Dagegen war eine 
schSn eosinrothe Zellgrenze vorhanden~ und an manchen gingen 
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yon dem Kerne aus rothe Linien in radi~ren Richtungon naeh 
der ~usseren Membran bin, und zwar war die Membran an diesen 
Stellen eingezogen. So zerfiel alas Zell-Innere in sechs odor mehr 
helle F~cher. Diese Zellen erinnern, wie Herr Prof. Langhans  
mir mittheilt, an die Cellules godronndes yon Ren n ant ,  welche 
derselbe zuerst in peripherischeu Nerven yon Pferden beschrieben 
hat, die nachher Langhans  ohne Kenntniss der Rennaut ' schen 
Arbeit unter dem Namen yon Blasenzellen in den Nerven yon 
Thyreopriven beschrieb. Ferner war diese Milz auffallend dutch 
zahlreiche eosinophile Zellen in der Pulpa, d i e  vereinzelt hie 
und da aueh in den Follikeln vorkamen. - -  Bemerkenswerth 
ist noeh ein anderer Fall yon einem sechsmonatliehen Kinde, wo 
diese grossen Zellen zerstreut, aber sehr zahlreich waren und 
Kerne enthMten, deren Durehmesser das Zwei- und Dreifaehe 
dor bisher besehriebenen Kerne erreiehte. Nicht immer aber 
sind diese Kerne yon einem breiten Protoplasmahof umgeben; 
an vielen ist das Protoplasma auf einen schmalen Ring be- 
sehr~nkt. Ferner time ich hier zahlreiehe Uebergangsformen 
der grossen Zellen zu LymphkSrpern hin. - -  Wenn ich oben 
die MSgliehkeit aufstellte, dass die grosszelligen Heerde vM- 
leicht yon diesen vereinzelten grossen Zellen aus sieh bJlden, so 
babe ieh zur Stiitze dieser Ansicht hier einen Fall zu erw/ihnen, 
der auch ein Kind betrifft. Dasselbe war 1~ Jahre alt und starb 
im Kinderspital an Enteritis (21. Mai 1898). Hier waren auch 
helle Heerde vorhanden, die bei schwacher VergrSsserung ganz/ihn- 
lieh den aus Diphtheritis-Milzen waren, bei starker VergrSsserung 
abet nicht aus protoplasmareichen Zellen bestanden, sondern 
moistens nut die seheinbar freien, grossen, hellen Kerne erkennen 
liessen, welehe auffallend wenig ChromatinkSrner enthielten, deren 
�9 ~usserer Contour vielfach unregelm~ssig vor-und eingebuchtet, 
oft wie gerunzelt ersehien. 

Welter habe ieh noeh die Keimcentren zu erw~ihnen. Sie 
sind schon yon St i l l ing  beschrieben worden. Ich habe seiner 
Schiiderung wenig zuzuffigen. Sohon bei Loupen-VergrSsserung 
lassen sie sieh oft yon den grossielligen Heerden unterscheiden, 
denn sie sind moist grSsser, so dass der peripherisehe Ring yon 
kleinzelligem lymphadenoidem Gewebe nut sehr sehmal ist. Ihre 
Kerne erreichen den anderthalbfachen~ hSchstens doppelten Durch- 
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messer der Kerne des peripherischen Ringes und sind yon einem 
schmalen Hof  yon Protoplasma umgeben. Mitosen habe ich 
ebenso wenig gesehen, wie Sti l l ing.  Die Zellen liegen locker 
und zwischen ihnen time iel~ auch grosse epithelioide Zellen, 
moist vereinzelt, 2, 3 neben einander, auch zum Theil mit 
zahlreichen k!elnen Vacuolen in der Mitre, so dass das compacte 
Protoplasmg auf einen sehmalen eosinrothen gandsaum be- 
schdtnkt ist. 

Still ing, fand die Keimcentron nicht constant und auch 
nicht in allen Follikeln. Unter welchen Verh'~ltnissen sie vor- 
handen sind~ giebt er nicht genau an. Ich time sie im Ganzen 
ziemlich sclten. Namentlich bei Erwachsenen habe ich sie nut 
2, 3real gut ausgesprochen gefundel~, dagegen sind sie bei 
Kindern h~iufiger, undes  diirfte yon Interesse sein, dass ich sie 
h'~ufiger bei an's Zust'~nden, als nach Verbrennungen, ge- 
sehen habe. Das kSnnte mit der Regeneration der Lymphocyten 
des Blutes im Zusammenhang stehen. 

Die B~ufigkeit der grossen Zellen in den Keimcentren legt 
den Gedanken nahe, dass die grosszelligen Heerde zum Theil 
wenigstens aus Keimcentren hervorgehen kSnnten. Indessen 
ist dieses sehr unwahrscheinlich, denn die Keimcentren sind er- 
heblich grSsser, al_s die tteerde; der blaue Randsaum des lympho- 
iden Gewebes ist an den Follikeln mit Keimcentren schmal, an 
den Follikeln mit Heerden breit. 

Der Durchmesser der Keimcentren ist grSsser, als der 
Durchmesser der Heerde. Da nan an der Peripherie der Heerde 
nie eine restirende Schicht des Keimcentrums sich finder, so 
mfisste, bei etwaiger Entstehung der tteerde aus Keimcentren, 
nur das Centrum derse!ben sich in dieser Weise ver~ndern, 
ihre Peripherie dagegen in kleinzelliges lymphoides Gewebe sieh 
umwandeln. 

Was nun das Vorkommen der grosszelligen Heerde anlangt, 
so sind dieselben his jetzt yon anderen Forschern nur bei 
Diphtheritisgeftmden worden. Sie sind hier von allen Forschern 
als constant bezeichnet. Meine Untersuchungen haben nicht ganz 
zu dem gleiehen Ergebniss geftihrt. In den 24 F~llen yon 
Diphtheritis waren fast immer grossze!lige Heerde vorbanden. 
(In 3 Fgllen fehlten die grosszelligen Heerde ganz, in 2 yon 
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diesen waren Keimcentren vorhanden und in dem dritten nut 
zerstreute epithel~ihnliehe Zellen.) Ob die grosszelligen .Heerde 
in  allen Follikeln sich finden, das l'~sst sieh nieht mit Sieher- 
heir entscheiden, jedenfa.lls finder man sie in der Mehrzahl 
tier Follikel, in vielen F~illen in allen, /tie in dem mikro- 
skopischeu Schnitte getrotlen sind. Dann und warm scheinen 
einige Follikel fret zu seth, aber es ist immer mSgiieh, 
dass bier die Heerde nieht getroffen worden sind. Interessant 
ist es, dass in einem Fall yon Diphtheritis, der einen Erwachse- 
hen yon 62 Jahren betraf, die Heerde fehlten, und nur verein- 
zelte grosse Zellen vorhanden waren. 

Wie in der Einleitufig erwiihnt ist, hat Herr Prof. LanghanS 
diese Heerde aueh bet nieht diphtherisehen Leichen gefunden. 
Und zwar waren diese Beobaehtungen die Veranlassung zur vor- 
liegenden Arbeit. 

Die Zahl der F~lle mit grosszelligen I-ieerden bet nicht 
diphtheritisehen Milzen (170) war keine sehr grosse. Es bandelt 
sieh um 11 FSlle. Ieh sehe allerdings dabei yon den tubercu- 
15sen Individuen ab. Hier finden sieh nieht selten solehe I-Ieerde, 
abet zugleieh in anderen Follikeln deutliehe Tuberkel mit Riesen- 
zellen und Verk'~sung und selbst Gruppen yon Tuberkeln. l)a 
nun die epithelioiden Zellen des Tuberkels mit unseren grossen 
Zellen iibereinstimmen, so w';ire es mSglich, dass die Heerde 
nur die ersten Stadien yon Tuberkeln darstellten. 

Was nun die anderen positiven F~ille anlangt, so sind alas 
folgende: 

1) Neuenschwande r ,  �89 Jahr. 2. August 1898. Eitrige 
Meniugintis in Folge der Operation einer Meningoeele. 2) Lereh, 
2 Jahre. 18. Mat 1898. Pleuritis purulenta. Pericarditis sero- 
fibrinosa. 3) S t r eu l i ,  3 Jahre. 29. August 1898. Peritonitis 
in Folge yon Appendicitis. 4) Gaffner ,  20 Jahre. 30. Juli 
18_98. Per i toni t is  nach Operation am Darm in Folge yon 
Darmtubereulose. 5) Marquis,  62 Jahre. 16. September lS9S. 
Reseetio pylori. Eitrige Peritonitis. 6) Bigler, 24 Jahre. 
22. April 1898. Peritonitis purulenta in Folge yon Abscess im 
Douglas. 7) Lehman ,  60 Jahre. 26. August 1898. Carcinoma 
ventriculi. Operirt. Abscessbildung. 8) S t e t t l e r ,  2 Jahre. 
10. April 1898. Eitrige Meningitis nach Fraetura eranii. 
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9) Klay,  1 Jahr. i9. April 1898. Lues congenita. 10) Hadorn,  
20Jahre. 9. August 1898. Frische Wirbelfractur. 11) Banger te r ,  
2 Monats alt. 29. ~liirz 1898. Angiom der Parotis. Gestorben 
gMeh naeh dsr Operation. 

Wenn aueh die Zahl dieser positiven Befunde klein ist, so 
liefert sis doch manchs Andeutungen f/it weitere Untersuchungen. 
lnteressant ist es, dass die Mehrzahl der F~ille Individuen be- 
trifft, die an eitrigen Proeessen gestorben sind. Namentlich ist 
in dieser Beziehung alas Vorkommen der Heerde bei Peritonitis 
bemerkenswerth. Und zwar handelt es sich dabei immer um 
Peritonitis purulenta mit meist reichlichem Exsudat. Doch ge- 
lang es nicht in allen F~llsn diesel" Art, gresszellige Heerde 
naehzuweisen. Unter den negativen Befnnden finden sieh drei 
F~ille yon Peritonitis in Folge yon Appendicitis, bei welehen 
auch reiehliehes Exsudat vorhanden war, ferner mshr fibrinSs- 
adh~isive Formen bei Volvulus, bei 6astroentsrostomia in Folge 
yon Carcinoma ventriculi, mehrere tnberculSse Peritonitiden. 
Unter diesen negativen F~illen finden sieh vorzugsweise ~ltere 
Individuen yon 40 Jahren und dariiber und nut drei FSlle ven 
15, 14, 19 Jahren. 

Die meisten fr/iheren Forscher haben fiber den Zusammen- 
hang dieser Heerde mit Diphtheritis sieh nieht weiter ausge- 
sproehen. Nut Barbacci vermuthet Einwirkung yon Toxinsn. 
Dieser Gedanke dr~ngt sieh natfirlieh zuerst auf, und es wird 
sieh bei den weiteren Untersuchungen datum handeln, ob sich 
bei diphtheritischen Heerden die Bacillen selbst angesiedelt 
haben, oder ob nut ihre Toxins dutch das Blut zugeffihrt worden 
waren, -- eine Frage, die naeh dem jetzigen Stande der Wissen- 
schaft hSchst wahrscheinlieh zu Gunsten der letzteren Hypothese 
sich entscheiden dfirfte. -- Ganz gleiche Fragen erheben sich bei 
den eitrigen Peritonitiden, Neningitiden u. s. w.; aueh bei Lues 
congenita muss man an "2hnliehe Verh';iltnisse denken. Dagegen 
stshen die bsiden F~ille der frischen Wirbelfractur und des 
Angioms tier Parotis isolirt. 

Ein weiteres ]~{oment, welches bei vorliegenden Unter- 
suehungen zu beaehten wiire, ist das Alter. Die Heerde finden 
sieh vorzugsweise bei Kindern. Das scheint zuniichst aus meinen 
Diphtheritis-F~illen hervorzugehen. Von 24 F~i.llen, die ich unter- 
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suchte, waren in 21 die grosszelligen Heerde vorhanden, und 
zwar bei Kindern von 2 Monaten bis zu 10 Jahren. In zwei 
anderen Fiillen, die auch Kinder betrafen, waren nur Keim- 
centren nachzuweisen. Im letzten 24. Fall waren vereinzelte 
grosse Zellen in den Follikeln zu finden ~ sonst weder tleerde, 
noeh Keimcentren. Dieser Fall betrifft einen Mann yon 62 Jahren. 
Ueber die bakteriologisehe Seite dieses Falles kann ieh leider 
nichts mittheilen. Es kSnnte sich hier: also um Streptococcen- 
Diphtheritis handeln. 

Was das Vorkommen der grosszelligen Heerde bei den In- 
dividuen ohne Diphtheritis anlangt, so war auch hier vorzugsweise 
das kindliche Alter betheiligt: Vbn den 11 =F/illen betrafen, 6 
Kinder unter 3 Jahren, die iibrigen waren Erwachsene yon 20 
bis 60 aahren und dariiber. 

Das Ergebniss meiner Untersuchung , in wieweit solehe Heerde 
auch ohne Diphtheritis vorkommen, ist also kein sehr reich!iches ; 
immerhin findet man doch einige Gesichtspunkte, unter 
welchen Verh/iltnissen man solche Ver~inderungen zu erwarten 
hat. Und dabei ergiebt sich ffir weitere Untersnchungen die 
Aufgabe, die bakteriologische Seite dieser Frage zu beriiCksieh- 
tigen. I)azu gehSrt in erster Linie die bakteriologische Unter- 
suehung der primiiren Veriinderungen, a l so  der Peritonitiden, 
Meningitiden u. s. w., in zweiter die Untersuchung der 
Heerde selbst auf Bakterien. Die Untersuchung der primiiren 
Eiterungen war in den vorliegenden F/illen nicht vorgenommen 
worden. Deshalb babe ieh auf Untersuchung der Heerde auf 
Bakterien verziohtet. 

E r k l ~ r u n g  d e r  A b b i l d a n g e n  a u f  T a f e l  IV. 

Grosszel]ige t]eerde bei Diphtheritis. 1. SpMeres Stadium. 
. . . . . . .  ~. Frfiheres Stadium. 


