
365 

XVI. 
Die Nieren-Resection und ihre Folgen. 

Von 

M. Wolff, 
Gr. 4 o, 82 S., 20 Taf. enthaltend 86 Abbildungen. Berlin 1900. ttirsehwald. 

Die Nieren-Reseetion und die Heilungsvorg~nge nach einem derartigea 
Eingriff sind in den letzten Jahren mehrfach Gegenstand yon Unter- 
suchungen geworden, die gleichmi~ssig yon praktischer Wichtigkeit, wie yon 
theoretischer Bedeutung sind. 

Ffir die P r a x i s  handelt es sich hierbei um die Entscheidung der 
Frage, ob man im Stande ist, gegenfiber der vet noch nieht allzulanger 
geit fast a lma herrsehenden ~Iethode der Entfernung der ganzen Niere, der 
Nephrectomie, in gewissen F~illen mehr conservativ, als bisher, zu verfahren 
und dem Patienten dutch R e s e c t i o n  n u r d e r  e r k r a n k t e n  T h e i l e  
grbssere oder kleinere Stfieke seeretionsfiihiger Nieren-Substanz zu erhalten, 
die nnter Umstiinden ffir denselben yon lebenswichtiger Bedeutung werden 
kSnncn. 

V o n t  h e o r e t i s e h e r  S e i t e  sind bel der Nieren-Resection die wiebtigen 
Fragen nach dem h i s t o l o g i s e h e n  Vorgang bei der geilung yon Nieren- 
wunden zu Ibsen, insbesondere die Fragen, welehe zelligen Elemente der 
Niere an dem Heilungs- and Vernarbungs-Process der Nierenwunden be- 
theiligt sind, ob eine Regeneration des durch die Resection verloren ge- 
gangenen Parenchyms in n e r  hal b des Liisionsgebietes stattfindet, oder ob 
au s s er hal  b des Resectimas-Bereiches das intacte Nierengewebe compens a- 
torisehe Veriinderungen eingeht, and worin dieselben bestehen. 

In der E i u l e i t u n g  giebt der Yerfasser zun~chst eine Uebersieht fiber 
die im Laufe der Jahre vielfach wechselnden Ansehauungen hinsichtlieh der 
bei der Heilung yon Nierenwunden am Nierengewebe vet sieh gehenden 
Processe. Die farblosen Blutkbrperchen~ die yon allen Seiten in den Wund- 
defect einwandern sollen, die an Oft und Stelle befindliehen, fixen Bindegewebs- 
Zelten der Niere, sehliesslich die eigentlichen Parenehym-Zellen sind der 
t{,eihe naeh yon den ,Jerschiedenen Autoren in den fr~iheren hrb~iten ats 
Narbenbildner bei Nierenwunden in hnsprueh genommen. 

Aueh in den spi~teren Arbeiten, in denen unter dem E[nfluss der neuen 
Kenntnisse yon der indirecten Kerntheilung die wichtige Frage naeh dem 
W i e d e r e r s a t z  der  s p e c i f i s e h e n  D r f i s e n - E l e m e n t e  naeh traumati- 
sehen Eingriffen in den Vordergrund tritt, sind die histologischen Befunde 
and ihre Deutung im Laufe tier Jahre sehr wechselnd gewesen. 
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Von einer $eite ( P i s e r t l )  wird eine ~ i rk i i c lhe  Neubildurlg you 
Nierengewebe, d, 1/. yon ~Iarnkan~lchen nnd yon Olomeruli behauptet, 
and zwar sell dieselbe aus differenzirten Zellen des jungen Bindegewebes 
der Narbe hervorgehen; andere Autoren stellen eine derartige wirkliehe 
Neubildung des Nieren-Parenehyms in Abrede. Dagegen soil naeh ihnen in 
a n d e r e r  Weise eine Neubildung yon garnkanglehen zu Stande kommen 
kSnnen~ so nehmlicb, dass sieh in Folge ]angdaaernder Wueherung der 
Epithelzellen epithe]iale Fortsg.~ze an den ursprfing]iehen alten tlarnkangl- 
ehen in der Naehbarsehaft der Narbe bilden, die ~n das naehglebige junge 
Bindegewebe der letzteren hineinwaehsen. 

Besondere and sehr weitgehende VorstelIungen fiber die Neubildung 
yon Nieren-Oewebe entwiekelten T u f f i e r  and Kfimmel.  Naeh diesea 
Aatoren ist die NSgliehkeit einer Oewebs-Regeneration naeh ether oder 
mehrmaliger Resection ~on Nieren-Substanz eine fast unbesehr[inkte und 
sehr sehnell verlaufende. Die ,eompensatorisehe Regeneration" des restiren- 
den Parenehyms sell unmittelbar naeh der Resection einsetzen~ sehon naeh 
48 Stunden welt vorgesehritten und naeh 10--15 Tagen beendet seth. Wenn 
man zuerst die eine Niere total exstirpirt and naeh einiger Zeit ans der 
anderen grSssere St/ieke reseeiri, so]l die Neubildung sehon in 3 Tagen 
ablaufen kSnnen, g i s t o l o g i s e h  sell die Compensation naeh Entfernung 
grosser Nierenstfieke theils clutch eine Hypertrophic aller Elemente des 
restirenden Nierer~-Parenchyms, theils dutch eine schnelle und -~qrkliche 
Neubildung yon Glomeruli um die grossen Gefiiss~ste der ginde vor 
sieb gehen. 

Diesen Angaben einer so sehnell verlaufenden and ausgedehnten Com- 
pensation am operirten Organ tritt Bar th  entgegen. Naeh ibm hat man 
es bet den Befunden der genannten Autoren gar nieht mit einer eompen- 
satorisehen Neubildung yon wirkliehem Nieren-Gewebe, sondern mit den 
Produeten entz/indlieher Sehwellung, noeh vor Ablauf der Wund-Reaetion, 
zu than. 

Aus dieser Uebersieht wird man jedenfalls so vieI entnehmen, dass 
die bisherigen Befunde der regenerativen, sowie der zur Narbenbildung 
ffihrenden Vorfinge naeh Nierenwunden and ihre Deutungen ausserordentlieh 
weebselnde gewesen sind. 

Naeh dieser historisehen Einleitung k,mint Verfasser im Kapite! I and 
I][ zum e r s t e n  The i l  s e i n e r  e i g e n e n  z a h l r e i e h e n  V e r s u e h e .  
Zun~iehst werden allgemeine Angaben vorangesehiekt fiber versehiedene 
wiehtlge Punkte, die sieh anf das veto Verfasser angewandte Operations- 
Verfahren, auf Nierenblntung and Stillung derse!ben dureh Compression 
and tlefe ParenehymrSth% sowie anf Nieren-Infeetion naeh operativen Eill- 
griffen beziehen, l)ann folgen ausffihrlieh die Versuehe selbst, welehe die 
VorgS.ngein d e n e r s t e n  W . c h e r t  naeh der P~esection i n n e r h a l b  des 
Reseetions-Gebietes umfassen, wiihrend a u s s e r bal b des letzteren am fibrigen 
Nieren-Gewebe noeh wenig zu sehen ist. Die histo!ogischen Befunde w~hrend 
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dieser Zei~, yore 2.--20. Tage, werden in dieser Versuchsreihe bei ver- 
sehiedenen Thierspecies (Hund, Kaninchen, Meerschweinchen) eingehend be- 
schrieben; zahlreiche schSne Photogramme und Zeichnungen illustriren d ie  
Ver~nderungen im Reseetionsgebiet yon Tag zu Tag bis zum Tode der 
Thiere. Wir sehen zun~,chst, dass in den ersten Tagen nach der Resection 
ein B l u t e r g u s s  die Wundr~nder fest untereinander verklebt, und dass sehr 
bald nach der Operation im Reseetionsgebiet ein mehr oder weniger unregel- 
miissig begrenzter, oft keilfSrmiger Nieren-Infaret entsteht mit ausgedehnten 
degenerativen Ver~,nderungen, die wesentlich in das Gebiet der Nekrose 
gehSren. 

Neben diesen destructiven sind abet aueh schon fffihzeitig p r o d u c t ive  
Vorgg, nge  sichtbar. Bereits yore zweiten Tage ab erkennt man in tier 
Peripherie des nekrotischen geerdes, abet auch sehon eentralw~rts~ eine seh r  
r e i c h l i c h e  z e l l i g e  I n f i l t r a t i o n  in den verbreiterten intertubul~,ren 
Riiumen zwisehen den nekrotischen HarnkanNehen. 

Spg, ter, yon der zweiten Woche ab pr~xalirt, den Versuchen zu Polge~ 
die N e u b i l d u n g  yon B i n d e g e w e b e  im Lg, s i o n s g e b i e t .  Bereits am 
achten Tage naeh der Resection hat der Verfesser in einem Falle eine fast 
vollkommene ,,Organisation" des Infarctes an der Resectionsstelle gesehen. 
Das ist allerdings so kurze Zeit nach der Operation nut" selten der Fall. 
Andere Versuche lehren, dass auch 14 Tage nach des Operation in zahl- 
reichreichen Harnkan~ilchen immerhin noch erhebliche Mengen nekrotischen 
Gewebes vorhanden sind. ttier wird der Infarct allm'~hlich durch junges 
zel]enreiches Bindegewebe ersetzt, das aus der Peripherie in die inneren 
nekrotischen Theile hineinwS, chst nnd unter dessen.Eatwickelung das nekro- 
tische Gewebe mehr und mehr ~erschwindet. Auch die im Infarct selbst 
noch vorhandenen Bindcgewebs-Reste, die nicht nekrotisch geworden sind~ 
kSnnen sich an der ,Organisation" betheiligen. 

Die weitere Umbildung des neugebildeten zellenreichen Bindegewebes 
'zu einer derben~ nieht selten auch keilfSrmig gestalteten Narbe, dutch deren 
Zug die Rindenoberiliiche tief eingebuchtet wird, erkennen wit z. B. auf 
Taf. VII, Fig. 48--49 an einer Niere~ fast zwei Jahre nach der Resection. 

Von ganz besonderem Interesse sind abcr (neben diesen degenera- 
tiven einerseits, sowie den zur Bindegewebs-Bildung und Infarct-Organisation 
ffihrenden Processen andererseits) die r e g e n e r a t i v e n  V o r g ~ n g e  an den  
e p i t h e l i a l e n  B e s t a n d t h e i l e n  tier Niere im Liisionsgebiet, an die sieh 
die mannigfachen und wiehtigen ErSrterungen fiber den W i e d e r e r s a t z  
yon N i e r e n g e w e b e  (yon Earnkanglchen und yon Glomeru]i) nach Ver- 
letzungen oder ausgedehnten Entfernungen des Nieren-Oewebes angeknfipft 
haben. 

So frfihzeitig~ als die Thiere fiberhaupt getSdtet wurden, yore zweiten 
Tage naeh der Resection ab, hat der Yerfasser bei den verschiedenen 
Thierarten Mi tosen  an den Epithelien der HarnkanS~lchen im 
Lisionsbereieh gesehon: im Hinbliek auf andere Erfahrungen stellen sich 
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diose ~ligoe~en~ die den Process der Theilung der Epithelzel[en ein'eitem, 
aber wohl mit Sicherheit noch vim friiher~ als am zweiton Tage ein, 
Vorwiegend watch es die gewundenen ttarnkan~]chen und die cortiealen 
Markstrahlen in den mehr peripharisehen kbschnitten des Nekrose-Gebietes, 
we die karyokinetisehen Figuren gefunden warden. Hier kommt es auf dem 
Wege kars, okinetischer Tbeiiung in einer goringen Anzahl yon HarnkanS.lehen 
zur Nenbildung t y p i s o h e r  wandstiindiger gpi~helien an $te]le der alton, 
nekrotiseh zu @runde gegangenen nnd abge#iossenen Epithe]ien; in einer 
vieI grSsseren Anz~hl ~-oa HarnkanS.lehen aber~ und zwar ebenfa]ls vor- 
wiegend mehr in der Peripherie des Nekrose-Gebietes f/ibrt der Regenerations- 
Process ztt k e i n e m  t y p i s c h e n  wandstii,  n d i g e n  E p i t h e l b e s a t z ,  
sondern in Folge /ibermg~ssiger Epithel-Wucherung zur p r a I l e n  h u s -  
f f i l l ung  der Harnkan~lehen mit neugebildeten Elementen. 

Derartige solide epithel[ale Gebilde, die sich sehr lebhaft yon den an- 
grenzende~ normalen garnkan~lchen m~, offeaem Lumen~ mit dnnkten 
protoplasmareiehen, einschichtigen Epithelien and gedrungenen chromatin- 
reichen Kernela (mterscheiden, hat der Verfasser wiederholt am 8, 14, und 
20. Tage nach der Resection gesehen and photographisch abgebildet (s. 
Fig'. 25, 26, 84). 

Auf die eben mitgethei]ten Vorgiinge an den Epitheliea der Itarn- 
kan~lehen beschr~mkte sich naeh den Erfahrungen des Verfassers der ganze 
Regenerations-Process bet Thieren nach der Resection im L~sionsgebiet. 
Eine w i r k l i e h e  N e u b i l d u n g  yon Harnkaa~lchen und yon Glomeruli, 
als Ersatz fiir die im Liisionsbereieh zu Orunde gegangenen, finder im Er- 
krankungsgebiet nirgend s statt, weder im Sinne yon P i s e r t i  ans dem 
Bindegewebe der Narbe dutch Differenzirung junger Bindegewebs-Zellen, 
noch im Sinne yon P o d w y s s o z k i ,  Bar th  u. a. in Gestalt yon epithelialen 
Auswfichsen aus den vorhandenen alten tlarnkanSlchen in der Umgebung 
der Narbe. In Bezug auf letztersn Punkt hebt Verfasser ausdrficklieh horror, 
dass die yon ibm beobachteten Wucherungs-Vo@inge an den Epithelien 
der ~arnkan~lehen stets nur i n t r a c a n a t i c u l ~ r ,  i n n e r h a l b  der  a l t e n  
p r ~ i f o r m i r t e n  t I a r n k a n g . i c h e n ,  vet sida gingen; selbst da, we die 
Wuehernng der Epithelien eine so Iebhaffe war, dass die tIarnkaniilehen 
dadmeh nachweislieh vS]lig verstopft wurden, kam es niemMs zur Bildung 
epithelialer Seitensprossen an den ursprfinglieben garnkani~lchen. 

Die vorstehend mitgetheilten Ergebnisse beziehen sich auf die erste 
Versuchsreihe des Verfassers, die his zum Ende der dritten Woche reicht; 
e in  m o r p h o i o g i s c h e r  odor  f u n c t i e l l e r  E r s a t z  ffir alas d u r e h  die  
R e s e c t i o n  nnd ih re  F o l g e n  an der  g e s e c t i o n s s t e l l e  zu G r u n d e  
g e g a n g e n e  P a r e n e h y m  ist h i e r n a c h  im g e s e e t i o n s g e b i e L  s e l b s t  
i n n e r h a l b  der  e r s t en  d re i  W o e h e n  n i c h t  zu S t a n d e  g e k o m m e n .  

Die w e i t e r e  Frage war nun die, ob a u s s e r b ~ l b  des dureh die Re- 
section und ibre Felgen entstandenen Erkrankungsgebietes, an den g e s n n -  
den P a r e n e h y m t h e i ! e n  der reseeirten Nieren, sieh e o m p e n s a t o r i s c h e  
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V o r g i i n g e  einstellen~ worin dieselben bestehen und ob dieselben im Stande 
sind, den dutch die Resection gesetzten Verlust an Nierengewebe im Er- 
krankungsgebiet auszngleiehen. Mit der Lbsung dieser Fragen beseh~iftigt 
sich Verfasser in den folgenden Kapiteln I I I - -V seiner Arbeit. Es wurden 
ausschliesslich Hunde nod zwar sowohl ausgewaehsene, als junge, noch 
wachsende ttunde zu diesen Versuchen verwendet. In alien F~llen wurde 
die eine Niere ganz entfernt nod yon der andern Niere wurden 
grosse Stficke resecirt, die bei einmaliger Resection bis zn 1/~, bei zwei- 
maliger Resection his zu 1/2 veto Gewieht der ganzen Niere betrugen. 
Das Resultat aller dieser Total-Exstirpationen der einen nod Resectionen 
an der anderen Niere l~isst sieh damn zusammenfassen~ dass k e i n  e in -  
ziges T h i e r  dam operativen Eiagriff selbst erlegen oder sp~iter in Folge 
des erheblichen Verlustes yon Nieren-Gewebe an mangelhafter uropo~tiseher 
Function zu Grunde gegangen ist. Die Thiere erholten sich im Gegentheil 
s~immtlich bald naeh den Operationen und sind lange Zeit am Leben ge- 
blieben. Die Hunde sind erst 14 Wochen bis 41/4 Jabre nach der Operation 
get5dtet werden, also viel l~ingere Zeit in Beobachtung geblieben, als dies 
bei den bisherigen Versuchen der Fall war. 

Wenn so lange Zeit seit der Operation verflossen ist, ist auch die An- 
nahme bereehtigt, dass etwaige compensatorische Vorg~nge a u s s e r h a I b  
des L~isionsgebietes im gesunden Nierengewebe ihren deflnitiven Abschluss 
erreicht haben. Gleicbzeitig konnte man abet auch~ wenn die T5dtung der 
Tbiere so lange Zeit versehoben wurde, die spb.teren b l e i b e n d e n  Aus- 
Range der Processe an der  R e s e e t i o n s s t e l l e  s e l b s t  uad  in dem 
I ~ far e t g e b i e t bei diesen Tbieren fesstellen. 

In Bezug auf letztere ist naeh den Versuchen des Verfassers b e r e i t s  
m a k r o s k o p i s e h  in allen F~illen die a u s g e z e i c h n e t e  l~leilung d e r  
t i e fen  Parenehym-Defecte an der Resectionsstelle in den vet l~ngerer Zeit 
reseeirten Nieren sehr aufffdlig. 

Das m i k r o s k o p i s c h e  V e r h a l t e n  dot  r e s e c i r t e n  N i e r e a  an 
der R e s e e t i o n s s t e l l e  e i n i g e  J a h r e  nach  der  O p e r a t i o n  wurde 
bereits bei der Erbrterung fiber die ,,Organisation" des Infarctgebietes 
crwahnt. Nan trifft an der I~esections-Stelle ats Endresultat der binde- 
gewebigen Vorg~nge f i b e r a l l  nur  N a r b e n g e w e b e ,  das mit sp~irlichen 
atrophischen Parenehym-Resten durehsetzt ist, und das sich scharf yon dem 
angrenzenden Nierengewebe abhebt. Das wird in eclatanter Weise durch 
die photographisehe Aufnabme, Tar. XII, Fig. 45--48 an einem ttunde~ 
zwei Jabre nach der Resection, illustrirt. 

Ein Ersatz ffir den dutch die Resection und ihre Folgen gesehehenen 
Parenchym-u hat sicb also a u c h  nach  J a h r e n  im Resections-Gebiet 
selbst ebensowenig herausgebildet, wie, der ersten Versuchsreihe zufolge~ in 
den ersten drei Woehen naeh der Resection. 

Ganz  im G e g e n s a t z  nun zu dem bleibenden Parenchym-Verlust im 
Resections-Gebiet seIbst sind a t t s s e r h a | b  des  R e s e e t i o n s - B e r e i c h e s  
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ga~z  ~ ~  an den r e s e c i r t e ~  ~i~J~ea ~n s~a~mt l ichcn  
V e r s u c h e n  an ]~unden sahr  ausgepr i~g te  h ~ p e r ~ r o p h i s e h e  Vor -  
g ~ n g e  n a c h w e i s b a r .  Bereits auf den ersten Bliek erseheinea die re- 
seeirten Nieren in allen Dimensionen grSsser, als die intacten, dureh Total- 
Exstirpation entfernten Nieren. l~Iessung und Gewichts-Aufnahme best~tigen 
vo]lkommen diese sichtbare Zunahme der resecirten gegenfiber den intacten 
~.qieren. Die hierffir beweisenden Zahlenangaben und Photogramme sind in 
Pr(~tokollen Capite] Ill, S. 33--39 and auf Tafel XVIII, Fig. 69--76 ein- 
zusehen. 

In dem felgenden Capitel tu S. 42--48, behandelt u die 
weitere Frage, worau f  m i k r o s k o p i s c h  d iese  e r h e b l i c h e  G r S s s e n -  
und G e w i c h t s z u n a h m e  der  verst~immei~,en~ r e s e c i r t e n  Nieren 

beru  ht. - -  Eine Durehsicht der Pr~parate |ehrt zuniiehst, class e ine  
b i n d e g e w e b i g e N e u b i l d u n g  a u s s e r h a l b d e s R e s e c t i o n s - G e b i e t e s  
f e h l t ;  eine solche dad daher zur Erkl~irung des Nieren-Wachsthums nieht 
herbeigezogen werden. 

Dagegen sind die s p e c i f i s e h e n  N i e r e n - B e s t a n d t h e i l e  au s se r -  
ha~b tier L ~ s i o n s - Z o n e  in den r e s e c i r t e n  N i e r e n  in au f f~ i l l i ge r  
W e i s e  v e r ~ n d e r t ,  gegenfiber den entsprechenden Elementen in den nor- 
ma]en Nieren. Sowoh l  bei  waehsenden~  a]s bei a n s g e w a c h s e n e n  
T h i e r e n i s t ,  g e g e n f i b e r  d e n n i e h t - o p e r i r t e n N i e r e n ~  an den rese-  
c i r t e n  N i e r e n  e i n e  s t a r k e  V e r g r S s s e r u n g  der  G l o m e r u l i  und 
i h r e r  C a p s e l n ,  e ine  e r h e b l i c h e  E r w e i t e r u n g  des L u m e n s  der  
H a r n k a n g l c h e n ,  s o w i e  an v e r s e h i e d e n e n  S t e l l e n  e ine  s i e h t b a r e  
G r S s s e n z u n a h m e  der E p i t h e ] i e n  a u s s e r h a l b  des P~esect ions~ 
B e r e i c h e s  n a c h w e i s b a r .  

Diese sehr erhebliche Differenz in der Grgssenzunahme der speeifischen 
Nieren-Bestandtheile zu Gunsten der reseeirten gegenfiber den intacten 
Nieren, wird durch zahlreiche Messungen und beweisende Photogramme 
ausser Zweifel gestellt. Besteht nun ausser dieser objectiv nachweisliehen 
Itypertrophie auch noch  e ine  B y p e r p ] a s i e ,  e i n e Z u n a h m e d e r  Zah l  
de r  s p e e i f i s c h e n  E l e m e n t e ~  in den r e s e e i r t e n  N i e r e n ,  die man 
ebenfalls zur Erkl~rung der GrSssenzuuahme der letzteren in Anschlag 
bringen muss? Die eingehende Beantwortung dieser Frage ist im Original 
S. 44--46 nachzulesen. Das Resultat des Verfassers lautet~ auf Grund seiner 
histelogischen Beobachtungen~ dass, entgegen anderweitigen Ansichten, an 
der VergrSsserung der resecirten Nieren yon den speeifisehen Bestandtheilen 
des Nieren-Pareuehyms die ausserbalb des L~sions-Bereiches gelegenen Gle- 
meru]i~ die Capseln derselben, sowie die Rindeucaniileben ausscSliesslieh mit 
Hypertrophie, die Epithelzelleu ganz vorwiegen mit Hypertropbie and, wenn 
5berbaupt~ jedenfalls nut in sehr geringem Grade mlt ttyperplasie be- 
theilig~ sin& 

Dieses Resultat gilt sowoh] ffir junge, noeh waehsende, als ffir aus- 
gewaehsene gunde; bei beideu ist die Hypertrophie der speeifischea Nieren- 
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Bestandtheile an den resecirten Nieren eine sehr eclatante. Die schSnen 
Photogramme Vers. 13, Fig. 49--52; Vers. 14, Fig. 53--56; Vers. 15, 
Fig. 59--62; Vers. 16, Fig. 63, 64 illustriren diese Yerh'~ltnisse in fiber- 
zeugender Weise. 

Im Kapitel V kommt Verfasser auf einen besonders ffir die P r a x i s  
wesentlichenPunkt, nehml i chau fd i e  GrSsse  der  e o m p e n s a t o r i s c h e n  
V e r i ~ n d e r u n g e n  an den r e s e c i r t e n  N ie r en .  Nach scinen Versuehen 
sind die resecirten Nieren im Stande, sowohl im 8anzen als in Bez~g auf die 
einzelnen specifischen Bestandtheile erheblich mehr zu bieten~ als dies yon 
anderer Seite angenommen wird. Die dureh ein- odor mehrmalige Resection 
verstfimmelten Nieron vermochten n i c b t  b l e s s  in a l l e n  Fi~llen den 
durch  die  O p e r a t i o n  a n d  ih re  F o l g e n  g e s e t z t e n  P a r e n c h y m -  
D e f e c t  in den r e s e c i r t e n  N i c r e n  f i b e r r e i c h l i c h  zu decken~ 
s o n d e r n  s o g a r  n o c h  die t o t a l  e x s t i r p i r t e  a n d e r e N i e r e  b e i n a h e  
in a l l e n F ~ l l e n  v o l l k o m m e n  zu e r s e t z e n .  

Als Beweis hierfiir heben wir an dieser Stelle nur die gefundenen Ge- 
wichts-Ergebnisse horror: ,Die ein- and zweima] reseeirten Nieren wiegen 
fast in allen Ffillen, selbst ohne Hinzurechnung der excidirten Keilstiicke, 
das Doppelte, mehrfach sogar fiber das Doppelte der nicht operirten Nieren." 
Am Sehluss dieses Capitols setzt der Verfasser die Grfinde auseinander ffir 
die stets welt stiirkere Hypertrophie der reseeirten Nieren in seinen Ver- 
suchen gegenfiber den yon anderer Seite mitgetheilten Versuchen. Die auf 
der Versuehs-Anordnung beruhende erheblieh grSssere functionelle Reizung 
der spccifischen Nieren-Elemente in den reseeirten Nieren bei seinen Ver- 
sucben and die viel l~inger dauernde Einwirkung dieser Reize waren die Ver- 
anlassung ffir die weit erheblichore Entwicke]ung der resecirten Nieren in 
den Versuchen des Verfassers gogenfibcr der hSehst mangelhaften Leistungs- 
f~bigkeit in den Versuchen yon anderer Seite. Die Richtigkeit der Atlf- 
fassung des Verfassers fiber dicse ffir die praktiscbe Verwerthung der Re- 
section ausserordentlieh wichtigen Verhiiltnisse wird dutch einen sehlagenden 
Control-Versuch (S. 51) bewiesen. 

Capitol VI beschiifligt sieb schliesslich, nach MittheiIung der makro- 
skopisehen und histologischen Vorgiinge in den resecirten Nieren bei Thieren, 
mit der Frage der k l i n i s c h e n  A n w e n d u n g  der N i e r e n - R e s e e t i o n  
beim ]gen schen.  

In den letzten Jahren ist man in der ~ieren-Chirurgie mehr conservativ 
geworden. Die Erfahrungen fiber Insufficienz der zurfickgebliebenen 
Niere nach Exstirpation der anderen sind die Veranlassung geworden, die 
Grenzen der Nieren-Exstirpation enger zu ziehen und bei den operativen 
Eingriffen in der Niere so ,~iel Nierengewebe, wie mSglieh, zu sehonen~ da 
jeder Rest yon zurfickgelassenen sekretionsfiihiger Nierensubstanz unter Um- 
st~nden ffir den Kranken yon lebenswichtiger Bedeutung werden kann. 

Das Verfahren der Nieren-Reseetion, bei dem nur die erkrankten Theile 
entfernt werden~ wi~brend das intact geb]iebene renale Parencbym dem 
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Patienten erhalten bleibt, verdien~ als Ersatz ffr die totale .Nephreetomie bei 
verschiedeaen Erkrankungen unter den conserva~iven ]Kethoden jedenfalIs 
nine beaehtenswerthe Stellung. ~Naeh einer ausffihr]iehen Zusammensteltung 
der bisher bekannt gewordenen Nieren-Resectionen beim Menschen und nach 
anatomischen und diagnostischen Bemerkungeu zu den mitgetheilten klini- 
sehen Beobachtungen fasst der Yerfasser die Indieationea ffir die partielle 
Nephrectomie zusammea. Die Bereehtigung z'ar Nieren~P~eseetion wird an- 
srkannt in nlcht za welt vorgesehrittenen F~ile,n ~on gutartige~ Neubil- 
dungen~ yon cys~ischen Tumeren (einfaehen bIieren-Cysten und Echinokokken), 
yon eireumscripten Eiternngs-Processen in der Niere (in Folge yon Stein- 
bilduug ecier aus anderen Ursaehen), yon schweren Zerquetschungen, ferner 
bei Nieren-Fisteln nnd bei suspecten I'~ieren zu diagnostischen Zweeken. 
~fir den Erfolg der J_Nieren-gesection in allen diesen F~illen geben die mit- 
getheilten Krankengeschiehten Belege. Bei malignen~ sowie bei zweifel- 
haften bSsar~igen. Tumo~en h~It Verfasser die partielle Nephrectomie als 
Ersatz ffir die totale Enffernung des Organs [fir ausgesehlossen. - -  Bei 
umsehriebener Nieren-Tuberculose erseheint die Resection der erkrankten 
Theile an Stelle des bei der Nieren-Tubereulose gewShnlieh gefibten Ver- 
fahrens der Total-Exstirpation naeh einigen Erfahrungen zu]~ssig, doch 
sind gerade hier ausgedehntere Erfahrungen erforderlieh. 

Die Nieren-Resection ist noeh ein jugendliehes conservatives Operations- 
Verfahren und die Zahl der bisher ausgefiihrtea partiellen ~Nieren-Exstir- 
pationen noch nine besehri~nkte. Mit den l?ortsehritten in der Erkennung 
der A n f a n g s s t a d i e n  der hier in Frage kommenden Affectionen zu einer 
Zeit, in der die Erkrankung erst anf einen k l e i n e r e n  Theft der Niere be- 
schri~nkt ist, wird nach Ansicht des Verfassers die ZahI der fiir die partielle 
Nierenexstirpation geeigneten F~ille znnehmen. Die bisherigen klinisehen 
Resultate berechtigen zu dieser Auffassung, besonders im ttinblick auf die 
�9 lore Verfasser gegebenen experimentellen Grundlagen, fiir deren klare Dar- 
stellung ibm besondere Anerkennung auszusprechen ist. 

Berichtigungen. 
Seite 418, Zeile 13, lies S. 419 start S. 28. 

, 418, , 24~ lies S. 4:21 statt S. 3~. 
, 420, ,, 8, lies S. 418 statt S. 26. 
, 421, , 23~ lies S. 418 stag S. 26. 


