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VL

Ueber atypische Formen der Capillar-
Riickbildung.
Von
Prof. Dr. R. Thoma in Magdeburg.
(Hierzu 4 Text-Abbildungen.)

In einer frither verdffentlichten Untersuchungsreihe bin ich?)
zu dem Ergebuisse gelangt, dass bel der Riickbildung von
Capillaren dhnliche Formenkreise, allerdings in umgekehrter

) Thoma, Untersuchungen iiber die Histogenese und Hlatomechamk
des Gefiss-Systems, Stuttgart, 1893,
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Reihenfolge, durchlaufen werden, wie bei der Capillar-Neabildung,
Wenigstens erhebt man in der Area vasculosa des Hihnchens
an Orten, an welchen pachweislich ein ausgiebiger Schwund von
Capillaren sich vollzieht, keine anderen Befunde, als an anderen
Orten, wo Capillar-Neubildungen auf dem Wege der Sprossung
stattfinden.

Unter Umsténden jedoch scheint diese Regel eine Ausnahme
aufzuweisen. Jch bin auf letztere zuerst aufmerksam geworden
bei der Untersuchung eines in nicht ganz geringem Grade miss-
bildeten Hiihner-Embryo. ,

Das Ei war 24 Stunden lang bei 35° C. und sodann 48
Stunden lang bei 37° C. kiinstlich bebriitet worden. Im Ver-
hiiltnisse zn der langen Briitezeit (72 Stunden) erwies sich in-
dessen der Embryo ebenso wie die Area vasculosa als sehr klein
und zugleich stark skoliotisch
verkrimmt mit der Con-
vexitit nach rechts (Fig. 1).

Die Hauptdurchmesser der

Area, welche auf der con-

-vexen Seite des Embryo vie]

ausgedehnter war, als aunf

dessen concaver Seite, be-

trugen 10,3 und 9,3 mm,

withrend die Hirpricken-

marks-Anlage vom vorderen

bis zum hinteren Pol in

gerader Linie 44 mm mass.

Augenblasen, Hirnblasen und Fig. 1.
Rﬁckenmarks-Anlage zeigten Stark skoliotiseh verkriimmter HGhner-
annihernd die Entwicklung, Embryo nebst Gefisshof. Vergr. 5.
welche in der Regel wihrend der 36.—40. Briitestunde (bei
37° C.) erreicht wird. Auach die vorhandenen 12 Urwirbelpaare
liessen Verschiebungen in der Langsrichtung erkennen. Das
Herz hatte die Gestalt eines S-férmig gekriimmten Schlauches,
war also gleichfalls in der Entwicklung stark zuriickgeblieben.

Bemerkenswerth ist nun der Befund in der Area vasculosa.
Sie zeigt zablreiche, netzférmig angeordnete Capillaren, an denen
keine Spur von Arterien- oder Venen-Bildung zu erkennen ist.
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In den Capillarnetzen findet sich zellarmes Blat und ausserdem
zahlreiche, fest an der Wand haftende Gruppen von Blutzellen,
sogenaunte Blutinseln. Letatere sind in Fig. 1 etwas dunkler
gehalten. Viele Capillaren lassen ausser der Endotbel-Bekleidung
eine aus platten Zellen gebildete Capillar-Adventitia erkennen.
Neben den Capillaren aber liegen, hauptsichlich in der weiteren
Umgebung des Ostium venosum
des Herzens, eine betrichtliche
Anzahl eigenartiger, allseitig ge-
schlossener Hohlkugeln (Fig. 2).
Die Wand dieser Hohlkugeln lisst
deutlich zwei Schichten unter-
scheiden, Endothel und Adventitia,
wihrend der Inhalt von Zellen
gebildet wird, welche mit den in
den durchgingigen Capillaren vor-
handenen rothen Blutkérperchen
pillaren mit Capillar-Adventia. In %l;;c:titsl Auuk;?lzli[és;:]mmenf . ]Dle
denselben rothe Blutzellen als b g einzelner
Inhalt. Daneben die Lichtang dieser Kugeln stand noch durch
zweier “durchgéingiger Capillaren  einen Fortsatz in Verbindung mit
¢, ¢, gleichfalls rothe Blutzellen  einer Endothelzelle der benach-

enthaltend. barten Capillare. Endlich ver-
dient noch Erwihnung, dass einzelne Capillaren blindsackformige
Ausstiilpungen zeigten, welche jedoch in diesem Falle keine Be-
ziehungen zu den allseits geschlossenen Hohlkugeln aufzuweisen
schienen.

Uebereinstimmende Bildungen konnten allerdings in sehr
spirlicher Zahl noch bei zwei anderen, anscheinend wohlgebildeten
Hiihner-Embryonen nachgewiesen werden, wobei zu bemerken
ist, dass 29 Embryonen #hunlichen Alters zur Untersuchung vor-
lagen. Alle waren in der Weise praparirt, wie ich dies in
meiner oben erwidhnten Monographie ausfihrlicher beschrieben
habe. Die Keimscheiben wurden in Pikrinschwefelsdare fixirt,
mit Alauncarmin gefirbt und schliesslich ohne weitere Zerlegung
in Canadabalsam eingebettet.

Die Area vascalosa eines vierten Embryo zeigte endlich
dieselben Hohlkugeln wieder in grésserer Zahl. Hier waren Embryo

Fig. 2.
Atypisch zuriickgebildete Ca-
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und Avea wohlgebildet und entsprachen pach ihrer Entwicklung
auch der Briitezeit, welche bei 37° C. genau 62 Stunden betrag.
Es war jedoch zugleich in dem Gebiete der Stdrung, in der Nihe
des Ostium venosum des Herzens, eine Anzahl von blindsack-
formigen Ausstiilpungen der Capillarlichtung (Fig. 3) wahrnehmbar.
Eine genauere Untersuchung dieser Stelle mit stirkeren
und namentlich mit schwécheren Vergrosserungen (Fig. 4) ergab
sodann Anhaltspunkte zu einer
Deutung der soeben erwihnten
Befunde. Es fanden sich nehm-
lich in den zum Ostinm venosum
des Herzens ziehenden, venen-
dhnlichen Capillaren eigenartige
Unterbrechungen der Capillar-
lichtungen, wodurch unregel- _
- . T Fig. 3.
méssig rundliche und lingliche, Blindsackformige Ausstilpung der
mit Blut gefiillte und mit it Adventitia bekleideten Capillar-
Capillar-Endothel ausgekleidete wand. Dansben eine mit Adventiiia
Cysten entstanden waren. Diese bekleidete Hohlkugel. €2sie Briite-
ware ausserdem noch von stande. Vergr. 150.
einer aus platten Zellen gebildeten Capillar-Adventitia umbhiillt.
Legt man sich nun die Frage vor, wie diese Bildungen zu
erkliren und zu deuten sind, so muss man im Auge behalten,
dass die Capillaren der Area zumeist entstehen durch ein Zu-
sammenfliessen getrennter ovaler, intercelluldrer, mit Secret ge-
fiilllter Hohlrdume, welche ich in der friiher genannten Arbeit
als Capillar-Anlagen beschrieben habe. Auch in etwas spaterer
Zeit, in welcher die Capillar-Neubildung im Wesentlichen auf
dem  Wege der Sprossung sich vollzieht, habe ich in der Area
des Hiihnchens ausnahmsweise getrennte, ovale Hohlrdnme in
sprossenihnlichen Bildungen nachweisen konnen. Allein in allen
diesen Fillen entbehren die zwischen den Zellen entstandenen
Gefiisslumina einer adventitiellen Bekleidung. Auch findet man
in denselben keine freien rothen Blutzellen. Somit scheint es
wenig wahrscheinlich, dass die in Fig. 2 und 3 gezeichneten
Bildungen auf Capillar-Anlagen zuriickzufiihren sind, welche in
ihrer Entwicklung gestdrt und zuriickgeblieben sind.
Dagegen lassen sich gewichtige Griicde namhaft machen fir
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die Annahme, dass hier eine Storung der Riickbildung und des
Schwundes der Capillaren vorliegt. Zunfichst bemerkt man,
dass die cystenihnlichen, blutgéfiillten Hoblriume in' Fig. 4 in
Reihen geordnet sind, welche fehlenden, ausgefallenen Capillar-
strecken entsprechen. Die Richtung und Gestaltung der Capillar-
lichtung und ihre Umbildung zu Caniilen, welche plexusartig
zu dem Ostium venosum des Herzens convergiren, wird aber
vorwiegend durch den Blutstrom bewirkt. Man gewinnt die

Fig. 4.

Vendser Antheil des Capillarnetzes der Area pellucida eines 62 Stunden
bebriiteten Hithner-Embryo mit eigenartigen Unterbrechungen der Capillar-
lichtungen. Der Inhalt der Capillaren erschien schwach carminroth und ist
daber hier etwas dunkler gezeichnet. In demselben einzeln und in Gruppen
rothe Blutzellen, welche hier nur als Punkte wiedergegeben sind. Etwas
nach rechts unten von der Mitte findet sich die in Fig. 3 gezeichnete Stelle.
Links oben und unten Falten, welche als dunkle Striche erscheinen. Vergr. 50.
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Anschavung, dass in fritherer Zeit die cystendhnlichen Bildungen
unter sich verbunden gewesen sein miissen zu einem zusammen-
héngenden Capillarnetze.

Gegen diesen Schluss liesse sich allerdings einwenden, dass
gerade an dieser Stelle in fritheren Entwicklungsperioden reich-
liche Capillar-Neubildung durch Sprossung erfolgt, und dass be-
reits die Gefisssprossen an dieser Stelle deutlich die Richtung
zu dem Ostium venosum aufweisen. Auch wurde gerade an
dieser Stelle die Bildung getrennter Capillar-Anlagen in den
Sprossen, allerdings als seltener Befund, beobachtet.

Wenn man jedoch bemerkt, dass die Adventitia der cysten-
dhnlichen, blutgefiillten Bildungen an vielen Stellen eine deutliche
Verbindung mit der Adventitia der benachbarten cystenéholichen
Bildungen und mit den noch durchgingigen Theilen des Capillar-
netzes darstellt, scheint mir die Annahme, es handle sich um
Storungen, welche auf die Periode der Gefiss-Neubildung zuriick-
fihren, unwahrscheinlich. Viel einleuchtender ist es, an Stérungen
der Capillar-Riickbildung 2u denken, zumal solche Capillar-
Riickbildungen in der gegebenen Periode nichts Auffilliges sind,
sondern wesentlich zu der Entwicklung der Venen beitragen.
Indem der Blatstrom die Bahnen des geringsten Stromwiderstandes
bevorzugt, erweitern sich diese und bilden sich in Venen um,
wihrend Bahnen von grosserem Stromwiderstande langsamere
Blutstréme fiihren und demgemiiss schwinden.

Ein endgiiltiges Urtheil ist vielleicht verfriiht in Anbetracht
der geringen Zahl der Beobachtungen. Doch werden sich diese
gewiss hiinfen, weon diese Bildungen allgemeiner bekannt werden.
Vorliufig kann man nur aussagen, dass diese Bildungen patho-
logisch sind, denn wenn sie zu dem physiologischen, normalen
Geschehen zu rechnen wiren, miissten sie ungleich haufiger be-
obachtet werden. Sodann kann man hinzufigen, dass aller
Wahrscheinlichkeit nach Stérungen der Rickbildung der Capillaren
vorliegen. Dabel wird es jedoch nicht nothwendig, principiell
abweichende histologische Vorgiinge anzunehmen. Auch diese
Bildungen finden ibre Erklirung, wenn man voraussetzt, dass
bei der Capillar-Riickbildung dieselben Formenkreise, wenn auch
in umgekehrter Richtung, durchlaufen werden, wie bei der Capillar-
Neubildung. Ungewdhnlich erscheint nur, dass diese Riickbildungs-
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Vorginge gleichzeitig an mehreren Stellen des sich umbildenden
Capillarnetzes rascher verlaufen und dadurch eiunzelue, relativ
weite Capillarstrecken in cystenihnliche Bildungen verwandeln,
welche keine Verbindungen mit benachbarten Capillaren mehr
anfweisen. Dass diese Cysten spiter kleiver werden und schwinden,
scheint aus obigen Befunden hervorzugehen.

VII.

Ueber Knochenbildungen in der Lunge.
(Aus der Pathologisch-anatom. Abtheilung des kgl. hygieinischén Instituts
in Posen. Vorstand: Prof. Dr. O. Lubarsch.)

Von

Kurt Pollack, Volontir-Assistenten des Instituts.
(Hierzu Taf. If w. IIL.)

Primire Knochenbildungen in der Lunge sind seit langem
bekannt. Rullier beschrieb schon im Jahre 1824 einen Fall,
in dem zablreiche Knochenstiickchen verschiedener Form und
Grosse in der Lunge gefunden wurden, deren Bau vollig mit
dem des echten Skelet-Knochengewebes iibereinstimmte.

Immerhin sind diese ,Osteome® der Lunge Rarititen ge-
blieben, so dass seit 1824 bis vor Kurzem nur etwa 16 sichere
Fille von primirer Knochenbildung in der Lunge beschrieben
sind. Rechuet man noch aus neuester Zeit den Fall von Arns-
perger (,Ueber veristelte Knochenbildung in der Lunge* in
den ,Beitriigen zur pathologischen Anatomie und zur Allge-
meinen Pathologie“ von Ziegler, Bd. 21 8. 141 ff.), einen von
Schumacher ,Ueber veristelte Knochenbildung in der Lunge®
(Dissertation, Wiirzburg 1893) und einen von Bensen (Beitrige
zur Kenntniss von der heteroplastischen Knochenbildung von
Wilhelm Bensen, Gdttingen 1898) hinzu, so ist mit diesen

Archiv f. pathol. Anat. Bd. 165. Hft. 1. 9



