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Rents fast die gleiche war, die Knochen- und Markbildung sich 
in sehr verschiedenen Entwieklungsstadien findet, 

Unse re  E x p e r i m e n t e  ze igen  also deu t l i ch ,  dass 
sich im Schoosse  yon G e w e b e n ,  die normalel" Weise  
nichts  Osteogenes  e n t h a l t e n i  e x p e r i m e n t e l l  Knochen  
und Mark he rvo r ru f en  lassen. 

Erkl~rung der Figuren auf Tafe l  XIII. 
Fig. 1. Aus eiaem Pr~tparat yore 4. Kaainchen (Vergr. 250d ----- Obj. ap. 

4 ram, Comp. Oc. 4): a) ~ierenbeckenepithel; b) fibrSses Binde- 
gewebe; c) grobfaseriger Knochen; d) lamell~rer Knochen; e) ]~Iark- 
raum; f) Osteoklast; g) und gl) Osteob]asten. 

Fig. 2. Aus einem Pr~parat vom 2. Kaninchen (Vergr. 62 d ~ 0bj. ap 
I~ mm~ Comp. 0c. 4): a) Uebergangsstelle zwischen Bindegewebe 
uad Kaochen i b) 0steoklasten, c) Megakariocyten; d) Hawrsischer 
Kana]. 

Xu 
Ueber Framboesia und  ihnliche Erkrankungen 

in den Tropen. 
u 

Dr. Max Glogner in Berlin. 
(Hierzu Tafel XIY.) 

Unter dem Namen ,Framboesia ~ ist in der Colonial- 
Literatur eine Krankheit bekannt, welche im malaiischen Archipel, 
besonders auf Java und den molukkischen Inseln, unter anderen 
Namen in verschiedenen tropischen uud subtropischen Gegenden 
unserer Erde angetroffen wird. Dieselbe kommt in Afrika, 
Madagascar, den westindischen [nseln, Brasilien, Peru, Britisch- 
Indien, China und den Iaseln des grossen Oceans in geringerer 
oder grSsserer Verbreitung vor. Wenn man sich in den Original- 
Arbeiten der Autoren der betreffenden L~nder etwas eingehender 
mit der Beschreibung dieser Erkrankungen besch~ftigt, dann finder 
man zwischen Einzelnen derselben einen derartigen Untersehied, 
dass ein Zweifel an ihrer Identit~t gerechtfcrtigt erscheint. 



Planta, ]~d. 41, S. 311--322 (1953). 
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Am auff~lligsten ist dies der Fall mit der Verruga peruviana 
und vielleicht auch mit der brasilianischen Bubas einerseits und 
der Framboesia andererseits. Am genauesten stimmen die Be- 
schreibungen der englischen und holliindisehen Aerzte aus West- 
Indien, Britisch-Indien und dem malaiischen hrchipel, sowie 
diejenigeu der Beobachter yon den Inseln des grossen Oceans 
fiberein. Naeh ihrer Ansicht, der ich reich nach meinen Er- 
fahrungen im Niederli~ndisch-lndien mit einigen Modificationen 
anschliesse, versteht man unter Framboesia (Parangi in Ceylon, 
Yaws in den englischen Colonien) eine meist ohne, in seltenen 
F~llen mit hllgemein-Erscheinungen, wie Fieber und Neuralgien, 
verlaufende, sich meist fiber Monate, selten fiber Jahre erstreckende 
Haut-Affection, welehe prognostisch gfinstig verl~iuft, bei Kindern 
etwas h~ufiger beobachtet wird, als bei Erwaehsenen, und sich 
in der Eruption yon rundlichen Haut-Excrescenzen kundgiebt. 
Diese Haut-Tumoren haben ihren Lieb]ingssitz im Gesicht, be- 
senders um den Mund und die NasenlScher, ferner am Halse, 
doch werden sie in seltenen F~illen auch an den Schleimhiiuten des 
Mundes, der Augen und der Nase beobachtet. Sie entstehen 
aus kleinen Papeln, welche allmi~lich grSsser werden, mit andern 
confiuiren und Erbsen his Zweimarkstfick grosse, in seltenen Ffillen 
noeh grSsser werdende, 1--2 Milimeter fiber die Haut-Oberfiiiehe 
horvorragende Erhabenheiten bilden. Bei der weissen Rasse ist 
auf der Papel und ihrer Umgebung eine Riithung wahrzunehmen, 
welche bei Kranken mit pigmentirter Haut im allgemeinen 
schwer zu erkennen ist. Im weiteren Verlauf nekrotisirt die 
Epidermis der Papel und verwandelt sich in eine schmutzig- 
graugelbliche, bisweilen fibelriechende Kruste, nach deren Ent- 
fernung man rSthliche, Himbeer-artige Excrescencen erkennt. 

Theils unter dem Einfiuss verschiedener Medicamente, welche 
wenigstens auf dem malaiischen Archipel dem Eingeborenen 
bekannt sind und yon ihm angewandt werden, theils yon selbst, 
schrumpfen diese Haut-Tumoren, und es bildet sich bei gef~irbten 
Rassen an der Stelle der Erkrankung, ein Fleck, welcher in den 
ersten Monaten durch seinen Pigment-Reichthum, spS~ter dutch 
seine Armuth an Pigment yon den umgebenden Hautpartien ab- 
sticht, abet niemals einr Narbe zurfiekl~sst, falls keine secund~ren 
Erscheinungen hinzuegkommen sind. Diese letzteren werden bei 
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den mechanischen Insulten und Verunreinigungen, welchen die 
erkrankten Stellon hi~ufig ausgesetzt sind, nieht selten ange- 
troffen, and es entwickelt sich dann unter bakteriellem Einfiuss 
an der Exerescenz eine entziindliche Affection, welche mit Eiter- 
ung, Abstossung der Papel Veranlassung gebon kann zu mehr 
oder weniger umfangreichen Geschwiiren, welche zu Narbenbildung 
ffihren. Diese Narbenbildung gehSrt also, wie ich besonders 
hervorheben will, nicht zum Wesen unserer Krankheit. 

Die in Peru vorkommende ,Verruga peruviana" genannte 
Krankheit, welche mit der Framboesia indentificirt und ffir eine 
sehwere Form derselben gehalten wurde, ist yon einer Reihe 
franzSsischer, spanischer und deutseher Aerzte beschrieben worden. 
In der letzten Zeit ist derselben von Odriozola  ein eingehen- 
des Studium gewidmet. In dieser lesenswerthen Arbeit, welche 
den Naman ,Maladia  du Carrion" tr/~gt, so genannt nach 
jenem bedauarnswerthen Arzte, welcher in wissenschaftlichem 
Eifer sich mit dam Secret einer Varruga-Beule infieirta und naeh 
einigen Wochen unter den Erscheinungen der Verruga peruviana 
starb, finder sieh eine genaue, frfiheren Arbeiten und eigenen 
Erfahrungen entstammende Beschreibung dieser Affection. Nach 
derselben ist sic unserer Framboesia gegeniiber eine schwere, mit 
Prodromalerseheinungen, wie Schwindel, Kopfsehmerzen und Steif- 
heit in den Gliedern, verlaufende Erkrankung, welche in den 
meistea F/~llen mit Schfittelfrost beginnt. Der Kranke leidet 
5fters an Erbrechen, belegter Zunge, Diarrhiien, es treten Btutungen, 

besonders aus der Nase, sowie den Haut-Tumoren ein, welahe zum 
Tode ffihren, ferner in schweren F/~llen Coma und Delirian. Der 
Puls ist sehr beschlaunigt, bei einer bisweilen normalen Temperatur 
120--140 Schl/~ge, die Respiration is t  beschleunigt, nieht selten 
ist Icterus vorhanden. Das Fiebar tritt entweder sehon vor tier 
Haut-Eruption auf und l~sst dann in dan gfinstig ver]aufenden 
F~llen bei Ausbruch derselben naah, oder es erseheint mit der 
Eruption, in seltenen F~llen am Ende derselben. Eine in die 
Augen fallande und constante Erscheinung ist die Ani~mie. Milz 
und Leber sind h~ufig vergrSssert, die letztere mehr als die 
erstere. Die Lymphdrfisen, Follikel und Peyerschan Plaques sind 
ebanfalls vergrSssert. 

Die Aerzte in Peru unterscheiden nach Odriozola 2 Formen: 
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die Verruga miliaire und mulaire. Die erste Form, bei tier die 
Haut-Geschwfilste hSehstens die GrSsse einer Erbse erreichen, 
kommt auch auf SchleimhKuten, wie  der Magen- und Darm- 
Schleimhaut, der Trachea, sowie in den Central-Organen vor. 
Beide Formcn zeigen Ueberg':inge und entwickeln sich aus 
kleinen, rothen KnStchen, deren Umgebung ebenfalls eine RSthung 
zeigt. 

Auf der HShe der EntwiekeIung reisst die Haut bei den 
grSsseren, beulenartigen Tumoren bisweilen ein, und es kSnnen 
sieh bei dem grossen Blutreichthum aus ihnen tSdtliche Blutungen 
entwickeln. 

Wenn man diese Beschrcibung der Verruga peruviana, welche 
mehr einer septischen Erkrankung gleicht, mit de~enigen der 
FramboeSia vergleicht, wird wohl Jeder den grossen Unterschied 
im klinischen Verlauf und die UnmSgliehkeit einer Identificirung 
beider Erkrankungen ohne Weiteres zugeben, huf die Unterschiede 
in der histologischen ZusammenSetzung komme ich spi~ter zuriick. 

Ieh mSchte nut noch erw~hnen, dass nach den Beschreibungen 
einzelner brasilianischer Aerzte auch die Bubas hbweichungen 
von der Framb0esia zeigt, welche vermuthen lassen, dass es sieh 
um versehiedene Krankheiten handelt. Jedoch mSchte ich reich 
bier nicht mit derselben Bestimmtheit ausprechen, wie bei der 
Verruga peruviana. Breda theilt in seiner Arbeit ,Beitrag zum 
klinischen und bakteriologischen Studium der brasilianisehen 
Bubas ~ einige Krankcngeschichten mit und bemerkt, dass es 
sich um eine ganz specifische Krankheit handele, welche ver- 
schiedene Punkte der Haut, der Extremiti~ten und des Kopfes, 
die Schleimhaut der Augen, tier Nase, der Lippen, der Zunge, 
des harten und des weichen Gaumens, der hinteren Pharynx- 
wand, d e s  Larynx und der LuftrShre ergreift und harte Infil- 
trationen und Geschwfire hervorbringt. Es entstehen rothe Flecken 
mit Bl~schen- und Schuppen-Bi ldung ,  der eine Infiltration 
tier Haut folgt, welche sich in ein Geschwiir umwandelt. Im 
Munde wurden himbeerartige Excrescenzen und Kniitehen, in 
al len Fiillen •arben-Bildun'g beobachtet. 

Die nun folgenden Eriirternngen fiber die Aetiologie und 
histologisehe Zusammensetzung der yon mir untersuchten Haut- 
Tumoren beziehen sich nut auf die Krankhe]t, welche yon den 



447 

Aerzten des  malaiisehen Archipels Framboesia, in  den englischen 
Colonien Yaws, in Ceylon speciell Parangi genannt wird. Milroy 
hat ihre Identit~t mit der in West-Indien vorkommenden Er- 
krankung festgestellt. - -  Ich selbst babe reich im Jahre 1896 
auf einer Reise dutch Birma, Britisch-Indien und Ceylon yon 
dieser Identit~it in den verschiedenen Krankenhi~usern iiberzeugt: 

Genaue Beschreibung der histologischen Zusammensetzung 
haben Charlouis ,  Cornil und Renaud gegeben; der erste 
maeht darfiber folgende Mittheilungen: ,,Die oberste Kruste be- 
steht aus dem 3 faeh verdickten Stratum corneum, w i r d  dies~ 
entfernt und untersucht man die sieh aufs Neue bildende Kruste, 
dann finder man diese aus Hautsehmeer~ Granulations- und 
Stachelzellen zusammengesetzt. Das Rete mueosum ist stark 
verdiekt, in der Schleimschicht sind eine grosse Anzahl Granu: 
lationszellen wahrnehmbar. Die Haut-Papillen sind vergrSssert, 
sowoh[ dutch Schwellung und Zunahme des faserigen Binde, 
gewebes, als (lurch ihren Zellen-Reiehthum. Ueberall, wo der 
krankhafte Process vorhanden ist, finden sich granulirte Zellen. 
Die Gefs der Haut-Papillen und des subpapillaren Gewebes 
sind ausgedehnt und haben gesehl~ingelten Verlauf. Zugleieh ist 
das Corium, und zwar besonders der papillate Theil verdiekt, es 
besteht eine deutliehe Hi~ufung granulirter Zellen in und zwischen 
den Sehichten der Haarbii~Ige, die Talgdriisen sind einigermaassen 
vergrSssert, auch um die Drfisen im Bindegewebe h~ufen sich 
granulirte Zellen an. Die Schweissdrfisen sind �89 real welter, 
als im normalen Zustande. Das Endotheiium der Schweissdrfisen- 
RShren ist auch sehr vergrSssert. Die grSsste Anh~iufung der 
granulirten Zellen zeigt sieh urn die Gef/isse, selbst tier im 
Corium. Die granulirten Zellen mfissen mithin yon den Gefi~ssen 
herrfihren und sind nichts welter als weisse BlutkSrperchen. ~ 
Ferner spricht Charlouis  yon neugebildetem Bindegewebe, wo- 
dureh die Tuberkel - -  damit meint er die Haut-Tumoren 
h~irter werden. 

Die franziisisehen Autoren Cornil  and Renaud best~tigen 
den grossen Gef~ss-Reichthum der Tumoren und haben apoplec= 
tisehe Heerde, sowie schwarze GerinnseI gefunden. Sie unter= 
scheiden an den Tumoren 2 Theite, einen /~usseren, epithelialen 
und einen inueren, welcher die Hauptmasse der Gesehwulst 
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bildet. Die Papillen sind hypertrophisch; in denselben, sowie in 
der Hauptmassen des Tumors, findet man eine amorphe Masse, 
sowie neugebildete Zellen. Sie schliessen, dass die Tumoren 
Sareome in verschiedenem Entwickelungs-Stadium sind. Bei 
den weichen fanden sie viel Blutgefiisse und die amorphe Masse, 
bei den h~irteren Biudegewebe. In den Lehrbfichern fiber Tropen- 
hygiene wird der histologisehe Process in der Warze meist als 
eine ehronisehe Dermatitis oder als Granulations-Geschwulst be- 
schrieben. - -  Wir wollen im Folgenden sehen, wie diese Verh~lt- 
nisse naeh unseren Erfahrungen liagen. 

Bevor ieh zur Besehreibung des histologischen Baues der 
untersuehten 0bjecte iibergehe, will ich fiber die Krankengesehiehten 
yon 4 Patienten berichten, yon denen die betreffenden Objeete 
herrtihren. 

1. J u n g e r  J a ~ a n e ,  20 J a h r e  a l t ,  ist sei einem ~r krank, hat 
vor der ttaut-Affection weder Fieber noeh Sehmerzen geffihlt. Zuerst 
zeigten sieh die Warzen am Halse, dana auf der Brust~ bei seiner Auf- 
nahme waren dieselben auf  allen KSrpertheilen, mit Ausnahme des Bauches, 
in reiehlicher Zahl vorhanden, sie sind Hirsekorn-bis Markstfick-gross und 
yon rundlicher Form. Die GrSssten befinden sieh am Balse, Brust und 
Gesieht, an den fibrigen KSrpertheilen sind sie erbsengross. Die Kruste, 
welche den Meisten atffliegt, ist gelbliehgrau~ im Gesieht hat Patient 
einige weissliche Fleeken yon runder Form. Er ffihlt sieh vollkommen wohl. 

2. 5 j i i h r i g e s  K i n d ,  seit 4 Monaten krank, hatte nach den Angaben 
tier ~Iutter erst 8 Tage anhaitendes Fieber, dann erschien der Ausschlag. 
Die Haut-Eruption zeigte sich zuerst an den unteren Extremit~ten und 
verbreitete sieh fiber den ganzen K5rper mit Ausnahme des Bauches. Die 
GrSsse and sonstige Besehaffenheit der Warzen war dieselbe, wie im vorigen 
Falle. 

3. 18j~hr .  j a v a n i s e h e s  M~.dchen, ist 4 Monate krank. 5Monate 
vor Beginn der Erkrankung hatte sie ebenfalls an Frambroesia gelitten~ 
weder damals, noch jetzt hatte sie vor Ausbruch der ttaut-Affection Fieher 
gehabt, dieselbe zeigte sich zuerst am reehten Fuss, dann am Handrfieken 
und Finger, die Lymphdrfisen der Leisten-Gegend warea vergrSssert, 
s~philitische Erscheinungen waren nieht festzastellen, die GrSsse der Warzen 
war bei den Meisten die einer Erbse mit einer graugelbor Kruste, 2--3 mm 
das Hautniveau fiberragend. 

4. 15 Mona te  a l t e s  Kind~ dessea Mutter die Krankheit vor Kurzem 
fiberstanden hatte, war seit 2 Monaten krank. Das Kind war gesund und 
ohne Hautausschlag geboren, aa der Mutter konnten Erscheinungen yon 
Syphilis aicht naehgewiesen werden. Die Warzen zeigten sich zuerst an 
den Unterschenkel~, dana an Armea und Rfieken~ hatten die @rSsse einer 
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Erbse bis eines Zehnpfennigstficks, theils hatten sic eine schmutziggelbe 
Kruste, theils eine rothe Oberfl~che. 

Die 6 FrambSsiawarzen, welche ich diesen Kranken ent- 
nahm, waren Erbsen- bis Markstfickgross. Bei Einzelnen war 
die Oberflliche trocken, rissig und graugelb, bei Anderen unver- 
sehrt, und grade bei diesen hoffte ich secund/ire, dureh ~ussere 
Einfliisse hervorgerufene Veri~nderungen auszuschliessen und nicht 
nur den ursprfinglichen histologisehen Bau~ sondern auch reine 
~tiologische Verh~ltnisse anzutreffen. 

Die Objecte wurden in Mfiller'scher Flfissigkeit fixirt, in 
Paraffin eingebettet und nach meiner Rfickkehr nach Deutsch- 
land im Pathologischen Institut in Berlin untersucht. Ich be- 
schreibe zuni~chst die Zusammensetzung der Geschwfilsto mit 
unversehrter Haut. 

Die Epidermis ist verdickt, enth~lt einzelne Hornzwiebeln 
und erstreckt sich in verschieden langen interpapill~ren Zapfen 
in die Curls hinein. Die Papillen sind l~nger und breiter, als 
in normalem Zustande. Bei geeigneter F~rbung bemerkt man 
eine Zellen-Proliferation, welche im subpapill~iren Theil besonders 
stark ist und his zur Spitze der Papillen hin und nach unten 
hin verschieden welt, je nach GrSsse des Tumors, in den unteren 
Theil der Cutis reicht, um in einzelnen grSsseren Warzen das 
Fettgewebe zu umwachsen. Bei kleineren Tumoren mit gerin- 
gerer Zellen-Proliferation nimmt die Anzahl der Zellen nach der 
Spitze der Papillen zu ab. Das leimgebende fibrill~ire Binde- 
gewebe, wie sein elastischer Antheil, hat, wie man sieh leicht 
bei van Gieson- und OreSin-F/irbung iiberzeugen kann, nirgends 
eine bemerkenswerthe Zunahme erfahren. Dasselbe ist durch 
die Zellen-Proliferation aufgefasert und zieht in Streifen yon ver- 
schiedener Dicke dutch das Gewebe hin~ die proliferirten Zellen 
einsehliessend. Bei grSsseren Tumoren ist dasselbe in der sub- 
papill~ren Schicht vollst~ndig durch die Zellwueherung ersetzt, 
in den Papillen sieht man dasselbe bei van Gieson-F/irbung 
nur sp~rlich in Gestalt feiner rother F/~serehen. 

Ausser dem Bindegewebe und den proliferirten Zellen ent- 
halten die Papillen erweiterte Blntgef/isse, sowie in einzelnen 
FKllen spindelfSrmige Pigmentzellen. Bisweilen findet man 
zwischen den Zellon in den Papillen extravasirte rothe Blur- 

Archly f. pathol. Anat. Bd. 168. Hft. 3. 3 0  
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kiirperchen in wohl erhaltenem oder gesehrumpften Zustande 
oder gelblich braunen Farbstoff. 

Ausser den gewncherten Epithe]ien besteht die Hauptmasse 
der Warzen aus Zellen, welche im subpapilli~ren Theil der Cutis 
besonders reichlieh entwickelt sind. Die Form der Zellen ist 
rundlieh, li~nglich, oval oder polygonal im optischen Durchschnitt, 
an einzelnen Zellen, wo aus einer reichlichen Zellen-Proliferation 
auf einen starken Waehsthumsdruck geschlossen werden darf~ 
mehr cubiseh. Sie finden sich in den unteren Partien der Cutis~ 
bisweiten in isolirten Haufen, um welehe sich dann eine Reihe 
yon Eadothelzellen herumlegt, und man darf wohl annehmen, 
dass die so angeordneten Zellen yon den Endothelien der Lymph- 
gef~sse abstammen. 

Die Zellen besitzen meist reichliches, homogenes, in seltenen 
F~tllen fein gekSrntes Protoplasma; einen meist l~tnglieh ovalen, 
bisweilen rundlichen oder l~nglichen Kern mit reichlichem Chro- 
matin, meist in KSrnchen der deutlieh gefiirbten Kernmembran 
an]legend. Die L~inge des Durchmessers der runden Kerne be- 
tragt 1�89 ,% die der l~nglieh-ovalen 2- -3~ t~ fiir den L'~ngen- 
durchmesser, �89 F. ffir den Breitendurchmesser. Die Zellen 
mit den kleinen runden Kernen nehmen den Farbstoff welt 
starker an als die grSsseren langlich-ovalen, des Protoplasma ist 
bei ihnen um den Kern sparlieh vorhanden. 

Die Frage, yon welchem besonderen Theil der Curls die 
Zellen-Proliferation ausgeht, ist wohl dahin zu beantworten, dass 
es die fixen Bindegewebs-Zellen sind, durch deren Vermehrung 
die Tumoren in der Hauptsaehe entstehen. Man finder allerdings 
die Schweissdrfisen und die Blutgefiisse bisweilen mit einem 
dieken Wall proliferirter Zellen umgeben, dies ist abet nieht 
immer tier ])'all, und grade bei den kleinen Tumoren, wo die 
Zellen-Protiferation erst beginnt, babe ieh niemals beobaehten 
kSnnen, dass die Blutgef~isse oder Sehweissdrfisen die Ausgangs- 
punkte der Zellbildung seien, nur die Endothelien der Lymph- 
gefitsse betheiligen sich mit Sicherheit an der Bildung der Tu- 
moren. Plasmazellen konnte ich nirgends nachweisen, dagegen 
waren mit polychromem Methylenblau die deutlieh gekSrnten 
Mastzellen in reichlieher Anzahl zu finden. 

In einzelnen Sehnitten wurden Riesenzellen, in anderen eine 
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mang~lhafte Fiirbung der Kerne gefund~n, Erscheinungen, welche 
auf beginnende regressive Ver~nderungen hinweisen. 

Dutch die proliferirten Zelleu ziehen zahlreiche Capillaren, 
dieselben aber haben nirgends eine derartige Entwieklung er- 
fahren, dass sie dem Tumor ein telangieetatisches Aussehen ver- 
leihen, sondern sie sind stets in einer Anzahl vorhanden, welche 
zur Ern~hrung der neugebildeten Zellen erforderlich erscheint. 

Zwischen den Epithelien der Epidermis sieht man welter 
eine Anzahl runder, l~nglieher oder polymorpher Kerne, deren 
zugehSriges Protoplasma meist nieht zu erkennen is~. Die 
Kerne sind theils gradlinig, theils krumm, einem Komm~ iihn- 
lich, theils wellig, bisweilen .am Rande mit leiehten An- 
sehwellungea versehen, in seltenen F~llen viereckig. Sie zeigen 
dieselbe F~irbung, wie die Zellen der Curls, sie finden-sieh im 
Epidermis-Lager am reichlichs~en um die Papillen-Spitze und die 
R~nder der Papillen, um dann nach der Oberflgehe abzu- 
nehmen. - -  In den grSsseren Tamoren mit reiehlieher Zetlen- 
Entwiekelung sind sie stets hi~ufiger anzutreffen, als in den 
kleineren, we sie bisweilen ganz fehlen kSnnen. -Ihr Protoptasma 
f~rbt sieh weder mit Methylenblau, noeh mit .Fyronin naeh der 
yon P a p p e n h e i m  angegebenen Methode. 1) Einzelne wenige 
dieser Zellen besitzen mehrere Kerne und sind mit Sicherheit 
als multinucle~re Leukoeyten auhufassen. Aber aueh die mit 
einem l~nglichen, vielfSrmigen Kern versehenen, gerade auf der 
Wanderung dutch die engen Maschen der:Epidermis begriffenen 
Zellen sind wohl als multinuelei~re Leukoeyten anzusehen, da 
bei dem Dureh~ritt dureh die Epi~helien der Epidermis die 
einzelnen Kerne in innige Berfihrung kommen und auf diese 
Weise einen einzigen, wenn auch vielgestatteten Kern darstellen. 
Es spricht~ ferner fiir die Leukoeyten-Natur dieser Gebilde, dass 
an den Stellen der Warzen, an denen der grSsste Theil tier 
Epidermis sich losgelSst hat, we 5~ussere, reizende Einflfisse in 
die Epidermis und Cutis vorhanden sind, we man dann. sehr 
hi~ufig Baci]len und Mikrokokken vorfindet, die auf tier Ober= 
figehe der Gesehwulst liegen oder eine kurze Streeke in dieselbe 
eingedrungen sind, dass an diesen Stellen die Anzahl dieser 
Zellen eine ganz besonders reiehliehe ist.. 

1) Dieses Archly tld. 166 Heft 3. 
30* 
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Ausser diesen Leukocyten kommen in der Epidermis 
zweifellos einkernige Rundzelten vor, welche in der Griisse und 
Besehaffenheit des Kernes den neugebildeten Zellen der Cutis 
�9 Xhnlieh sind, u n d e s  ist die Annahme wohl zuliissig, dass die- 
selben aus der Cutis in dis Epidermis gelangt sind. Die am 
Rande des PapillarkSrpers liegenden Zellen der Curls werden 
leicht zwisehen zwei Zellen des Rete malpighi gerathen, bei 
der Vermehrung dieser Zellen weitergeschoben, yon anderen, der 
Oberfl~iche n~herliegenden ergriffen and fortbewegt, so class man 
diese Rundzellen entfernt veto Orte ihrer Entstehung antrifft. 

In den die Tumoren bedeekenden, graugelben Krusten sind, 
ausser Leukocyten und Bakterien, rothe BlutkSrperchen, ab- 
gestossene Epithelien, sowie eine feingekSrnte Masse, wahr- 
scheinlich Exsudat, (diese letztere abet nicht constant) vor- 
handen. 

In den Tumoren der Framboesia werden demnaeh 3 Er- 
scheinungen angetroffen, zun~chst eine Proliferation der Zellen 
des Cutis-Bindegewebes und der Lymphgef~iss-Endothelien, welehe 
ganz im Vordergrunde steht, ferner eine miissige Yermehrung 
tier Epidermis-Epithelien, und endlich in den grSsseren Tumoren 
eine Auswanderung yon Leukocyten, also ein entzfindlieher 
Vorgang. Ob der letztere zum Wesen der Neubildung gehSrt 
oder vielleieht nur secund~r durch Reizung des PapillarkSrpers 
in Folge meehaniseher oder chemisoher Insulte oder bakteriellen 
Einflusses entstanden ist, l~sst sioh mit Sieherheit schwer ent- 
seheiden. Ieh neige reich jedoch dieser lstzten Auffassung zu, 
da man diese Erseheinung in den kleineren Tumoren vermisst. 
Die Tumoren der Framboeria sind demnaeh auf Grand der im 
Vordergrunde stehenden Zellenprolifertion der Curls als Neo- 
lolasmen aufzufassen und gehSren wie Syphilis, Tubereulose, 
Lepra u. s. w. zur Gruppe der  Tumoren, welche Virehow mit 
dem Namen ,,Granulationsgesehwiilste" bezeichnet hat. - -  Es 
sei an dieser Stelle eines Befundes gedaeht, welchen ich in der 
Litteratnr nieht erwghnt fand, nghmlich einer Leukoeytose des 
Blutes, welche in allen F~llen dureh eine Vermehrung der 
Lymphoeyten entstanden war. 

Ws in gesundem Zustande die Leukocyten ira engeren 
Sinne 75--80 pCt., die Lymphoeyten 20--25 pCt. betragen, 
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waren in den von mir untersuehten 8 Fi~llen die Verhi~ltnisse 
wie folgt: 

Leukocyten Lymphocytea 
pCt. pCt. 

1. 70 30 
2. 62 48 
3. 54 46 
4. 68 32 
5. 64 36 
6. 50 50 
7. 68 32 
8. 64 36 

Wodureh ist diese Lymphoeytose zu erkl/iren? Man k~innte 
an eine ehemotactische Einwirkung eines im Blute kreisenden 
Giftes denken, welches, ohne die Lymphdrfisen zu einer 
erkennbaren Hyperplasie zu veranlassen, eine Vermehrung 
der Lymphocyten zu Wege br~chte. Eine andere Erkl/irung 
w/ire die Aufnahme yon Rundzellen, welche sich in grosset An- 
zahl in den Itaut-Tumoren vorfinden, und die im Blur sieh in 
Lymphocyten umwandeln, eine Auffassung~ welche von einzelnen 
Untersuchern erSrtert und angenommen ist. 

Ieh will an dieser Stelle zur Vervollst~ndigung des Ver- 
gleiches der Framboesia mit der brasilianischen Bubas und der 
Verruga peruviana, die dureh friihere Untersueher bei den 
letzten Erkrankungen festgestellten Ver~inderungen hinzufiigen. 

In der Arbeit yon Odriozola sind yon Letu l le  in Paris 
Untersuchungen fiber den histologisehen Bau tier Verruga- 
Gesehwfilste mitgetheilt. 

Wit lassen eine kurze Besehreibung tier Tumoren folgen, 
welche nach Le tu l le  eine unversehrte Epidermis besassen: 

,Die epitheliale Decke ist bei ihnen verdiinnt, die Papillen 
atrophirt. Die Epidermis ist nieht nur dutch die subcutanen 
Massen ausgedehnt, sondern auch mit Glycogen iiberladen. 

Die verschiedenen Lagen tier Epidermis sind yon Leukocyten 
durchsetzt. Im Cerium sind die Spalten nicht nur mit 
Leukocyten, sondern auch mit Fliissigkeit angefiillt. Die Zellen 
sind Leukoeyten und Lymphoeyten in ziemlich gleicher Anzahl. 
Die Kerne sind theilweise in Theilung, die Zellen des Binde- 
gewebes sind gesehwollen, ihro Kerne zeigen die versehiedensten 
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Formen, sind bald rund, bald zeigen dieselben karyokynetische 
Figuren. 

Die Granulazellen yon Ehrlieh sind wenig zahlreich, das 
Cerium ist beinahe gar nicht zu erkennen, verbreitert und mit 
lymphatischen Elementen infiltrirt. Die Blur- und Lymphgefiisse 
sind durchg~ngig, ihre Wandungen von lymphatischen Elementen 
durchsetzt. Das Gef~ss-Endothelium ist ein wenig geschwollen, 
das Fettgewebe des subcutanen Bindegewebes versehwunden und 
dureh ZeUen der Entziindung ersetzt, ebenso fehlen Talg-und 
Schweissdrfisen, trotzdem zahlreiehe Pr~parate untersueht wurden. 

Bei den Tumoren, deren Haut ulcerirt war, land Letulle 
ausser den beschriebenen Veriinderungen~ als Zeichen der Reizung 
der epithelialen Lagen, die Epidermis hyperplastisch und die 
Papillen hypertrophiseh. 

W~hrend wit also bei dot" Framboesia in der tlauptsache 
eine Proliferation der Zellen der Epidermis, des Bindegewebes 
und der Lymphgefs beobachten, ist bei der Verruga 
peruvlana die Hant: und Epidermis und die Papillen atrophirt, 
die gesammten Hautsehiehten yon uni- und multinucleiiren Leuko- 
cyten durchsetzt. Es besteht demnach in der ttauptsaehe eine 
acut endzfindliche infiltration. - -  Breda hat bei der Bubas In- 
filtration der Papillen gefunden, ferner vermehrtes Bindegewebe, 
Plasmazellen und in allen F~llen Narbenbildung. 

Was die Aetiologie der Framboesia betrifft, so kann ich 
nut fiber negative Resultate berichten. Es ist mir, auch in den 
Prg.paraten mit unversehrter Epidermis, niemals gelungen,Erreger 
zu finden, welche mit den bekannten Bakterien-fgrbenden Mitteln 
naehzuweisen gewesen wiiren. Zahlreiche Schnitte wurden mit 
Carbolfnchsin, LSffler'schem Methylenblau und Gentianaviolett 
gef~rbt, und auch ohne stgzkere Entf~rbung, als mit Wasser 
oder stg.rk verdfinnter Essigsi~ure (1:10000), wurden niemals 
Organismen gefunden, welche in den Zellmassen lagen und ffir 
ihre Proliferation verantwortlieh gemaeht werden konnten. Ebenso 
gab die Fgrbung mit polychromem Methylenblau auf Blasto- 
myceten, welehe in der letzten Zeit yon manehen Aerzten ffir 
die Ursaehe versehiedener Hautkrankheiten gehalten werden, 
negative Resultate. 

Es sind yon anderen Beobachtern, wie Pierez,  NicholAs 
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und Wat t s  i n  den  Geschwfilsten der Framboesia Bakterien 
nachgewiesen worden~ welche cultivirt und ffir die Ursache 
dieser Krankheit gehalteu wurden. 

huch bei der Verruga peruviana und der Bubas sind yon 
Letulle~ Idzqu ie rdo  und Breda  Bakterien entdeckt. 

In einem Gewebe, dessen oberfiiichliehe Schichten ffir das 
Eindringen yon Mikroorganismen yon aussen her so geeignet ist, 
wie d ie  theils uleerirte, theils verdiinnte, in ihrer Function 
schwer geschiidigte Haut der Gesohwiilste der erwiihnten Krank, 
heiten~ ist das Vorkommen einer bestimmten Bakterien-Art 
a l le in  nicht genfigend, um dieselbe als Ursache der betreffenden 
Krankheit hinzustellen. Dazu gehSrt ferner die Reincultur der 
betreffenden Bakterien'Art~ ein positives Resultat mit der Impfung 
dieser Cultur bei Mensch oder Thier, sowie der Nachweis tier 
auatomischen Uebereinstimmung der ohne und mit Impfung ent- 
standenen Haut-Tumoren. 

Trotzdem ist es mehr als wahrscheiulieh, class in den 
Frambocsia-Warzen sich der Erreger der Krankheit befindet~ ob- 
wohl yon mehreren Beobachtern, wie Lange, Morris und 
Steele ,  mit der Impfung aus Framboesia-Warzen negative Resul- 
tate erhalteu wurden. Am eingehendsten hat sich mit diesen 
Untersuchungen C harl  o u is beschiiftigt. Er impfte nicht weniger 
als 55 theils gesunde, theils kranke Individuen mit Blut oder 
Krusten yon Hauttamoren. Von diesen zeigten 7 keine Er- 
scheinungen, bei den Anderen erzeugte die Impfung Papeln, 
woraus Pusteln sich entwickelten, welche grSsser wurden nnd 
eine Rupia-fSrmige Kruste bekamen, nach deren Entfernung tiefe, 
schmerzhafte Geschwfire mit speckigem Grunde und unterminirten, 
erhabenen Riindern zu Tage traten. Auf dem Grundo der 
Geschwfire entstanden papilliire Wucherungen. 

Gegen diese Versuche muss man anffihren, class es Char- 
louis  nicht gelungen ist, das klinisehe Bild der Framboesia 
nachzuahmen: nehmlich Hautwarzen hervorzurufen, und dass er 
versi~umt hat, die histologische Identitiit der von'ihm als fungSs 
bezeichneten, im Geschwfirsgrund sich entwickelnden Wucherungen 
mit den ohne Impfung entstandenen Tumoren festzustellen. 

Die Ursache der Framboesia, der Verruga und tier brasili- 
anischen Bubas sind demnach bis heute noch nicht mit ge- 
wiinsehter 8icherheit ermittelt. 
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Herrn Geheimrath Vireh o w spreche ieh fiir die Ueberlassung 
eines Platzes im Arbeitssaal, Herrn Professor I s rae l  fiir das 
Interesse, dessen ich reich beim histologisehen Theil dieser Arbeit 
zu erfreuen hatte, meinen ergebensten Dank aus. 

Fig. 1. 

t~ig. 2. 

Fig. 3. 

ErkHirung der A b b i l d u n g e n  auf  Tafe lXIV.  
~Ialaien mit Framboesia-Warzen im Gesicht uad Hal% sowie 
hellen und dunkelen, frfiher yon Warzen eingenommenen Stellen. 
Schnitt dutch eine Warz% mit Methylenblau und Eosin gefiirbt; 
sehwaehe VergrSsserung. a) Hyperplastisehe Epidermis. b)Yer- 
grSsserter Papillar-KSrper und Proliferation yon Zellen im sub- 
papilliiren Theil der Cutis. c) Zellenh~ufen, ausgehend ~on dea 
Endothelien der Lymphgef~sse. 
Schnitt dutch die Epidermis und den oberen Theil des Papillar- 
KSrpers --  Eosia -- Methylenblau. a) Bakterien auf der Oberfl~che 
und ia den oberfls Lagen der Epidermis. b) Verdickte 
Epidermis mit Lymphocyten. s) Papillenspitzen mit einzelnen 
proliferirten Zellen. 

Xu 
Zur Casuistik der syphilitisehen Erkrankung 

des Gefiiss-Systemes. 
Vou 

S. S. Abramow~ 
Prosector des Nieolai-Krankenhauses zu [r a. D. 

(gierzu Taf. XV.) 

Im Jahre 1899 verSffentlichte ich 1) zwei Fiille yon Syphilis 
des Gef~ss-Systems, in denen die Gef~sse des Gehirnes nicht 
afficirt waren und der Process in den Arterien der Glied- 
maassen und inneren Organe verlief. In dieser Arbeit spraeh 
ich die Vermuthung aus, dass die Syphilis keineswegs die 
GefKsse des Gehirnes bevorzuge, sondern das gesammte Gefiiss- 
System ergreife. Die Ursache des bedeutenden Uebergewichtes 
der publieirten Arbeiten zu Gunsten der Erkrankung der 
Gefs des Central-Nervensystems erschien mir leicht erklKr- 

1) Zieg)er's Beitri~ge Bd, 26. 




