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in normalen und in pathologiseh Ver~nderten Organen. Ziegler~s 
Beitr~ge. Bd. 26. 

7. F e d e r m a n n :  Ueber das Verhalten des elastischen Gewebes im Hoden 
bei Tabereulose und Syphilis. Dieses Archly. Bd. 165. 

8. Katz t l rad~:  Zu{ Kenntniss der regressiven Ver~nderungea der elast, 
Fase:rn i~t d~r Ea,~t. Ziegler's Beitr~ge. Bd. 31. 1902. 

9. Sudak~wit~seh: Riesenzellen und elastische Fasern. Dieses Archly, 
Bd. !15. 

10. Rona: Ueber das Verhalten der elastisehen Fasern in Riesenzellen. 
Ziegler's Beitriige. Bd. 27. 

l l .  Jo res :  Zur Kenntniss der Regeneration und Neubildung elastischen 
Gewebes. Ziegler's Beitr~ige. Bd. 27, Verhandl, der Deutschen 
Pathologischen Gesellschaft zu Aachen, 1900. 

12. Go ldmann :  Ueber das Sehieksal der naeh dem Verfahren yon Th ie r sch  
wrpflanztea ttantstfickeheu, Beitr~ige zur kl~nischen Chirurgie. 
Bd. 11. 1894. 

13. Manz: Ueber eia Aneurysmu der Schl[ifen-Arterie. Zieg]er's Beitr. 1898. 
14. H o h e n e m s e r :  Ueber das Verkommen yon elastischen Fasern bei 

cirrhotisehen Processen d. Leber u. Niere. Dieses Archly. Bd. 140. 
15. ~:[einel: Ein Fall yon Carcinom des Magens mit starker Entwickelung 

des elastisehen Gewebes und fiber das Verhalten dieses Gewebes 
im Magen bei versehiedenem Alter. 3[finchner reed. Wochenschr. 
No. 9. 1902. 

16. Z i e g l e r :  A1]gemeine Pathologie. 1901. 
17. Voge l :  Ziegler's Beitr~ge. 1900. 

XII. 
Ueber das Verhalten des elastischen Gewebes 

bei Magen-Carcinom. 
(Aus dem Pathologischen Institut zu Berlin.) 

Yon 
Dr. T s u t o m u  I n o u y e ,  Japan.  

([tierzu Tafel VIII.) 

Seit  W e i g e r t ' s  Mitthei lung 1) einer neuen F/irbungs-Methodo 

ffir die e]astischen Fasern, haben viele Autoren das Verhal ten des 
elastischen Gewebes bei verschiedenen normalen und paChologischen 

~) Weiger t~  Ueber eine Methodo zur F~rbung elastiseher Fasern. Cen- 
tralblatt s alIgem. Pathologie. Bd. 9, No~ 80, 1898. 
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Processen geprfift. Diejenige Literatur, welche sich auf das Ver- 
halten der elastischen Fasern bei bSsartigen Geschwfilsten bezieht, 
ist, abgesehen yon den Arbeiten tier Dermatologen, noch sehr 
sp~irlieh; das Verhalten der elastischen Fasern bei Magenkrebs 
hat bis jetzt noch gar keine Beriicksichtigung gefunden. 

Wie eine elastische Faser entsteht, ist heute noch streitig; 
dass ab'er elastisohe Fasern in grosser Zahl neugebildet werden, 
ist eine anerkannte Thatsaehe. Dariiber, wie die elastischen 
Fasern sich bei biisartigen Geschwfilsten verhalten, sind die 
Meinungen getheilt; einerseits wird Neubildung von elastischen 
Fasern behauptet, andererseits sell in allen F~llen nur Verdr~ngung 
und ZerstiJrung der elastischen Fasern erfolgen. 

Virchow, Deriders und KSll iker  1) hatten zwar ursprfing- 
lich angenommen, dass elastische Fasern sieh dutch Auswachsen 
und Vereinigung yon Bindegewebs-KSrperchen entwickeln, sp~ter 
haben jedoch KSlliker und Donders dutch genaue Unter- 
suehung des Naekenbandes yon Siiugethier-Embryonen gezeigt, 
dass elastische Fasern aller Arten weder aus Kernen, noch aus 
Zellen hervorgehen, sondern einfach dutch eine besondere Um- 
wandlung der bindegewebigen Grundsubstanz sich bilden, es 
entsteht die Faser gleieh als Ganzes, wenn aueh urspriinglieh in 
grosset Feinheit. 

In honer Zeit hat Jores '~) beziiglieh der Regeneration and 
Neubildung der elastisehen Faser mitgetheilt, (lass das none 
elastische Gewebe yon dem praeexistirenden auszugehen pfiege 
und mit diesem in Verbindung stehe. Er hat aueh in Binde- 
gewebs-Gesehwfilsten gefunden, dass die Neubildung der jungen 
Fi~serehen entweder den elastischen Fasern der Gef/~sse, odor 
alton, in die Geschwulst einbezogenen Fasern entstammte; ferner 
hat er darauf hingewiesen, dass der Gehatt des Muttergewebes 
an elastischen Elementen yon Einfiuss auf  die Neubildung der- 
selben in der Geschwulst sei. 

Me ln ikow-RaSwedenkow 3) nimmt an, dass das elas- 

1) K611iker, Handbuch der Gewebelehre. 
:) Jores, Zur Kenntniss der Regeneration und Neubilduug elastischen 

Gewebes. Ziegler's Beitr~go Bd. 27, S. 381. 1899. 
3) ~Ielnikow - l~,aswedenkow, Histologische Untersuchung fiber das 

elastische Gewebe in normalen and pathologisch "r Organen. 
Ziegler's Beitr~ge Bd. 26. 1898. 
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~ische Oewebe aus dem der Blutgef'asse hervorgehe und hat aus 
seiner Untersuchung den Schluss gezogen, dass innerhalb der 
Oeschwulst keine Neubi]dung yon elastischem Gewebe stattfinde, 
das urspriingliche elastische Gewebe der Organe werde nnr in 
meehaniseher Weise durch die Geschwulst-Etemente beeinfiusst. 
Abel~) hat ein sehr ~ihnliches Verhalten der elastischen Fasern 
beim Uterus-Krebs gefnnden, undes scheint ihm der Bowels dafiir 
geliefert zu sein, dass das Carcinom die elastischen Fasern nicht 
nut rein mechanisch verdriing~, sondern wirklich zerstSrt. 

Dagegen bewiesen v. Hansemann=),  Lubarscha)~ Polak-  
Danie ls  ~) die Neubildung elastiseher Fasern in malignen Ge- 
schwfilsten. 

Zu meiner Untersuchung, welehe ich auf Anregung von 
Herrn Dr. Oes t re ich ,  kssistenten am Pathologischen Institut, 
angestellt habe~ habe ich 20 Fglle vm~ Magen-Carcinom ver- 
schiedener Art genommen; yon diesen waren 7 Fiille bereits 
lange Zeit gut in Alkohol conservirt, 13 erhielt ich frisch. 
Letztere wurden in Formalin und Alkohol gehiirtet, iu Celloidin 
eingebettet. 

1. Mit Boraxcarmin vorgefiirbt and nazh der Weigert 'schen 
Methode gefi~rbt. 

2. Um abet die durch unvollst~ndige Entf~rbung in Alkohol 
entstehende, mit feinen elastisehen Fasern ]eieht zu verwechselnde 
FSzbung der Intercellular-Substanz zu vermeiden~ verwendete 
ich nach Minerv in i ' s  ~) Methode O~5 1 pCt. Chromsiiure-Ent- 
fiirbung, indem ich die Pr~iparate etwa 20 Minuten bis 1 Stunde 
lang in letzterer entfi~rben liess. Diese Minerv in i ' s  Chrom- 
sSure-Entfgrbung ist sehr empfehlenswerth zur Differenzirung des 

I) AbeJ~ Zur Frfihdiagnose des Geb~rmutter=Krebses. krchiv L Gyng- 
kologie. Bd. 64. 1901. 

~) Y. L I a n s o m a n n :  Verhandlungen der Deutschen Pathologischen Ge- 
sdlschaft. 2. u. 3. Tagung 1899, 1900. 

a) Lubarsch~ Verhandlung tier Deutsehen Pathologiseheu Gesellschaft~ 
3. Tagung 1900. 

4) P o l a k - D a n i e l s ,  Ueber das Stroma in Sareomen. Dieses Archiv 
Bd. 165. 1901. 

s) R. 5![inervini~ Modification der Weigert~schen Metbode zu spee. 
Fiirbung des eiastisehen Gewebes. Zeitsehrift f. 5iikroskopie. Bd. 18, 
Heft a. 1901, 
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elastischen Gewebes, indem Bindegewebs-Fibrillen sicher entf~rbt 
werden~ und nut die elastischen Fasern, bis in ihre feinsten Aus- 
l~iufer, sehwarzbraun bleiben. 

Bevor ich zu meiner Aufgabe fiberging, studirte ich natiirlich 
das Verhalten der elastischen Fasern in der normalen Magenwand. 
Das Organ ist zwar reich an elastischem Gewebe, doch stimmten 
die einzelnen F~lle nicht immer viillig fiberein. Es bestanden 
allerdings quantitative Differenzen; jedoch in den meisten F~llen 
fanden sieh viele elastische Fasern in der Muscularis mucosae, 
w~hrend der fibrige Theil der Mueosa relativ arm und die Sub- 
mueosa reich daran war. 

Beim Magencarr im Allgemeinen verhalten sich die 
elastischen Fasern sehr verschieden; Me ln ikow- l~asweden -  
kow sah bei den bSsartigen Neubildnngen der Lymphdriisen 
mechanisches huseinanderschieben des elastischen Gewebes dureh 
die proliferirenden Geschwulst-Elemente. Dasselbe stellte ich 
auch bei Magenkrebs fest. Dieser Zustand ist besonders im 
Anfangsstadium der Neubildung anzutreffcn. Wo kleinzellige 
Infiltration gefunden wird, oder wo derKrebs noch nicht diejenigen 
Gewebe, we|che elastische Fasern enthalten, vSllig zerstSrt hat, 
da finder man immer u und Verschiebung der 
elastischen Fasern. In einem Falle war diese Verdr~ingung be- 
sonders auffi~llig, indem nehmlich alas elastische Gewebe der 
Muscularis mucosa gegen die Submucosa verschoben, eine sack- 
fSrmige Einbuchtung erlitten hatte. 

Wenn aber die Geschwulst welter wiichst, werden diese 
Verhi~ltnisse ge~ndert. Die Fasern werden auseinandergetrieben, 
zerstSrt, zerrissen und zerfallen in kurze, dicke oder feine Fasern; 
dann werden oft einzelne Carcinomzellen yon einem feinen, kurz- 
faserigen~ elastischen Netz umgeben, ausserdem sind die elastischen 
Fasern innerhalb der Geschwulst stellenweise in Bfischeln anzu- 
treffen, wghrend an andern Stellen dicke, wellige Fasern ganz 
zerstreut erscheinen. Dieses Bild entspricht natiirlich je nach 
der Dicke und Lagerung Resten der elastischen Fasern des alten 
Gewebes, wie bereits andere Autoren angenommen haben. 

Wenn Kromayer  1) sagt, dass bei relativ rasch wachsenden 

1) Kroma~er, Elastische Fasern, ihre Reorganisation. ]~onatshefte ffir 
prakt. Dermatologie. 1894, Bd. 19. No. 3, 
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Carcinomen der Hau~ in dem neugebildeten Gewebe keine elastisehe 
Fasern gefunden werden, so kann ieh das bet meiner Unter- 
suehung bestiltigen; we also Carcinom schnell wiiehst, dort sah 
ich entweder keine elastisehe Fasern oder nur zerstreute Reste 
derselben. 

Melnikow theilte mit, dass or das bindegewebige Stroma 
des Leber-Carcinoms giinzlich fret yon elastisehen Fasera ge* 
funden hat. Wohl d{irfte sieh im Allgemeinen die Menge der 
elastischen Fasern im Stroma naeh dem Gehalt des Muttergewebes 
an Fasern riehten, aber selbst bet Beriicksiehtigung dieses Punktes 
ersoheint mir der Befund bet Magenkrebs bemerkenswerth: ich 
land nehmlich darin alte und neugebildete elastisehe Fasern in 
sehr wechselnder Zahl. Eine Stelle mit stark entwickelten 
Bindegewebszfigen war ganz fret yon elastisehen Fasern, an andern 
Stellen lagen netzfSrmig mit einander verbundene~ feine, diinne 
Fiiserehen odor lunge und etwas stilrkere Fasern in erheblicher 
Menge; in einem auffftlligen Falle fund lob, dass feine, diinne 
Fiiserchen yon diesen gewueherten Fasern aus, sich verzweigend, 
durch die Alveolen hindurchzogen, mit letzteren entweder parallel 
laufend oder naeh anderen Riehtungen hin ziehend; diese feinen 
Fi~serehen sind sehwach gefiirbt. In Bezug auf die Reiehhaltig- 
keit der elastischen ]?asern im Tumor una nach ihrer Anordnung 
dfirften diese fein verii.stelten Fiiserchen als neugebildete anzu- 
sprechen seth. Abel zeigte, dass in der Umgebung der Alveolen 
(Careinom-Alveolen) die elastischen Fasern verdriingt sind und 
innerhalb der Alveolen zwisehen den Careinomzellen kurze, feine, 
abgebroehene Fasern hier und da liegen. Das habe ich auch 
in vielen Fiillen beobaehtet, abet bisweilen fand ich einen etwas 
anderen Zustand, indem die elastischen Fasern nieht nur Alveolen 
umsponnen, sondern ganz feine, langges~reckte Fiiserchen in deren 
Inneres hineinschiekten. 

Jores gab bezfiglich des Zusammenhanges der elastischen 
Fasern mit dem Bindegewebe an, dass fast fiberall, we Binde- 
gewebe neu entsteht, sieh auch elastisehe Substanz neubildet; 
er land kein Bindegewebe ganz fret yon elastischem Gewebe. 
Po lak-Danie l s  sehrieb in seiner Arbeit: ,je stitrker die Binde- 
gewebszfige waren, desto mehr elastisehe Fasern traf ich darin 
an. Es ist die Vorstel!ung nieht zuliissig, dass die elastischen 
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Fasern stets an das Vorkommen von Bindegewebe gebunden sind. 
An vielen Stellen sah ich die Fasern, ohne dass sich dort Binde- 
gewebs-Fibrillen befunden haben". Mein Befund spricht weder 
fiir das erstere, noch ffir alas letztere. Denn ich fund viele Stellen, 
wo die Bindegewebsziige stark entwickelt, aber keine elastisehen 
]~'asern vorhanden waren und umgekehrt. 1Naeh diesem Befund 
muss man denken, dass die Entstehung der elastischen Fasern 
im bindegewebigen Stroma gewissen unbekannten Bedingungen 
unterliegt, und auf praeexistirende ]~'asern zuriickgeffihrt werden 
m u s s .  

Was den Zusammenhang der elasfischen Fasern mit den 
Gefiissen betrifft, so finde ich auch in meiner Untersuehung, wie 
schon andere Autoren angegeben haben, folgende u 
in vielen F~llen beobachtete ieh, dass yon den kleineren und 
grBsseren in der Gesehwulst gelegenen Gef~ssen, aus deren Ad- 
ventitia entspringend, Busserst feine F~serchen in das umgebende 
Geschwulstgewebe hineindringen; in einem Falle traten ziemlich 
dieke Fasern, welche nach ihrer Anordnung wie alte Fasern aus- 
sahen, heraus. Gerade in  diesem Falle verliefen yon diesen 
dicken Fasern ganz feine, diinne, neugebildete F~iserehen in alas 
Gesehwulstgewebe hinein. In einem Pr~parate fund ich ein ver- 
stopftes Gefiiss erffillt mit Bindegewebe und Carcinomzellen; es 
enthielt im Innern keine elastischen Fasern, jedoch yon der 
Adventitia aus drangen feine Fiiserehen in das Geschwulstgewebe 
hinein. Wo keine Ver~istelung der elastisehen Fasern yon dem 
Blutgef~sse aus start hat, dort beobaehtet man sehr oft in der 
Umgebung des Gef~isses massenhaft netzfSrmig verbundene feine 
und etwas st~rkere, manchmal sogar dickere elastische Fasern, 
w~hrend der fibrige Theil der Geschwulst, wo es keine Gef~isse 
giebt, nur einzelne Reste derselben darbot. Wo also Gefiisse 
vorhanden sind, liegen die elastischen Fasern diehter, als in 
weiterer Entfernung yon ihnen: Daher glaube ich, dass die Neu- 
bildung der elastisehen Fasern bei Magenkrebs auch yon den 
alten elastischen Fasern der Gefiisswand ihren Ursprung nimmt, 
welehe Ansicht mit der anderer Autoren iibereinstimmt. 

Wenn ich die Resultate meiner Untersuchung zusammen- 
fasse, so werden also die elastischen Fasern yore Krebs ver- 
dr~ngt, zerstSrt und seltener innerhalb der Geschwulst neuge- 
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bildct; diese Neubildung der elastischen Fasern geht uaeh ihrer 
Anordnung uud Vertheilung von praoexistirenden elastischen 
Fasern aus. Die Bedingungen, welche zur Neubildung in der 
Geschwulst ffihren, konnte ich nieht fiuden, ebensowenig eine 
besondere Degeneration der elastisehen Fasern. 

Naeh Abschluss der vorstehenden Arbeit erschien erst M e in el, 
Ein Fall yon Careinom des Mageus mit starker Eutwicklung des 
elastischen Gewebes und fiber das Verhalten dieses Gewebes bei 
verschiedenem Altar. (Miinchener medicinisehe Wochenschrift. 
No. 9. 1902.) 

Fig .  1. 

Fig.  2. 

F ig .  3. 

Fig.  4. 

Erkl~rung der Abbi ldungen  auf Tafel  VIII. 
Verdriingung der elastisehen Fasern du,'ch den Tumor. (Seibert 
Oc. 1. Obj. 2. 71faehe VergrSsserung.) 
Neubildung der elastisehen Fasern im Tumor. (Seibert Oc. I. 
Obj. 2. 71 fache VergrSsserung.) 
Feine ver~tstelte elastische Fassrn yon den alten ausgehend. 
Seibert Oc. 3. Obj. 5. 100 faehe VergrSsserung.) 
Neubildung yon elastischen Fasern aus dem alten elastischen 
Gewebe einer Arterienwand. Se.ibert Oc. 1. Obj. 5. 305 fache 
Vergr5sserung. 

XIII. 
Heterotopie grauer Hirnsubstanz bei einer 

epileptischen Idiotin. 
Von 

Prof. Alessandro  Tedesch i ,  
Director" des anatomisch-pathologischen Laboratoriums am National-Hospital 

fill" Irre (Buenos-Aires). 
(Usbersetzt yon Dr. Car l  D a v i d s o h n ,  Berlin.) 

(Hierzu Taf. IX.) 

I. 

R. C., Argsntinierin~ 8�89 Jahre alt, kam am 15. Februar 1899 in das 
Hospital. Ihr Vater, ein AIkoholist mit Gediichtnisssehw:,iehe, gab nicht 
besonders genaue Mittheilungen. El' erzShlt% dass die Kleine in normaler 
Weiss geboren wurde und sich gut bis zum Ends des ersten Jahres ent- 
wickelte. In dieser Zeit begannen sich die ersten Symptome der Krankheit 


