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Fig. 8. Zeil. Sublimat; Thionin-Erythrosin.

Fig. 4. ZeiB. Sublimat; Thionin-Erythrosin.

Fig. 5. Leitz. Formalin; Chresylviolet.

Fig. 6. Zeil. Carnoys Gewmisch; Nissls Farbung.
Fig. 7. Zeill. Carnoys Gewmisch; Thionin-Erythrosin.
Fig. 8. ZeiB. Sublimat; Thionin-Erythrosin.

Fig. 9. Zeib. Sublimat; Thionin-Erythrosin.
Fig. 10. Zeil. Carnoys Gewisch; Thionin-Erythrosin.
Fig. 11, Zeill, Carnoys Gemisch; Thionin-Erythrosin.

XX.

Die morphologischen und tinktoriellen Ver-
inderungen nekrobiotischer Blutzellen.
(Aus dem Patho-histologischen Institute der kgl. ung. Universitit zu Budapest.)

Von
Dr. Karl Bodon.

Im Jahre 1887 verifientlichte Maragliano einen Artikel
iiber die Resistenz der roten Blutkdrperchen. Er hatte sie unter-
sucht bei Paraffineinschlufl, bei Hitze, bei Trocknung, bei Kom-
pression, bei der Einwirkung verschiedener Reagenzien: nament-
lich Kochsalz- und Oxalsaurelésungen und endlich bei Tinktions-
versuchen mit Methylviolett. Er konnte bei Paraffineinschluf3
beobachten, dall das rote Blutkdrperchen in der Mitte farblos,
homogen wird, doch bei starken VergroBerungen erscheint es
fein gekdrnt. Mehr und mehr wird der zentrale ungefirbte
Teil griller, bis man viele sieht, die ganz farblos und granulss
geworden sind. Dieser Zustand ist nur kurzdauernd, denn das
ausgetretene Himoglobin firbt das Plasma stark, welches bald
die vorher farblos gewordenen Blutkérperchen ginzlich imbibiert
und schlieBlich mit denselben eine rote, unbestimmt aussehende
Masse darstellt. Die geschilderten Versinderungen spielen sich
in 6—8 Stunden ab. Maragliano hielt die Zentralmasse fiir
einen Nucleus, der gewdhnlich durch das Himoglobin verdeckt
ist und erst nach Verlust der Farbmasse sichtbar wird. Dies
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war bekanntlich eine irrige Annahme. Man ist heutzutage
dartiber einig, dafl die normalen Blutkdrperchen des Menschen
keinen Kern haben.

Auf dem XI. Kongresse fiir innere Medizin in Leipzig 1892
berichtete Maragliano iber weitere von ihm und Castellino
nach dieser Richtung gefiihrte Untersuchungen.

Die genannten Autoren unterscheiden bei den roten Blut-
korperchen zwei Formen der Nekrobiose. Die eine bezeichnen
sie als endoglobuldre Degeneration, die andere als Totalnekrose.
Es wiirde zu weit fihren, wenn ich mich hier auf die Details
einlassen mdochte, zudem wiire dies auch eine tiberfliissige Arbeit,
da die von ihnen beschriebenen Verdnderungen in jedem Lehr-
buche der Himatologie nachgeschlagen werden konnen. Es sei
gestattet, mich hierorts bloB auf Maraglianos Autoreferat zu
beschrinken, so wie es in der Deutsch. Med. Wochenschr. 1892,
No. 18 S. 411, zu lesen ist.

oI Nekrobiose der roten Blutkérperchen: a) Nach unseren
Studien wird die Nekrobiose von morphologischen Modifikationen begleitet,
welche sich entweder auf einen Teil oder auf ganze Blutkdrperchen beziehen;
diberdies kommt es auch zu chemischen Verinderungen, wobei sich das
Protoplasma entfirbt und aus der fir dasselbe normalen acidophilen Re-
aktion in die basophile dibergeht. b) Die endoglobuliren Verinderungen
geben eine leichtere, diejenigen, wo die Totalitit der Blutkérperchen in
Mitleidenschaft gezogen ist, eine schwerere Prognose. Dieselben sind nichi
spezifisch fir eine besondere Krankheit, sondern sie kénnen sich in ver-
schiedenen Krankheitsformen finden. c¢) Die Poikilocytose ist von allen
nekrobiotischen Erscheinungen die schwerste.“

L1I. Nekrobiose der weilen Blutkdérperchen: a) In dem Mabe,
wie im Leukocyten die Lebenskraft schwindet, zeigt er morphologische und
chemische Modifikationen. b) Die morphologischen sind durch. Formver-
anderungen und eine Differenzierung des Protoplasmas, welches granulds
wird, ein bis zwei Kérner sehen 130t, bezeichnét. c¢) Die chemischen Ver-
anderangen zeigen sich besonders darin, dafl einige Kérner des Proto-
plasmas die Fahigkeit erlangen, sich mit Osmiumsiure schwarz zu firben,
andere werden firbbar mit Eosin und anderen saueren Farbstoffen. d) Die
verschiedenen Erscheinungen der Leukocyten stellen den Ausdruck ver-
schiedener Phasen ibrer Degeneration dar. Sie werden acidophil, wenn sie
schon ziemlich in der Nekrobiose fortgeschritten sind.”

Diese Untersuchungen hatten seinerzeit grofles Aufsehen
erregt. - Sie wurden durch Nachuntersuchungen zum Teile be-
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stitigt, zum Teile in andere Beleuchtung gebracht. Um nichts
anderes zu erwihnen, hilt heutzutage die eosinophilen Leuko-
cyten wohl niemand fiir Degenerationsformen. Dal aber die
von Maragliano und Castellino beschriebenen Verinderungen
auch heute noch beinahe voll anerkannt sind, beweist nichts
besser als der Umstand, dal} selbst die neuesten himatologischen
Lehrbiicher, z. B. Die Anémie, von Ehrlich und Lazarus,
Wien 1898, oder Clinical Hematology by John €. Dacosta,
London- 1902, die Nekrobiose der Blutzellen auf Grund obiger
Befunde behandeln.

Es ist nicht in Abrede zu stellen, daB diese Frage in der
letzten Zeit an Interesse sehr viel verloren hat. Ich glaube mit
Unrecht. Nicht nur deshalb, weil die &lteren Untersuchungs-
methoden den heutigen gegeniiber vielfach als mangelhaft
erscheinen, sondern auch, weil die Untersuchung der nekro-
biotischen Erscheinungen an der Hand der modernen, durch
Ehrlich, Grawitz und ibhre Schiilern inaugurierten Methoden
doch einiges an den Tag fordern zu konnen verspricht. Von
dieser Erwiigung geleitet, habe ich es versucht, mich dieser
offenen Frage auf folgende Weise zu nihern:

Das zu untersuchende Blut wurde vorerst in der allgemein gebriuch-
lichen Weise anf sehr. dinne Deckglischen gebracht. Es wurde sowohl
frisch untersucht, als auch auf gefirbten Deckglastrockenpriiparaten. Das
lufttrockne Priparat wurde entweder durch Erhitzen oder durch ganz ent-
wisserten absoluten Alkohol fixiert, je nachdem es die angewendete
Farbungsmethode erheischte. Zur Zeit der Blutentnahme wurden auch
mehrere Grawitzsche Kapillaren mit Blut beschickt und hernach ihre
Enden mit Wachskigelchen verschlossen. In einige dieser . Kapillaren
wurde vorher Natriumoxalat gebracht, um der Gerinnung des Blutes vor-
zubeugen’). Die derart beschickten Kapillaren werden senkrecht aufgestellt
und bei Zimmertemperatur verschieden lange (11 Stunden bis 100 Tage)
aufbewabrt. Auf diese Weise hatte ich in den Deckglastrockenpriparaten
den Zustand des frischen Blutes fixiert, mit dem dann der Zustand des in
den Kapillaren bei Luftabschlub verschiedentlich lange aufbewahrten Blut-
coagulums und Blutsedimentes verglichen werden konnte.

) Biernackis Sedimentierungsverfahren, modifiziert von E. Grawitz.
Dieses Verfahren habe ich im Vorjahre im Laboratorium des Pro-
fessors E. Grawitz zu Charlottenburg gesehen, der es zu ander-
weitigen Versuchen, als die meinen beniitzt hatte.
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Die Entnahme aus den Kapillaren geschah auf folgende Weise: Nach
Entfernung der Wachskiigelchen wurden die Kapillarenenden, soweit sie
mit den Wachskiigelchen in Kontakt gewesen, abgebrochen. Das faden-
formige, aus der Kapiilare heraushingende Coagulum wurde sehr zart tiber
das vorher sorgfiltig gereinigte Deckglischen gestrichen, ein anderes Deck-
glaschen schnell dariber gelegt und rasch abgezogen. Hierauf an der Luft
getrocknet, fixiert und gefirbt. Auf #hnliche Weise wurden die Sedimente
behandelt, doch natdrlich mit dem Unterschiede, dal hier der Tropfen
direkt durch leises Schitteln der Kapillare auf das Deckglischen gebracht
werden konnte. Das Abziehen, Trocknen, Fixieren und Férben der Pri-
parate geschah minutiés ebenso schonend, wie wir das bei gewdhnlichen
Blutuntersuchungen zu tiben pflegen, um die Miglichkeit einer mechanischen
Lision der Formelemente auf ein Minimum zu reduzieren.

Trotzdem wurde eine grofle Zahl von Priparaten unbrauchbar und erst
nach Erlangung einer gewissen speziellen Fingerfertigkeit konnte es mir
gelingen, brauchbare Priparate von alten Coagula und Sedimenten anzu-
fertigen.

Abgesehen von der Untersuchung des ungefirbten Priparates, kamen
noch Untersuchungen bei folgenden Féarbungsmethoden in Anwendung:
1. in Ehrlichs Triacidlosung, 2. in Ehrlichs Eosin-Himatoxylin
(beide von Gribler u. Co. bezogen), 3. Eosin-Methylenblau, und
zwar s0, dal zuerst in einer O,Iprozentigen wisserigen FEosinldsung
(Marke A.G.) und hierauf in Léfflers Methylenblau gefirbt wurde,
4. nach Romanowsky-Ziemann, 5. nach Chenzinsky, 6. in saurem
Eosin-Hamatoxylin, 7. in reiner wisseriger O,1prozentiger Eosinlésung,
8. in reiner Lofflerscher Methylenblaulésung, 9. in Thioninlésung nach
den Angaben von Futcher und Lazear, 10. in Polychrom-Methylenblau
(Gribler & Co.), entweder pur, oder 11. mit 10—15 Sekunden langer
Vorfirbung in 0,1prozentiger wisseriger Eosinlésung, 12. in Jod-Jodkali
nach dem folgenden Rezepte: Jod 1 g, Jodkali 3 g, destilliertes Wasser
100 g. Zu dieser Lisung wird auf Anraten von Goldberger und Weil
(Wien. klin. Wochensehr. 1897) soviel Gummi arabicum hinzugefiigt, bis die
Losung eine syrupihnliche Konsistenz erhalt. Das so zubereitete Reagens
wurde auf das lufttrockene, doch unfixierte Praparat gebracht, der Uber-
schull nach 5 Minuten weggeblagen, das Priparat mit feinem, nicht fasern-
dem Ldschpapier abgetrocknet und in Canada untersucht, 13. in Sudan IIT.

Die Azurreaktion und die von Pappenheim inaugurierte Methylgrin-
Pyroninfarbung, mit deren Hilfe es fiiglich besser gelungen wire, einzelne
zweifelhafte Zellformen zu differenzieren, standen mir bedauerlicherweise
zu Beginn dieser Untersuchungen nicht zur Verfiigung. Spiter hingegen
mufite ich im Interesse der Gleichartigkeit der hier zur Anwendung
gebrachten Farbungsverfahren von ihrem Gebrauche Abstand nehmen.

In vorliegender Arbeit wurde die von Ehrlich inaugurierte Nomen-
klatur beibehalten, nicht nur, weil sie die von den meisten Autoren akzep-
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tierte ist und man mithin mit ihrer Hilfe Miflverstindnissen am besten vor-
beugen kann, sondern auch, weil wir sie trotz der vielen Einwendungen,
die gegen sie in neuerer Zeit laut geworden, noch immer fiir die zutreffendste
und am meisten differenzierte halien missen.

Gegenwirtige Mitteilung bezieht sich der Kiirze halber auf
nur beildufig 300 mikroskopisch brauchbare Priparate von 16
untersuchten Fillen. Eine detaillierte Beschreibung der Bilder
wire zu langwierig, denn die sich dem Auge darbietenden
Formen sind allzu mannigfaltig. Ich werde mich bemiihen, aus
dem Gesehenen nur das herauszugreifen, was mir als wesentlich
erschienen ist.

Bevor ich an die Beschreibung der beobachteten Fille riicke,
mochte ich einen Moment bei den Strukturverhidltnissen der
Zellkerne verweilen, die namentlich dann hervortreten, wenn
wir die Priparate mit Himatoxylin, Thionin oder Methylenblau
behandeln. In den Leukocytenkernen tritt hierbei ein scharf
sichtbares Chromatingeriist hervor, welches am dichtesten und
am dunkelsten gefirbt in den kleinen Lymphocyten erscheint.
Weniger dicht und weniger satt gefirbt erscheint das Fadennetz
in den multinukleiren Neutrophilen. Noch grofere Intermicellar-
rdume zeigen die multinuklediren eosinophilen Zellen. Die
groBten Intermicellarrdume mit schwach gefirbten Fiden fithren
die groBen Lymphocyten, die Ubergangsformen und die groBen
uninukleéren Zellen Ehrlichs.

Dies mubte vorausgeschickt werden zum besseren Verstindnis
der in den Kernen auftretenden nekrobiotischen Erscheinungen.

Die in vorliegender Arbeit in Betracht gezogenen Fille sind
die folgenden:

"Fall 1. Sediment 1} Stunden alt. 24jihrige gesunde Frau.

Frische Blutuntersuchung: Ungefirbt, ferner in mit Triacid, Thionin,
Eosin-Polychrom-Methylenblau gefirbten Priparaten.

Blutbefund normal.

Sediment untersucht in Triacid, Thionin, Eosin-Polychrom-Methylen-
blan, Sudan IIL

Rote Blutzellen: GréBe normal, Dellen-Phinomen normal. Viele
zeigen eine polychromatophile Degeneration. Mehrere Zellen sehr blall
gefirbt, nur in dem zentralen Teile der Delle hat sich etwas Farbstoff im-
bibiert, einigermafien #hnlich dem homoglobinimischen Innenkérperchen
Ehrlichs. Einige entzweigerissene Zellen.
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Weifle Blutzellen: Alle Formen vorhanden, wie im frischen Pra-
parate. Zellgranula und Kernfiguren gut erhalten.

FallIl. Sedimentund Coagulum3Stundenalt. 50jihriger gesunder Mann.

Frische Blutuntersuchung: ungefirbt, Triacid, Lofflersches
Methylenblau, Romanowsky-Ziemann.

Blutbefund normal, mit der einen, iibrigens im allgemeinen gar nicht
selten auftretenden Abweichung, dafl unter den polynukledren neutrophilen
Zellen die kleineren prévalieren. Mehrere etwas himoglobinarme Erythro-
cyten, ab und zu ein Mikrocyt.

Coagulum untersucht in Triacid, nach Romanowsky-Ziemann
und nach Chenzinsky.

Rote Blutzellen: Gréle und Dellenphinomen normal. Es fallen
einzelne sehr blaB gefirbte oder nur teilweise, namentlich zentral gefirbte
Exemplare auf. Letstere kénnte man auch als bimoglobinimische Innen-
korperchen ansehen, doch fehlt bei diesen Exemplaren die Randfirbung
des Diskoplasmas, Haufig zeigen die roten Blutzellen Polychromatophilie,
die mitunter sehr stark ausgesprochen ist, indem sich die Erythrocyten in
ganz reinem violetten Farbenton zeigen (Triacid).

Weille Blutzellen: Im Triacid firben sich die Kerne nicht mehr in
der tblichen schinen griinen Farbe, sondern sie erscheinen mehr dunkel-
blau, sind somit pyknotischer geworden. In den mit spezifischen Kern-

" farbstoffen behandelten Priparaten erscheint das Fadennetz sowohl in den
Lymphocyten wie auch in den Granulocyten sehr dunkel gefirbt, oder der
ganze Kern ist derart pyknotisch geworden, dafl das Fadennetz nicht wahr-
zunehmen ist. Nebstdem finden wir Zellen, in denen der polymorphe
Kernstab zerflossen ist. Bei derartigen wird ein Teil der Zelle durch eine
unregelmilige, doch etwas abgerundete Masse ausgefiillt, die deutlich baso-
phil ist und in der zerstreut intensiv gefirbte wnregelmaflige Chromatin-
klimpchen liegen. Das Protoplasma, das auch sonst haufig lytisch ist,
erscheint namentlich bei den letzteren Formen manchmal sehr zerkliftet.

Sediment untersucht in Triacid, in Lifflers Methylenblau und nach
Romanowsky-Ziemann.

Rote Blutzellen: Zeigen im groflen und ganzen dieselben Er-
scheinungsformen, wie die aus dem Coagulum erhaltenen, mit dem Unter-
schiede, dafl sie doch durchwegs morphologisch etwas besser erhalten sind.

Weille Blutzellen: Es fillt namentlich bei den multinukleiren auf,
dal bei vielen der Kernstab deutlich in einzelne Kerne zerfallen ist, so
daf man selbst bei der feinsten Einstellung der Mikrometerschraube keine
verbindenden Chromatinfiden erkennen kann. Auch sind die Kerne mehr
abgerundet, beinahe kreisformig und etwas gedunsen. Das Protoplasma ist
sowohl bei den Lymphocyten, als auch bei den multinukledren hiufig
Iytiseh, besonders bei den groflen Lymphocyten, den grofilen uninukleiren
Ehrlichs, den Ubergangsformen und bei den multinukleiren Eosinophilen.

Sowohl in den aus dem Coagulum, als auch in den aus dem Sediment
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gewonnenen Préparaten privalieren unter den polynukleiren neutrophilen
die kleinen Formen, was aber nicht tiberraschen konute, da dies auch in
den frischen Blutpraparaten der Fall gewesen ist.

Fall III. Sediment 6 Stunden alt. 19jihriges gesundes Madechen,
nur etwas chlorotisch (Himoglobingehalt des Blutes nach Gowers 75 pCt.).

FrischeBlutuntersuchung: Ungefirbt, Bosin, Polychrom, Methylen-
blau und Triacid.

Blutbefund normal.

Sediment: Untersucht ungefarbt, ferner in Triacid, Jod-Jodkali,
Ehrlichschem Eosin-Hamatoxylin, Eosin-Polychrom-Methylenblau, Thionin,
Methylenblau und Sudan IIIL

Rote Blutzellen: Die allermeisten von normaler Gréfe, aber man
findet schon genligend Erythroeyten, die nur 5—6 p grofl sind. Deutlich
mehr blasse Formen als in den bisherigen Priparaten. Man sieht auch
viele ungefirbte und zerrissene Exemplare. Im ungefirbten Priparate
erscheinen die mnicht tingierten als Ponficksche Schatten. Geborstene
Exemplare im ungefirbten ebenso viel wie in den gefirbten Préparaten.
Dort, wo die Erythrocyten in Plasma eingebettet sind, sieht man, wie die
Plasmarisse sich anf die Erythrocyfen fortpflanzen, aber man sieht auch
geborstene Erythroeyfen, um die herum die Plasmaschichte intakt ist, ja
auch solche, wo das Diskoplasma nur in der Gegend der Delle einen feinen
Spalt zeigt, die Peripherie aber unversehrt erhalten geblieben ist. Mit-
unter sieht man Erithrocyten, deren Durchmesser unter 5 p. bleibt, diese
sind aber durchwegs, wie die satte, orthochromatische Férbung bezeugt,
sehr hamoglobinreich.

Weile Blutzellen: Von allen Sorten gibt es auch wohlerhaltene
Formen, die sich von solchen aus frischen Priparaten in nichts unter-
scheiden. Fir die Mehrzahl gelten aber die folgenden Bestimmungen: Bei
den kleinen Lymphocyten sieht man bei Triacidfarbung, dal die Chromatin-
klimpehen des Kernes ganz an den Kernrand gewichen sind und zu einem
formlichen Ring konfluierten, der dunkelblau bis schwarz gefirbt ist. Inner-
halb dieses Ringes gewahrt man die chromatinlose, grinlichblaue Kern-
substanz, so dafl der ganze Kern den Eindruck macht, als wire es eine
grinlichblau gefirbte Luftblase. Da auf diese Erscheinung éfters Berufung
geschehen mull, will ich sie der Kiirze halber ,Perichromasie® des
Kerns nennen,

Die Benennung ,Ringkern® kann hier schon auch deshalb nicht in
Anwendung kommen, da sie schon etymologisch eher einen physiologischen
Kernzustand bezeichnet, was hierher doch gar nicht passen wirde. Es
wirde nicht angehen, die Perichromasie — #hnlich der von Neusser be-
schriebenen perinukledren Basophilie — auf Triacidfarbenniederschlige
zuriickzufiibren, schon auch deshalb nicht, weil sie ja auch nach Anwendung
spezifischer Kernfarbstoffe auftritt. Ein anderes Mal fehlt diese Peri-
chromasie, das Chromatin erfillt den ganzen Kern, der sich kontrahiert

Virchows Archiv f. pathol. Anat. Bd. 178, Hit. 8. 33
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und einen einzigen grofen, tief pyknotischen, blauschwarzen, ja schwarzen
Farbton annimmt. Sowohl in den perichromatischen, als auch in den
letzteren, ganz pyknotischen Kernen, kann man selbst bei nur wmit Kern-
farbstoffen gefirbten Priparaten kein Chromatingerist auffinden.

Bei den multinukleiren Formen haben die Kerne ihre zierlichen
Konturen zumeist eingebiifit, sie sind klumpig geworden. Die allermeisten
sind pyknotisch, das Chromatingeriist ist verschwommen, stellenweise
zusammengeballt. Mitunter beobachtet man auch bei dem einen oder
anderen der Kerne der multinukleiren eine Perichromasie, doch keineswegs
so hiufig wie bei den kleinen Lywphocyten.

In den groBen Lymphocyten sind die Kerne auch fast durchwegs sehr
pyknotisch. Im dunkel gefirbten Kerne findet man entweder ein sehr
schadhaft gewordenes Fadennetz oder aber gar keins.

Interessant sind auch die Ubergangsformen. Die hufeisenformige
Gestalt des Kernes bleibt erbalten, das Chromatinnetz verschwindet aber,
und man findet das Chromatin in Klumpen in den beiden kolbigen Enden
des Hufeisens aufgespeichert.

Fall IV. Coagulum und Sediment 20 Stunden alt. 48jahriger
gesunder Mann.

Frische Blutuntersuchung: Ungefarbt, Triacid, Eosin-Methylenblan.

Vollkommen normales Blutbild.

Coagulum: Ungefirbt, ferner Triacid, Lofflers Methylenblau und
Bosin.

Rote Blutzellen: Durchschnittlich 6 p grof, aber in bedeutender
Zahl 45—5 p.. Die Delle ist unregelmillig verzogen, sie erscheint entweder
rosettenférmig, oder uneben mit punktférmigen Vertiefungen, die oft
strahlenformig angeordnet sind.

Diese Dellenerscheinungen dirfen mit jenen, die wir bei den Stech-
apfelformen der Erythrocyten zu sehen bekommen, natiirlich nicht ver-
wechselt werden. Viele chromatophil, viele sehr blaB gefarbt.

Weile Blutzellen: Bei manchen ist das Protoplasma ganz intakt,
bei den meisten aber aufgefasert, lytisch. Bei den polymorphkernigen
Leukocyten ist der Kernstab hiufig zusammengeballt, oder die Kerne sind
deutlich geschrumpft und erscheinen nebenbei sehr pyknotisch, ein Faden-
netz 10t sich nur sebr selten unterscheiden. Hingegen finden wir recht
oft Perichromasie des Kernes. Diese Perichromasie ist besonders hiufig
in den Kernen der kleinen Lymphocyten. Im allgemeinen betrachtet findet
man, dafl in jenen Zellen, wo das Protoplasma verhilinismiBig wenig
Schaden gelitten hat, auch der Kern nur geringfiigigere Verinderungen
aufweist.

In den multinukleiren Neutrophilen finden wir zumeist, dab die schén
orthochromatisch gefirbten neutrophilen Granula sich nach der Peripherie
der Zelle verzogen haben, derart, daBl den zenfralen Teil der Zelle eine
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ungefirbt gebliebene homogene Masse ausfiillt, in der man den sehr dunkel
gefirbten, polymorphen, doch etwas verklumpten Kernstab findet. Aber es
gibt auch solche Zellen, wo die neutrophilen Granula nicht der Peripherie
angelagert sind. Hierbei mufl bemerkt werden, daf auch in mit Methylen-
blau gefarbten Priparaten das Kernchromatingeriist als solches verschwunden
ist, indem sich das Chromatin zu einem oder mehreren verschieden groflen
Klimpchen zusammengeballt hat.

Dasselbe gilt von den Kernen der multinukleiren Eosinophilen. Die
Zellgranula sind auch bhier zumeist peripherwarts gelegen, sind recht grob-
kornig, doch entschieden blasser als im frischen Priparate (Hypochromasie
der Granula). Das Protoplasma dieser Zellen ist an der hyaloplasmatischen
Schichte zerkliiftet.

Auber den erwihnten Formen sieht man mehrere, offenbar im Zerfall
.begriffene weille Blutzellen, namentlich so bei den gréfleren Exemplaren.
Das Protoplasma ist in sehr vorgeschrittenem Stadium der Lysis, der pyk-
notische Kern hat undeutliche, verwaschene Umnrisse.

Sediment: Ungefirbt, Triacid, L fflers Methylenblau, Chenzinsky,

Rote Blutzellen: In einem Priparate viele Stechapfelformen. Gréfle
zumeist 4f—5 . Dellenverhéltnisse wie im Coagulum, Die Tinktions-
verhalinisse betreffend fillt es auf, dal es hier weniger blaligefirbte und
ungefirbte Erythrocyten gibt, als in den aus dem Coagulum gewonnenen
Praparaten.

Weille Blutzellen: Zeigen #hnliche Verhdltnisse wie oben (beim
Coagulum) beschrieben. Es wire noch hinzuzufigen, dall hier bereits bei
vielen der polymorphkernigen Zellen der Kernstab sich in einen grofien,
eher kreisférmigen Kern umgewandelt hat. Die Kernumrisse bleiben scharf,
der Kern selbst ist blaB gefirbt und fullt beiliufig den dritten Teil der
Zelle aus. Das Chromatin bildet keine Miceller, sondern ist in grofere und
kleinere, ganz unregelmibige Klumpen zerfallen. Bei anderen bleibt der
Kernstab ziemlich gut erhalten, wieder bei anderen — den wenigsten —
scheint bereits der Zellenverfall, wie oben beschrieben, deutlicher aunsge-
sprochen zu sein. Perichromasien bekommt man sowohl bei den granu-
lierten, wie bei den ungranulierten Formen hiufig genug zu Gesicht.

Fall V. Sediment 2 Tage alt. 19jihriges gesundes Madchen.

Frische Blutuntersuchung: Ungefirbt, Triacid, Eosin-Methylenblau.

Blutbefund vollkommen normal.

Sediment: Ungefirbt, Triacid, Romanowsky-Ziemann, KEosin-
Methylenblau, Jod-Jodkali, Sudan 1IL

Rote Blutzellen: Die kleineren satigefirbt, die grofleren poly-
chromatophil oder hypochromatisch. Unter den grdBeren vielfach zerrissene
Exemplare. Delle strahlenférmig punktiert oder unregelmalig verzerrt.

Weille Blutzellen: Die wenigsten Zellen sind ganz gut erhalten,
doch auch in diesen sind die Kerne fast durchwegs stark pyknotisech. In
den meisten Multinuklearen sind die Kerne plump, kolbig. Stellenweise
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finden wir 3—4 Kerne, deren Konturen einzeln sichtbar sind, in einem
Kniuel konglomeriert, ohne daB wir diese Erscheinung als eine rein
mechanische ansprechen kdnnten, da das die Kerne umgebende Protoplasma,
von der Plasmolyse abgesehen, intakt geblieben ist. Ein gutes Chromatin-
geriist findet man in den Kernen nur mehr ausnahmsweise, das Chromatin
ist in einen oder mehreren gréfieren und kleineren tiefgefarbten Klumpen
zusammengeballt; oft nimmt dieser Klumpen genau den zentralen Teil des
Zellkernes ein. Uberdies zeigen die Kerne vielfach Einkerbungen, Sanduhr-
formen, ja mitunter volligen Zerfall, wobei man die Trimmer der Kern-
substanz im Protoplasma findet inmitten der orthochromatischen Zellgranula.
Diese Kerntrimmer pflegen sich auch metachromatisch zu firben. Des-
gleichen finden wir Zellen &hnlich den bei Fall IV beschriebenen, wo der
Kernstab in einen groBen, mehr kreisformigen Kern zusammengeflossen ist.
Das Protoplasma ist gewdbnlich sehr lytisch, stellenweise sehr blafl gefirbt,
ja oft fehlt es augenscheinlich ganz, so dal man nur die Kerne sieht.

Bei den Lymphocyten ist das Protoplasma meistens sehr stark aufge-
fasert, Der Kern entweder im ganzen tief pyknotisch, oder mit vielen
Chromatinkldmpchen beladen. Hiufig Perichromasie oder Kernbilder, die
man nur als Karyorrhexis ansprechen kann.

Bei allen vorkommenden Arten von weiflen finden sich mehrere ganz
zerfallene Zellindividuen.

Fall VI. Sediment 3 Tage alt. 16jihriges, etwas chlorotisch aus-
sehendes, sonst aber sehr gesundes Midchen.

Frische Blutuntersuchung: Ungefarbt, Triacid, Romanowsky-
Ziemann.

Das Blutbild zeigt nur die Abweichung von der Norm, daf ein Teil
der Erythrocyten etwas himoglobinarm aussieht, und dab die multinukleiren
Fosinophilen, die Ubergangsformen und die groBen uninukledren Ehrlichs
etwas vermehrt sind.

Sediment: Ungefirbt, Triacid, Romanowsky-Ziemann, Thionin,
Jod-Jodkali und Sudan ITI

Rote Blutzellen: Durchschnittlich 4} . groBl, zeigen die bei Fall V
angegebenen Erscheinungen.

Weille Blutzellen: Polymorphkernige: von wenigen gut erhaltenen,
doch pyknotischen Zellen und von solchen, wo die deutlich separierten
Kerne aneinandergerickt sind, abgesehen finden wir zumeist entweder Peri-
chromasie oder ein Zusammenschmelzen der Kerne. Auch in den zusammen-
geschmolzenen Kernen deutliche Zusammenballung des Chromatins. Das
Protoplasma lytisch, doch findet man eine Anzabl von Zellen, in denen
die peripherwiirts gelegenen Zellgranula orthochromatisch, manchmal etwas
hypochromatisch gefarbt sind. Diese Zellgranula sind aber durchwegs sehr
klein, oft an der Grenze des deutlich Sichtbaren.

Lymphocyten #hnlich den bei Fall V geschilderten. Grole Uni-
nukleire und Ubergangsformen bekommt man genug zu sehen, obschon
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lange nicht so haufig, wie im frischen Priparate. Thr Protoplasma ist sehr
lytisch, die Kerne sind pyknotisch. Auffallend ist allenfalls, daf, obwohl
im frischen Blute die eosimophilen Multinukledren etwas vermehrt waren,
ich in den aus dem Sedimente gewonnemen Priparaten nur selten eine
eosinophile Zelle zu finden vermochte,

Fall VII. Coagulum und Sediment 6 Tage alt. 30jahrige gesunde Frau.

Frische Blutuntersuchung: Ungefirbt, Triacid, Eosin-Methylen-
blau, Ehrlichs Eosin-Himatoxylin.

Normaler Blutbefund.

Coagulum: Ungefirbt, Romanowsky-Ziemann, Ehrlichs Eosin-
Himatoxylin, Lofflers Methylenblau, Triacid, Jod-Jodkali, Sudan IIL

Rote Blutzellen: In der Uberzahl 4—5 p grofe Zellen, mit unregel-
mifig verzogener Delle. Einige noch kleinere Formen. Die kleineren sind
gewdhnlich sattgefarbt, die gréBeren blal und vielfach beschiidigt.

Weile Bluizellen: In den Polynukleiren die orthochromatischen,
doch sehr feinen Granula sehr oft erhalten, wo mnicht, da ist das Proto-
plasma scheinbar homogen. Kerne vielfach zusammengeflossen und dabei
noch perichromatisch. Wo der zusammengefiossene Kern nicht perichro-
matisch ist, ist er gewéhnlich sehr pykmotisch. Die kleinen und grofen
Lymphoeyten zeigen vorgeschrittene Plasmolyse mit Pyknose der Kerne.
Doch mub konstatiert werden, dafl namentlich unter den kleinen Lympho-
cyten viel mehr intakte Exemplare anzutreffen sind, als unter den granu-
lierten Zellen.

Sediment: Ungefarbt, Triacid, Romanowsky-Ziemann, saures
Eosin-Hamatoxylin, Polychrom -Methylenblau, Jod-Jodkali und Sudan IIT.

Rote Blutzellen: Thre GriBe betriigt durchschnittlich 4—5 p. Dort,
wo sie in reiehlichem Plasma eingebettet sind, verhalten sie sich auf
zweierlel Art. Entweder sind sie stark geschrumpft (3—4 p), mit scharfen
Konturen und scharf gefirbt, wobei ihre Farbe von der des umgebenden
Plasmas stark absticht, oder aber sie bleiben gréler und haben ihr Himo-
globin an das Plasma abgegeben, so daB letzteres die Hamoglobinfarbung
annimmt, wihrend die eingebetteten Zellen bloB als Ponficksche Schatten
erscheinen. Mitunter findet man auch normal grofle Erythroeyten, doch
sind diese ausnahmslos sehr blal gefirbt und mebr minder stark ladiert.

Weifle Blutzellen: Verhalten sich ebenso, wie in den aus dem
Coagulum gewonnenen Praparaten. Allenfalls fillt es auf, dafl in den aus
dem Sedimente angefertigten Priparaten im allgemeinen weniger Leuko-
cyten zu finden sind, als in den aus dem Coagulum angefertigten.

Fall VIII. Sediment 8 Tage alt. 20jahriger kraftiger, gesunder Mann.

Frische Blutuntersuchung: Ungefirbt, Eosin-Polychrom-Methylen-
blau, Triacid, Chenzinsky,

Blutbefund ganz normal.
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Sediment: Ungefarbt, Triacid, saures Eosin-Hamatoxylin, Ehriichs
Eosin-Himatoxylin, Eosin-Polychrom-Metbylenblau, Lifflers Methylenblau,
Thionin, Jod-Jodkali, Sudan IIL

In diesem Falle wurde das Sediment schichtenweise untersucht, um zu
sehien, ob nicht einzelne Zellformen in den tieferen oder héheren Schichten
mit Vorliebe vorkommen, KEs konnte aber aus den sehr zahlreich ange-
fertigten Priparaten keine Pridilektion einzelner Zellarten fir eine gewisse
Schichtenhdhe festgestellt werden.

Rote Blutzellen: Die Gréfle schwankt zwischen 3—6 p. Die 4 g
grofen dirften am meisten vertreten sein. In beiliufig einem Finftteile
der Erythrocyten bleibt das Diskoplasma farblos oder sehr blal gefirbt.
Es kommen wohl sporadisck auch gute Dellen vor, doch ist am hiufigsten
die Delle unregelmibig, linear, polygonal oder flach-elliptisch verzerrt, ein
anderes Mal punkiférmig, strahlenférmig oder einem Kleeblatt ahnlich
gestaltet. Bei den gréferen und mithin blassen oder ungefirbt gebliebenen
Fillen ist manchmal der Dellenteil etwas intensiver gefirbt, ohne aber ein
sogenanntes hamoglobinamisches Innenkérperchen zu bilden, denn niebi
pur, dal die Randfirbung der Zelle feblt, aber auch die der Delle ent-
sprechende Farbablagerung ist nicht kreis-, sondern linien- oder halbmond-
férmig, ja sie erscheint zumeist nur wie ein unregelmiliges, zerfetztes
Farbwélkchen. Erginzend muB noch hinzugefiigt werden, dal Polychroma-
tophilie und Metachromasie hiiufig anzutreffen sind. Bei vielen Zellen
finden wir statt der Delle einen zentralen, ungeradlinig verlaufenden Rif,
oder aber die ganze Zelle ist in zwei oder mehrere Teile zerrissen, ja
mitunter zu Staub zerfallen.

Weifle Blutzellen: Man findet nur groBe und kleine Lymphocyten,
sowie multinnkleire Eosinophile wund Neutropbile. Andere Formen konnten
trotz eifrigen Suchens nicht aunfgefunden werden. Bei den maulti-
nukledren Zellen vermissen wir solche, bei denen der Kernstab gut erhalten
wire, ganz und gar. Der reichlich Chromatinklimpchen enthaltende Kern
ist durchgehends konfluiert, hat aber dabei scharfe, nicht lytische Konturen.
Die Zellgranula sind héufig recht gut erhalten, und da der Kern nicht in
der Mitte bleibt, sieht man, dal der grollere Teil der Zelle mit Granulis
ausgefullt ist, wihrend an der einen Seite, randstindig, der konflujerte
Kern den tubrigen, beildufig den dritten Teil des Zellleibes ausfillt. In einer
kleineren Zahl von Zellen sind auch die Rinder des Kernes stark arrodiert
(Karyolyse), oder aber sind Kernsubstanz und Protoplasmasubstanz kon-
fluiert, so daf in dem deutlich umschriebenen Zellkirper blabgefirbte Kern-
fragmente, Chromatinklimpchen und ortho- oder metachromatische Zell-
granula bunt durcheinander liegen. Stellenweise sieht man isoliert gelagerte,
aber deutlich als solche zu erkennende Zelltrimmer, die sich manchmal in
grofle Konglomerate von Zellkernen, Chromatinklumpen sowie neutrophilen
und eosinophilen Granula zusammenballen.

Betreffs der Lymphocyten ist zu notieren, dall das Protoplasma bei
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den grofen und kleinen wobl recht hiufig erhalten, doch auBerordentlich
stark lytisch ist. Die Kerne sind stark pyknotisch, doch ist mitunter auch
ein partielles Kerngeriist sichtbar. Sie sind auch hiufip eingekerbt eder
aufgeschilfert. Ab und zu findet man auch einen kleinen Lymphocyten
mit vollkommen intaktem Protoplasma, doch ist bei solchen jmmer auch
der Kern intakt, homogen gefarbt oder ein tadelloses Kerngeriist filhrend.

Fall IX. Coagulum und Sediment 12 Tage alt. 21jihrige gesunde Frau.

Frische Blutuntersuchung: Ungefirbt, Triacid, Eosin-Methylen-
blau, Léfflers Methylenblau.

Blutbefand normal.

Coagulum: Ungefarb, Triacid, Eosin-Methylenblan, Lofflers Me-
thylenblaw, Ehrlichs Eosin-Hamatoxylin, Jod-Jodkali, Sudan IIL

Rote Blutzellen: Ab und zu ein normal groler, auch sonst nach
jeder Richtung hin intakt erhaltener Erythrocyt. Zumeist schwankt aber
ibre GroBe zwischen 3—5 p. Die im Serum eingebetteten sind gewdhnlich
kleiner und voller gefirbt, die freiliegenden gréfler und blasser. Die Delle
verzogen, punktiert oder strahlenférmig. An Stelle der Delle oft ein Ril}
im Gewebe. Polychromatophilie und Metachromasie keineswegs selten.

Weille Blutzellen: An Zahl vermindert. Wenige ziemlich gut
erhaltene Zellindividuen, die dbrigens eher bei den kleinen Lymphoeyten
zu verzeichnen sind. Bei den multinukledren ist der Kern sozusagen immer
- konfluiert und randstandig. Er enthilt oft unregelmibig zerstreute Chro-
matinklgmpchen. Den anderen gréfleren Teil der Zelle fillt das granula-
haltige Protoplasma aus. Man findet sowobl neutro- wie auch acidophile
Granula, nur ist die Menge der Granula in der Zelle erheblich vermindert.
Das Protoplasma ist allerdings stark lytisch. Es feblt auch nicht an ganz
zerfallenen Zellen. Die Lymphocyten haben sehr dunkel gefirbte Kerne
und tragen nebstdem die Merkmale der Karyo- und Plasmolyse.

Sediment: Ungefirbt, Triacid, Eosin-Methylenblau, Thionin, Léfflers
Methylenblau, Jod-Jodkali und Sudan IIL

Rote Blutzellen: Sehr sporadisch normal aussehend, zunmeist schwankt
die GroBe zwischen 83—5 p.. Namentlich die gréfieren Formen hémoglobin-
arm, an der Peripherie arrodiert, entweder zentral oder transversal gerissen.

Weille Blutzellen: Verhalten sich ganz so wie in den Priparaten
aus dem Coagulum.

Fall X. Sediment 2 Wochen alt. 26jihriger gesunder Athlet.

Frische Blutuntersucbung: Ungefirbt, Eosin, Triacid, Roma-
nowsky-Ziemann, Polychrom-Methylenblau.

Blutbild absolut normal. }

Sediment: Ungefirbt, Eosin, Triacid, Chenzinsky, Romanowsky-
Ziemann, Polychrom-Methylenblau, Jod-Jodkali und Sudan IIL

Rote Blutzellen: Grile schwankt zwischen 3—6 p. Dieselben Ver-
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anderungen wie im Falle IX beschrieben. Bemerkenswert ist, dal sehr
viele sich auch bei blofer Eosinfirbung sehr blab oder gar nicht firben.

Weille Blutzellen: Verhalten sich wie im Falle IX. Man sieht eine
Anzahl Zellen, bei denen das Protoplasma sozusagen ganz zu grunde
gegangen ist, so daB es nur stellenweise in kleinen Fetzen dem Kerne
anhaftet. Namentlich 180t sich dies bei den groflen Lymphocyten schon
beobachten.

Fall XI. Coagulum und Sediment 16 Tage alt. 18jahriger Jingling,
der an Asthma bronchiale leidet.

Frische Blutuntersuchung: Ungefarbt, Triacid, Eosin-Methylen-,
blau, Léfflers Methylenblan.

Blutbefund zeigt unverkennbare Eosinophilie, sonst aber nichts Ab-
normales.

Coagulum: Ungefirbt, Triacid, Eosin-Methylenblau, Jod-Jodkali,
Sudan III.

Rote Blutzellen: Starke Anisocytose. GroBeschwankungen von 3—7 p.
Verinderungen wie aus Fall IX bekannt.

Weile Blutzellen: Auch hier treffen wir die bereits hekannten
Verinderungen an. Erwahnenswert ist, dal man ziemlich viele Oxyphile
zu Gesicht bekommt. Solche, wo Kern und Protoplasma intakt sind, wohl
nur sehr selten. Bei den meisten ist das Protoplasma lytisch, die acido-
philen Granula gut siechtbar, der Kern pyknotisch, konfluiert und rand-
stindig, hiufig zerflossen, chromatinfihrend.

Sediment: Ungefirbt, Triacid, Romanowsky-Ziemann, Thionin,
Jod-Jodkali und Sudan IIT.

Die Formelemente zeigen mit kaum beachtenswerten Abweichungen
dhnliche Bilder, wie in den aus dem Coagulum angefertigten Priparaten.

Falle XIT und XIII. Sediment in beiden 6 Wochen alt. Fall XII
bezieht sich auf eine 35 jihrige gesunde Frau, Fall XIII auf einen 383ahrlgen
gesunden Manmn.

Die Sedimente wurden zu gleicher Zeit bereitet, an gleichem Orte und
gleich lange aufbewahrt, um zu sehen, ob zwei Bluiproben verschiedener
Individuen unter gleichen Verhiltnissen die gleichen Verinderungen ergeben
werden. Der Versuch fiel in affirmativem Sinne aus. Die nekrobiotischen
Verinderungen stimmten derart dberein, dal sich beide Fille unter einem
referieren lassen.

Frische Blutuntersuchung: Ungefirbt, Triacid, Romanowsky-
Ziemann, Eosin-Methylenblau, Polychrom-Methylenblau.

Gibt normale Blutbilder,

Sediment: Ungefirbt, Triacid, Eosin-Methylenblau, Romanowsky-
Ziemann, Lifflers Methylenblau, Thionin, Jod-Jodkali und Sudan IIL

Rote Blutzellen: Grofle zwischen 4—5 pu schwankend, in einzelnen
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Priparaten siebt man stellenweise vollkommen normale, ganz frisch aus-
sehende Erythrocyten. Im allgemeinen sind aber die groBeren hiimoglobin-
arm oder polychromatophil, mit schlechter Delle und vielfach zerkliifteten
Riundern. Es fehlt auch nicht an mehrfach zerrissenen Erythrocyten. Die
Erythrocyten sind mitunter derart farblos geblieben, dafl man sie gar nicht
sehen wiirde, wenn sie nicht das sie zusammenkittende Plasma durch seine
Firbung verraten wiirde. An solchen Stellen sieht man 2. B. im Triacid
violette, im Eosin-Methylenblau blafiblaue, einander dicht anliegende, sehr
feine Ringe. Die gefarbten feinen Rander dieser Ringe bildet das Plasma,
die durchsichtigen Ringéffnungen hingegen, die ungefarbten mithin die des
Hamoglobins ganz verlustigen Erythrocyten.

Weille Blutzellen. Multinukleire: Wir finden auch solche, deren
Umrisse ziemlich scharf sind, héchstens macht sich an den Réndern eine
kleine Auflockerung sichtbar. Die Granula sind erhalten, auch der poly-
morphe Kernstab, wenn auch mehrfach kolbig geworden, ist deutlich als
soleher erkennbar. Dabei sind die Kerne sozusagen durchwegs pyknotisch.
Exemplare, wo der Kernstab zu einem groflen pyknotischen Kern kon-
flufert ist, oder wo sich deutliche Perichromasie zeigt, das Protoplasma
dabel stark lytisch, wenn auch mit erbaltenen, sowchl neutrophilen als auch
acidophilen Granula sind die vorherrschenden. Mitunter findet man in dem
konfluierten Kerne auch deutliche Vakuolisation. Auler den erwihnten
Formen sieht man stellenweise Zelldetritus.

Interessant ist ein weiteres Stadium des Zellenverfalls, welches ein
Zwischenglied bildet zwischen Kernkonfluenz und Kerndetritus, wovon man
vielfach deutliche Beispiele sicht. Innerhalb des stark Iytischen, sehr blassen
Protoplasmas sieht man eine stiirker lichtbrechende, wit Kernfarbstoff
gefirbte Masse mit sehr unregelm#Bigen, undeutlichen, man mdchte sagen
wolkigen Umrissen. Man hat den Eindruck, als wirde der vorhin kon-
fluierte Kern zerflicfen. Ja mitunter sieht man dberhaupt kein Prote-
plasma, sondern zwischen den dichtgelagerten roten Zellen Liicken, die der
GréBe einer multinukledren weillen entsprechen, und in dieser Liicke den
zerfliefenden, oft auch Chromatinklimpchen enthaltenden Kern. Es fallf
auf, daB wihrend die Erythrocyten sonst blaB gefirbt sind, sie in der
Umgebung solch eines Zellkernes eine saftere Farbe annehmen. Man beob-
achtet diese Verfirbung der Roten auch vielfach in der unmittelbaren Um-
gebung der Lymphocyten. Dies Bild tritt so haufig auf, daf man nicht
billig von Zufilligkeiten reden kann. Am wahrscheinlichsten erklirt sich
dies dadurch, dall in der Umgebung der weillen das Plasma etwas dichter
ist als sonst. Ob es sich um eine blofle Verdichtung oder gar um lokale
Fibrinbildung handelt, das mag dahingestellt bleiben. Doch scheint nun
eben diese Verfirbung der umgebenden roten dafiir zu sprechen, dab
zwischen ihnen eine weifle Blutzelle gelegen hat, und dal man somit die
fragliche zerflielende Masse als Kernrest und nicht etwa als Farbstofi-
niederschlag anzusprechen hitte. Fir die Richtigkeit dieser Annahme
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dirfte auch der Umstand sprechen, dal man an diesen fraglichen Stellen
hiufig genug auch wohlerhaltene Zellgranula findet.

Bei den Lymphocyten sind die Verinderungen den bei den letzteren
der vorher beschriebenen #hnlich, mit dem Bemerken, dall man vieifach
nur pyknotische Kerne ohne Protoplasma oder nur mit Andeutungen davon
findet. Die Kerne sind auch stark lytisch, mitunter vakuolisiert.

Fall XIV. Sediment 7 Wochen alt. 17jihriges gesundes, kriiftigés
Madchen.

Frische Blutuntersuchung: Ungefirbt, Triacid, Lofflers Me-
thylenblau, Chenzinsky.

Blutbefund normal.

Sediment: Ungefirbt, Eosin Methylenblau, Triacid, Ehrlichs Eosin-
Hamatoxylin, Thionin, Jod-Jodkali und Sudan III.

Rote Blutzellen: Zumeist 3—5 u, mit den bereits wiederholt
beschriebenen nekrobiotischen Erscheinungen. Himoglobinlose sehr grol
an der Zahl. Im ungefirbten Priparate sind diese Zellen selbst bei engster
Blende mit scharfem Fokusieren gerade an der Grenze des Sichtbaren. An
vielen Stellen findet man nur Detritus von Erythroeyten.

Weille Blutzellen. In den wenigsten granulierten sind die Gra-
nula sichtbar. Sehr lytisches Protoplasma, manchmal nur in fetzigen
Resten; konfluierter, pyknotischer, oft perichromatischer Kern, den man
ziemlich haufig auch schon im Stadium des Zerflielens findet. Viel De-
tritus. Die Lymphocyte 1 verhalten sich ebenso. Auch wo der Kern tief
pyknotisch ist, géwahrt man in ihm bei genauer Handhabung der Mikro-
meterschraube noch durklere Chromatinklumpen. Kernvakuolen sieht man
haufig genug, mitunter auch zerflieflende Kerne. Protoplasma stark lytisch,
oft nur in kleinen Resten oder ganz abhanden gekommen,

Fall XV. Coagulum und Sediment 8 Wochen alt. 12jibriges herab-
gekommenes Midchen. Klinische Diagnose; Sarkom des Oberschenkel-
knochens, Hématophilie.

Frische Blutuntersuchung: Ungefirbt, Triacid, Romanowsky-
Ziemann, Eosin-Himatoxylin (Ehrlich), Thionin.

Blutbefund: Spez. Gewicht 1032, Hamoglobingehalt 42 pCt. (Gowers),
Zahl der Erythrocyten 2200000, der Leukocyten 20000. Pessarformen in
méBiger Zahl, einige Mikrocyten, einige Normoblasten, einige polychro-
matophile Makrocyten. Ab und zu ein Pojkilocyt. Keine Megaloblasten,
keine Myelocyten, keine Mastzellen. Viele Blutplattchen.

Coagulum: Ungefarbt, Triacid, Eosin-Methernblﬁu, Romanowsky-
Ziemann, Lofflers Methylenblau, Jod-Jodkali, Sudan III,

Rote Blutzellen: 4—6 p. Die kleineren sattgefirbt, die gréfleren
blaB. Im Triacid sind sie orange, blaBgeld und farblos und machen somit,
in das violette Serum eingebettet, einen schénen mosaikartigen Eindruck.
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Auf die gréfleren pflanzen sich etwaige Risse im Serum fort, wihrend die
kleineren dem Risse widerstehen. Viel Detritus.

Weille Blutzellen: Wenig zu finden, mit den bereits bekannten
Erscheinungen. Zumeist findet man Gebilde, die sich nur als Detritus der
weillen deuten lassen.

Sediment: Ungeffirbt, Triacid, Romanowsky-Ziemann, Eosin-
Methylenblau, Chenzinsky, Thionin, Ehrlichs Eosin-Hamatoxylin, Jod-
Jodkali, Sudan IIL

Rote Blutzellen: Mosaikgebilde wie im Coagulum. Die Gréfle der
Erythrocyten schwankt zwischen 2—7 p. Die meisten haben einen Durch-
messer von 4 @ und sind sebr blal gefirbt. Die kleinsten (2—3 p) sind
orthochromatisch, Man darf sagen, dall ein Dritteil der Erythrocyten ortho-
chromatisch ist, das zweite Dritteil hypochromatisch, das dritte farblos.
Zellen, namentlich die grofleren, oft zerrissen oder zu Detritus zerfallen.

Weille Blutzellen: Sehr wenig zu finden. Stellenweise sieht man
wenige Zellgranula, doch nimmt der zerflossene Teil den groferen Teil
der Zelle ein. Ab und zu findet man einen tiefpyknotischen kleinen
Lymphocytenkern zumeist ohne Protoplasma. Viel Detritus,

Fall XVL. Coagulum und Sediment 100 Tage alt. 18jahriger gesunder
Jingling.

Frische Blutuntersuchung: Ungefirbt, Triacid, Ehrlichs Eosin-
Hawatoxylin, Eosin-Methylenblau, L&fflers Methylenblau.

Blutbild normal.

Coagulum: Ungefirbt, Triacid, Ehrlichs Eosin-Bématoxylin, Eosin,
Lofflers Methylenblau, Thionin, Jod-Jodkali, Sudan IIIL

Rote Blutzellen: 2—6 . Wichtig ist, dal man selbst in einem
derart alten Coagulum noch hie und da eine vollkommen normale intakte
rote Blutzelle findet. Die allermeisten sind aber sehr schadhaft geworden.
Sehr blal oder farblos, die Konturen unregelmillig gezackt, die Delle zer-
rissen oder strahlen-, linien-, kreuzférmig. In manchen sieht man 2—3
Ldcher, als wiren es kleinste Vakuolen. Wieder andere sind in zahllose
Bruchsticke zerfallen, wobei das sie umgebende Serum intakt ist. Die
Bruchstiicke liegen so nebeneinander, dafl man die Zelle deutlich erkennt.
Viele, namentlich unter den gréBeren, sind dinner geworden, 2—3mal
dinner als normal, so dafi sie einen f{érmlich schleierm#figen Eindruck
machen.

Weille Blutzellen. Sehr wenig zu finden und auch da nur in sehr
vorgeschrittenem Zerfalle oder als Detritus.

Sediment: Ungefirbt, Triacid, Eosin-Methylenblau, Ehrlichs Eosin-
Himatoxylin, Eosin, L&fflers Methylenblau, Polychrom-Methylenblau, Jod-
Jodkali und-Sudan IIL

Rote Blutzellee: Genan so wie beim Coagulum, auch hier kommt
mitunter ein absolut normal aussehender Erythrocyt zu Gesicht.
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Weille Blutzellen: Sehr sparlich. Am ehesten noch kleine Lympho-
cyten mit wenig Protoplasmaresten und sebr zerfallenem lytischen Kerne.
Mehrere undeuntliche Formen mit zerflielendem, aber mit Chromatinklimp-
chen beladenem Kerne. Hie und da findet man eine zerfallende Zelle, in der
man noch gut erhaltene ortho- oder metachromatische neutrophile oder eosino-
phile Granula erkennt, Zumeist bekommt man es aber nur mit Detritus zu tun.

Beztiglich der Fettreaktion und der Glykogenreaktion kann
summarisch berichtet werden, dafl sie durchwegs in allen Pripa-
raten negativ ausgefallen sind. Bei den mit Sudan III behandelten
Priiparaten konnte nirgends eine Spur Fett entdeckt werden und
in der Jod-Jodkali-Gummilésung wurde die charakteristische
rotlich-braune oder mahagoniartige Firbung sowohl intra-, wie
auch extrazelluldr stets vermift. Das Protoplasma farbte sich
blaigelb, die Kerne noch blasser oder gar nicht. Dal} nirgends
Fett angetroffen wurde, mochte einen sogar etwas wundern,
wihrend es als beinahe natiirlich erscheint, dafl kein Glykogen
nachzuweisen war. Lehrt uns doch die physiologische Chemie,
dafl das Glykogen, diese animalische Stirke, iiberhaupt nur ein
Bestandteil solcher Gewebe ist, in denen eine lebhafte Zellneu-
bildung oder Zellenentwicklung stattfindet, wovon in unseren
Coagula und Sedimenten sicherlich nicht die Rede sein kann.
(Czerny glaubt, dafl das positive Ausfallen der Gabritschewsky-
schen Reaktion nicht fiir Glykogen, sondern fiir eine nicht ndher
bestimmte Vorstufe des Amyloids spriche.)

Der Vollstindigkeit halber sei auch erwihnt, wie sich das
interzelluldr gelegene Serum und Plasma verhidlt. Bei beiden
ist die Farbung bei den einzelnen Farbstoffen oder Farbgemischen
gleich. Stellenweise kommen sowohl im ausgebreiteten Serum
als auch in Plasma Risse vor, die zumeist sehr zierliche, manch-
mal aber auch grobere Dendritformen fiihren. AufBlerdem sieht
man mitunter wetzsteinformige Risse oder solche, die einem
langen Parallelogramm mit aufgefaserten Enden gleichen. Beide
dieser Formen liegen hiufig rechtwinklig zueinander, und es
entstehen dadurch schone kreuzformige Risse. Geradlinige oder
wellenlinienformige Risse sind relativ selten zu finden. Es sel
aber hierbei ausdriicklich bemerkt, daf die beschriebenen Plasma-
oder Serumrisse {iberhaupt nur in wenigen Priparaten zu ver-
zeichoen sind.
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Die Fiarbung wird stellenweise dadurch modifiziert, daB in
der Suspensionsfliissigkeit viele Erythrocyten liegen, und ist die
Farbung auBerdem je nach der Schichtendicke eine mehr blasse
oder eine intensivere. Das zellfreie oder zellarme Plasma resp.
Serum farbt sich in Triacid: lichtgran, blaBviolett, rdtlich-
violett bis dunkelviolett; im Eosin: eosinfarbig; in Léfflers
Methylenblau: blaB- oder dunkelblau; nach Romanowsky-
Ziemann: lichtgriin oder blaBrosa; in Eosin-Methylenblau:
r6tlich-blau oder blaBblau; in Ehrlichs Eosin-Hématoxylin:
blaBrosa; in sauerem Eosin-Himatoxylin: grau mit einem
Stich ins BlaBblave; im Thionin: blaB griinlich-grau; im
Polychrom-Methylenblau: blaBblau; im Jod-Jodkali:
blaBgelb, stellenweise schwachbraun (doch entschieden nicht
mahagonifarbig) im Sudan III: blaBgelb, schlieBlich in unge-
firbten Priparaten erscheint es, namentlich wo es in dickerer
Schicht aufgetragen ist, blaBgelb. '

Daf bei Subsummierung und Deutung der gewonnenen
mikroskopischen Bilder auf einer solchen terra incognita, wie die
hier betretene, die #uBerste Vorsicht geboten ist, dessen bin ich
mir streng bewuBt.

Vorerst sei koostatiert, dafl im allgemeinen zwischen den
aus dem Coagulum und den aus dem Sediment gewonnenen
mikroskopischen Bildern keine markanten Unterschiede bestehen.
Die stellenweise angegebenen Abweichungen sind nicht wesent-
licher Art, sie beziehen sich vielmehr auf -das seltenere oder
hiufigere Vorkommen bestimmter Zellarten und auf gewisse
untergeordnete Verschiedenheiten in den Farbennuancen.

Es ist bekannt, da} sich das Blut beim Sedimentieren in
drei Schichten lagert. Die unterste Schichte enthilt die rtoten
Blutzellen, eine diinne mittlere Schichte die weiBen Blutzellen
und die oberste Schichte das Blutplasma. In unseren Kapillar-
rohren trifft dies makroskopisch wohl zu, doch mikroskopisch
ist eine gewisse Abweichung zu verzeichnen. Wir finden nimlich
unter .dem Mikroskope bei Untersuchung der Erythrocytensiule
in den Priparaten reichlich allerhand weiBe Blutzellen. Auch
in der Plasmasidule sind — obwohl spirlicher — rote wie auch
weille Blatzellen zu finden. Méglicherweise ist dies dem Um-
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stande zuzuschreiben, dafl in den Kapillarrohrchen wegen rela-
tiven Raummangels diese Stérung in der Sedimentierung auftritt.
Es wire andererseits auch méglich, dall in den Réhrchen trotz
der Zugabe von oxalsauerem Natron stellenweise eine geringe,
jedoch rasche Gerinnung auftritt, wodurch die Leukocyten zwischen
den roten Blutscheiben fixiert werden. Ja vielleicht liegt die
Ursache anderwirts — ich wollte hier in erster Reihe nur die
beobachtete Tatsache mitteilen,

Ein zweiter, wichtiger Punkt betrifft die Frage, wie lange
die einzelnen Biutbestandteile sich in den Coagula oder Sedi-
menten erhalten kénnen. Aus den vorliegenden Untersuchungen
1aB3t sich hierauf folgende Antwort geben:

In den drei ersten Fillen (Sediment 1, 3, 6 Stunden alt)
findet man von allen hier in Betracht gezogenen Zellformen
namentlich: Erythrocyten, multinukledre Neutrophile, multinuklire
Eosinophile, groBe Uninukleire Ehrlichs, Ubergangsformen, groBe
und kleine Lymphocyten — noch intakt erhaltene Exemplare an.
Weiterhin bekommt man schon die Ubergangsformen und
die groBen Uninukledren Ehrlichs nur ausnahmsweise
zu Gesicht, und im 8 Tage alten Sedimente sind diese zwei
Arten schon trotz eifrigen Fahndens nicht mehr zu finden und
fehlen auch konstant aus allen noch &lteren Blutproben.

In den 16 Tage alten Sedimenten findet man ziemlich
intakte Exemplare der multinuklediren Neutrophilen und Eosin-
ophilen, sowie der groBlen Lymphociten schon recht selten.
Wobei jedoch zu- bemerken ist, dall die Neutrophilen wider-
standsfihiger sind, als die Acidophilen. Von allen Weilien
aber sind die kleinen Lymphocyten die widerstands-
fahigsten. In 8 Wochen alten Coagulis und Sedimenten sind
die resistenteren Arten der weiBen Blutzellen schon sehr spirlich
anzutreffen, und da auch nur zumeist in der Gestalt von Detritus.

Die resistentesten aller Blutzellen sind die Erythrocyten,
von welchen wir, wenn auch selten, doch absolut sicher ganz
intakte, in jeder Beziehung frisch aussehende Individuen selbst
in 100 Tage alten Coagula und Sedimenten finden kénnen. Wir
kénnen noch hinzufigen, daf} sich die groflere Resistenz der
roten auch mitunter in einem und demselben Praparate aussprichf,
inders man nicht selten sieht, daB an Stellen, wo sich Risse
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des in den Priparaten ausgebreiteten Plasmas oder Serums auf
weille Blutzellen fortpflanzen, sie die Erythrocyten nicht zu
lidieren verméigen. Der Plasmarif verlduft knapp an der Grernze
des Erythrocyten, dessen Kreissegment in den RiBdefekt unver-
sehrt hineinragt. — Blutplattchen konnten in den Coagula und
Sedimenten nirgends als solche deutlich erkannt werden.

Wenn wir nun die bei den Erythrocyten vorkommenden
Verdnderungen kurz zusammenfassen wollen, fallen uns zu
allererst die Grolenverhdltnisse in das Auvge. Die durchschnitt-
liche Grofe der normalen Erythrocyten bei Erwachsenen ist 7 p.
Die Schwankungen in den Angaben verschiedener Autoren hingen
nicht nur davon ab, ob die Messung an feuchten oder trockenen
Erythrocyten vorgenommen worden, sondern bei letzteren auch
davon, ob die Austrocknung rasch oder langsam Platz gegriffen
hat. Auch im frischen Blutpriparate zeigen schon die roten
Blutzellen die Tendenz, bei langsamer Trocknung etwas zu
schrumpfen. Doch habe ich sie auf diese Weise nie mehr als
um 1—2 u im Durchmesser schrumpfen gesehen. Wenn wir
aber bei diesen Untersuchungen viel kleinere Formen finden,
so geht es nicht mehr an, sie auf eine Schrumpfung durch lang-
same Austrocknung wihrend des Préparierens zu beziehen,
sondern wir miissen hierin bereits den Ausdruck einer nekro-
biotischen Verdnderung erkennen. Hierfiir spricht weiter
der Umstand, daf} in 14 und 3 Stunden alten Sedimentpriipa-
raten noch keine Gréfendifferenzen wahrzunehmen sind, im
6 Standen alten Sedimente findet man schon hiiufig rote, deren
GroBe 5—6 p betrigt, die also schon kleiner sind als Hayems
»globules - nains“. Im 20stiindigen Sedimente und Coagulum
sieht man schon 43—5 yu kleine Zellen in betrichtlicher Zahl.
Von der zweiten Woche an findet man oft schon 3 p und in
der achten Woche und spiiter recht oft auch 2 p kleine Blut-
scheiben.

Hierbei muB ich daranf aufmerksam machen, daf bei Beur-
teilung der Zellengrofle selbst der Geiibte, wenn er auch stets
mit einem und demselben Okular- und Objektivsysteme arbeitet,
sich nicht auf das Augenmal verlassen darf, denn er kann leicht
optischen Tauschungen zum Opfer fallen. So z. B. erscheint ein
blallgefirbter Erythrocyt, der in sattgefirbtes Plasma eingebettet
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ist, eventuell ebenso grof wie ein in demselben Gesichtsfelde
frei stehender Erythrocyt, wihrend er, mit dem Mikrometer ge-
messen, sich als wesentlich kleiner erweist.

Auffallend ist, daB in keinem der vielen Priiparate, trotz
der stellenweise so stark ausgesprochenen Anisocytose, Poiki-
locyten zu finden waren. Dieser Befund deckt sich nicht gut
mit der Annahme, dafl die Mikrocyten eigentlich geschrumpfte
Schistocyten seien. Man miilte doch dann bei so vielen Mikro-
cyten wenigstens hier und da einen Poikilocyten zu Gesicht
bekommen. Und selbst, wenn es richtig wire, da3 Poikilocytose
und Mikrocytose im frischen Blute wesentlich auf ein und
demselben Vorgange — der Fragmentation der Erythrocyten —
beruhen, so diirfte dies fiir dltere Coagula und Sedimente
keineswegs zutreffen. — DaB es ferner auf Grund vorliegender
Untersuchungen ganz und gar undenkbar ist, die Mikrocyten als
heranwachsende Blutelemente anzusehen — wie dies die Schule
Hayems noch wiederholt versucht —, bedarf wohl keiner weiteren
Motivierung.

Ein anderer wichtiger Punkt ist, daB in keinem Priiparate
Erythrocyten mit ,,Korniger Degeneration® angetroffen worden
sind. Die basophil-feinpunktierten roten Blutzellen bilden somit
keine nekrobiotische Erscheinung in unserem Sinne. Die in
unseren Priparaten mehrfach beschriebenen strahlenférmigen
oder disseminiert punktférmigen Einziehungen in der Dellengegend
konnen nicht als kérnige Degeneration gedeutet werden, schon
auch deshalb nicht, weil sie nicht nur in Kernfarbstoffen und
im Triacid, sondern auch in blofer Eosinfirbung ja auch im
ungefirbten Préparate sichtbar sind. Sie sind also keineswegs
nur basophil.

Die Firbungsverhiltnisse betreffend muf hervorgehoben
werden, dafl bereits im I1stiindigen Sedimente viele Erythro-
cythen Polychromatophilie zeigen, dafl man nebst dem zur
Geniige solche findet, die sich mehr blaB, ja sogar sozusagen gar
nicht firben. Je dlter die Blutprobe, desto hiufiger die blassen
Formen. Der Mangel an Firbung kann nicht als ,negative
Firbung® gedeatet werden, denn solche Zellen bleiben auch in
basischen Farben untingiert.

Die Polychromatophilie der roten Blutscheiben kam in
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unseren Préparaten h&ofig zur Beobachtung. Nach Grawitz
(Klinische Pathologie des Blutes, 1902 pag. 86) ist die Poly-
chromatophilie zumeist ein Zeichen der Jugendlichkeit der Zellen,
doch gibt auch dieser Autor zu, dal} sie auch als Degenerations-
erscheinung (Ehrlich, Engel u. a.) auftreten kann. — Die in
unseren Préparaten angetroffene Polychromatophilie kann natiir-
lich nur als Degenerationserscheinung angesprochen werden.

Die Hypochromasie und Achromasie scheinen daraul zu
beruhen, daf} die nekrobiotischen Zellen ihres Himoglobins teil-
weise oder ganz verlustig werden, die geschrumpften ausgenommen,
welche zumeist orthochromatisch bleiben. Hand in Hand mit
dem Himoglobinverluste geht auch die mechanische Widerstands-
fahigkeit verloren. Die ungefirbten oder sehr blassen Zellen
sind haufig zerrissen, mitunter sogar in zahlreiche Bruchstiicke
zersplittert, was bei den sehr kleinen und sattgefirbten Erythro-
cyten nie vorkommt. Ein anderes Mal, namentlich bei sehr
alten Blutproben wird das Stroma sehr verdiinnt, die Scheibe
wird sozusagen schleierhaft. '

Bei den blassen Zellen findet man mitunter, daB die Dellen-
gegend etwas Farbstoff zurickgehalten hat. Es wiirde aber
nicht angehen, solche Gebilde als himoglobindmische Innen-
korperchen abzuwerten, denn erstens fehlt die Randfirbung der
Zelle, zweitens und dies ist das Wichtigere, ist ein solcher
Dellenteil nur blafl gefirbt, er zeigt mithin nicht die geforderte
groBe Aviditit fir Himoglobinfarben, ist also nicht hdmoglobin-
imisch. Die nekrobiotische Delle ist iiberdies, wie bereits bei
der Beschreibung der Priiparate angegeben, unregelmifig, linear,
polygonal, kleeblattartig, kreuzférmig, elliptoid verzerrt, und
strahlenformig oder disseminiert, fein punktiert, héckerig, ja so-
gar durchgerissen, oder ganz durchlocht.

Bei den Leukocyten miissen wir einerseits das Verhalten
des Protoplasmas und bei ‘den Granulocyten die spezifischen
Zellgranula, andererseits das Verhalten des Zellkerns in Betracht
ziehen. Der Protoplasmazerfall beginnt verhiltnismaBig friih,
woriiber wir uns eigentlich nicht wundern konnen, findet man
doch selbst im frischen, gesunden Blute gelegentlich Leukocyten
mit beginnender Plasmolyse. In dem aus dem 1{stiindigen

Virchows Archiv f. pathol. Anat. Bd. 173. Hft. 3. 34
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Sedimente zubereiteten Priparate bildet die Plasmolyse der
Leukocyten schon einen hiufigen Befund. DiePlasmolyse derLeuko-
cyten findet zunfchst Ausdruck in einer Unebenheit des Zellrandes,
welcher stellenweise eingebuchtet, stellenweise aufgefasert er-
scheint. Spiter wird das Protoplasma vakuolisiert, es wird rissig,
16st sich in Fetzen ab, so daf man im vorgeschrittenen Stadium nur
mehr einzelne Protoplasmafetzen um den Kern sieht, ja sogar
erscheint der Kern ganz entbloft.

Bei den Granulocyten kénnen die Zellgranula ihre urspriing-
liche Affinitit zu bestimmten Farbstoffen behalten, oder aber
zeigen sie bald Hypochromasie, bald Metachromasie. Doch
unterliegen die Zellgranula bei der Nekrobiose nicht nur tinkto-
riellen Verdnderungen, sondern sie erleiden anch eine andere
Verteilung im Zellkorper, und zwar in der Regel derart, dall
sie sich in einem peripherischen Teile des lytischen Protoplasmas
anhdufen, wihrend der Kern am entgegengesetzten Zellpole in
randstindiger Lage zu sehen ist.

Wichtig ist, dafl man selbst in 100 Tage alten Sedimenten
unverkennbare Zellgranula findet. Diese Erscheinung bezeugt
eine derart hochgradige Resistenz, dall man hier fiiglich einen
neueren Beweis dafiir erblicken kann, daf} die Zellgranula nicht
etwa untergeordnete Protoplasma-Einschliisse sind, sondern, wie
dies Ehrlich wiederholt ausdriicklich hervorhebt, selbstindige
Zellgebilde darstellen, welche moglicherweise fiir das Leben
und. die Funktionen der Zelle von hoher Bedeutung sind.

Sehr interessant ist das relativ haufige Vorkommen von
Metachromasie der Granula. Interessant, weil viele Autoren die
Metachromasie als Zeichen der Jugendlichkeit anschauen. — In
alten Coagula und Sedimenten sind Zellregeneration und Zell-
neubildung ausgeschlossen; somit kann die hierorts beobachtete
Metachromasie nuor als nekrobiotische Erscheinung gelten. — Es
wiire demnach vielleicht richtiger, die These derart zu formulieren,
daB der Polychromatophilie der Erythrocyten analog, die Meta-
chromasie der Zellgrannla in den Granulocyten nicht als Jugend-
erscheinung allein zu gelten hat, sondern da sie aucll durch
Zellalterung oder Zellnekrose zustande kommen kann.

Wenn wir auf den Zellkern iibergehen, fillt uns zuerst
die schon friih auftretende Pyknose auf. In Priparaten, die nur
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mit Kernfarbstoffen tingiert sind, dufert sich die Pyknose, so
lange das Kernfadennetz erhalten ist, darin, dal die Fiden
dicker erscheinen und mehr satt gefirbt sind. Das Pfitznersche
Gesetz: ,dal der Zellkern desto nukleindrmer ist, je jiinger die
Zelle und desto nukleinreicher, je dlter die Zelle®, kann hier
keine Anwendung finden, da in dem in Kapillarréhren auf-
bewahrten Blute von einer Zellalterung in physiologischem Sinne
nicht die Rede sein kann.

Wie wiire es dann zu erkliren, dafl sich die Netafiden
dunkler firben als gewdhnlich? Es ist a priori auszuschlieBen,
daB sich das Chromatin, diese hochwertige Verbindung, wihrend
der Nekrobiose vermehre. Es dringt sich uns der Gedanke auf,
den A. Pappenheim (dieses Archiv Bd. 160, H. 1) in einer
anderen Beziehung ausspricht, dafl auch hier die Pyknose
darauf beruhe, daB sich das abasophilie Linin der Micellen ver-
ringert und dadurch die Férbung des basophilen Chromatins in
erhohtern MafBle zur Geltung kommt. Moglicherweise wird auch
das Plumpwerden der Fdden dadurch bedingt, daf die Grund-
substanz der Fiden, das Linin, zum Teile schwindet.

Das Gesagte hat nur den Wert einer Hypothese. Meines
Erachtens 188t sich die fragliche Erscheinung nicht nur durch
die obige morphologische Erklirung deuten, sondern sie 14t
auch eine chemische Deutung zu. Es ist anzunehmen, daB das
Nuklein in der Nekrobiose in seine chemischen Komponenten: in
Einweil und Nukleinsiuren, zerfillt, wobei das Freiwerden der
Letzteren die gesteigerte Basophilie verursachen kann.

Im weiteren Verlaufe zerfallt das Fadennetz und das Chromatin
nimmt dann entweder den peripheren Teil des Kernes ein
(Perichromasie) oder aber wir finden es zerstreut in gréferen
und kleineren unregelméfBigen Klimpchen inmitten des zugrunde
gehenden Kernes oder im Detritus.

Unterdessen erleidet auch die #ulere Gestalt des Kernes
gewisse Verinderungen, die besonders schén in den polymorph-
kernigen Zellen zu beobachten sind, wo die Kernfigur bekanntlich
zumeist die Form eines S, Y, Z ‘oder U zeigt. Die {feinen
zierlichen Kernumrisse werden plump, kolbig, ja stellenweise
erscheint die ganze Kernfigur sogar zusammengeballt. Oft beob-
achtet man ein Zerfallen in einzelne selbstindige Kerne, wie

34*
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man das mitunter anch bei frischen Préparaten zu sehen
bekommt. — Der zusammengeballte Kern konfloiert in weiterem
Verlaufe zu einer mehr oder minder kreisférmigen Masse, in der von
einer Kernstruktur nichts zu sehen ist. Statt dessen tritt ent-
weder Perichromasie auf, oder das Chromatin ist durch verschieden
grofle, unregelmifige Kliimpchen vertreten. In diesem Stadium
befindet sich der Kern zumeist randstindig an der Zellperipherie.

Noch spiter zerflieBt der Kern in eine verwaschene, oft
vakuolisierte Masse, die nur mehr an ihrer Farbung und durch
etwaige Chromatineinschliisse als Kernsubstanz zu erkennen ist,
und die wir im Detritus mit ortho- und metachromatischen neu-
trophilen und oxyphilen Granula vermengt auffinden.

Im allgemeinen wird gelehrt, dal bei den polymorphkernigen
Zellen die einzelnen Kernabschnitte miteinander durch Chromatin-
fiden verbunden sind. Wir sehen aber in solchen mit Kern-
farbstoffen gefiirbten Priparaten, wo die Micellen in Auflésung
begriffen sind, daB sich diese Verbindungsfiden nicht in dem
dunkleren Farbentone des Chromatins, sondern im lichteren
Farbentone des Zellsaftes firben. Die Verbindongsfiden bestehen
also nicht aus Chromatin allein, sondern wahrscheinlich aus all
den Grundsubstanzen, aus denen der Zellkern aufgebaut ist,
folglich aus Chromatin, Linin und Zellsaft.

Die nekrobiotischen Verinderungen der Blutzellen konnen
kurz in folgenden Punkten zusammengefaBt werden: :

1. Am friihesten gehen die groflen Uninukledren Ehrlichs und
die Ubergangsformen zugrunde. Danu folgen die grofen Lympho-
cyten und die multinukledren Leukocyten, wobei zu bemerken
ist, daB von den letzteren die neutrophilen widerstandsfihiger
sind als die acidophilen. SchlieBlich folgen die kleinen Lympho-
cythen und zuletzt die Erythrocyten.

II. Die nekrobiotischen Erscheinungen bei den

Erythrocyten:

A. Morphologisch:

1. Auffaserung; 2. Veriinderung des Dellenphiinomens; 3. Ver-
kleinerung; 4. Diinnerwerden; D. Zerfall.
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B. Tinktoriell:
1. Polychromatophilie; 2. Hypochromasie; 3. Achromasie.")

IIl. Die nekrobiotischen Erscheinungen bei den
Leukocyten:

A) Im Protoplasma:

1. Plasmolyse; 2. bei Granulocyten regelwidrige Anordnung
der Granuola; 3. Hypochromasie der Granula; 4. Metachromasie
der Granula; D. totaler Zerfall des Protoplasma.

B. Im Kerne:

1. Exzentrische Lagerung; 2. Verinderung der Konturen;
3. Verinderung resp. Schwund der Kernstruktur; 4. Pyknose;
5. Perichromasie; 5. Zerfall.?)

XXI.

Lienale Leukiimie bei einem fiinf Wochen
alten Kalbe.
Von
Dr. D. A. de Jong in Leiden.
(Mit 1 Textabbildung.)

Der zu beschreibende Fall von Leukémie ist nicht nur vom
veterinir-medizinischen, sondern auch vom vergleichend patho-
logischen Standpunkte sehr merkwiirdig. Am 20. Juni 1901
wurde am Fleischbeschanamt der Stadt Leiden ein notgeschlach-
tetes, finf Wochen altes Kalb zur Untersuchung gebracht.

Der Kadaver war ziemlich fett. Auffallend war die ikterische
Farbung des Fleisches und des Bindegewebes. Die Leber war
stark ikterisch, wenig vergrofiert, jedoch ohne weitere makro-
skopische Verdnderungen, und von Gallenstauung war nicht die
Rede. Magen, Dirme, Nieren und weitere Baucheingeweide,

) Die kornige (punktformige) Degeneration ist keine nekrobictische Er-
scheinung.

?) Im ganzen sind die Zellkerne und bei Granulocyten auch die spezi-
fischen Granula widerstandsfihiger als das Protoplasma.



