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XXIII. 
i)ber die Folgen der Markkegelobliteration 

tier Kaninchenniere. 
(Arts dem Pathologischen Institute der Universit~t GSttingen.) 

Yon 
Dr. reed. Tollens.  

Verschliel~t man den Ausffihrungsgang eines drtisigen 
Sekretionsorganes, so geht ira allgemeinen das funktionelle, zu- 
geh6rige Parenchym zugrunde, w~ihrend die Lticke teilweise 
dureh narbiges, festes Bindegewebe ausge[iillt wird. Bei den 
meisten Driisen, z. B. bei der Leber und dem Pankreas, lassen 
sich diese Vorg~nge sowohl experimentell~ als aueh an patho- 
logisehen F~llen gut verfolgen. /Nicht so einfach liegen die 
Verh~tltnisse bei der Niere, we der Ubergang zwisehen der 
Menge der kleinen A~s~iihrungsg~nge, der geraden tIarnkani~L 
chen~ und dem gemeinsamen Ureter dutch das weite 5[ieren- 
becken vermittelt wird. Will man bier etwas dem Verschlul~ 
des Ductus pancreaticus oder eholedochus Analoges schaffen, 
daft man nieht, wie man -con vornherein denken k6nnte~ den 
gemeinsamen Ausfiihrungsgang, den Ureter unterbinden. Das 
hat zwar die Entstehung einer I-Iydronephrose mit allen charakte- 
ristisehen Erseheinungen zur Folge~ entsprieht aber nicht dem 
Zugrundegehen des Parenehyms und der Bindegewebswucherung 
in anderen Organen, deren Ausffihrungsgang verschlossen ist. 
Um analoge Vorg~nge zu bekommen, mul~ ,nan vielmehr einen 
Verschlu6 der geraden Harnkan~ilchen, der Sammelr6hrchen an 
ihrem Ansgange, anf der Papillenspitze herbeiffihren. 

In der Literatur liel~ sieh nur eine diesbeziigliche Arbeit 
aus neuester Zeit auffinden: P e t t e r s o n ,  Ver~tnderung der 
Kaninchenniere nach L~sion der Papille. Zieglers Beitr~ge 33  n~. 

P. legte zur Herbeifiihrung eines allm~hlichen Papillenver- 
schlusses in itie durch Spaltung der Niere freigelegte, ebenfalls 
gespaltene Papille einen Faden ein. Es entwickelte sich rings- 
herum um den FremdkSrper Oram~lationsgewebe, welches nach 
und nach eine ganze Reihe yon Kan~lchen verschlo6. An einer 
Anzahl zu verschiedenen Zeiten naeh dem Eingriff gewonnenen 
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Nieren liel~en sieh dann die aufgetretenen u fest- 
stellen. P. kommt zu dem Sehlug, dal~ die VerSdung der Aus- 
ftihrungsg/~nge der Nierenpapille beim Kaninehen zunaehst eine 
m/@ge, ziemlieh gleichm/~Bige Ausdehnung der Harnkan~tlehen 
hervorrnft. Wenig sp~tter beginnt eine Bindegewebswueherung, 
die immer mehr tiberwiegend zum Sehlug die ausgedehnten 
Kan~tlehen wieder zusammenprel3t und zum Tell vertidet. Eine 
Cystenniere sell nieht entstehen. 

Der von nns eingesehlagene Weg war etwas anders inso- 
fern, als wir auf die allm~hliehe Ver6dnng verziehteten, um 
daftir dureh A b b r e n n e n  der Papillenspitze einen genau lokali- 
sierten nnd ganz sieheren Versehlu$ zu erhalten. Zu dem 
Zweek wurde in der Lendengegend des Kaninehens ein aus- 
reiehender Sehnitt angelegt, die Niere luxiert und vorgezogen. 
Naeh Abklemmung der Gef~tge am ttilns wurde die Nieren- 
snbstanz gespalten, his der einzige l~Iarkkegel mit der Papillen- 
spitze freilag. Hierauf wurde mit einer gltihenden Sonde die 
ganze Papillenspitze abgebrannt, so dag notwendigerweise samt- 
liche Ausftthrungs@nge versehorft sein mul~ten. Naeh Ver- 
nahung der Nierenwunde wurden die Klemmen yon den Gef/~gen 
entfernt nnd das Organ zurtiekgebraeht. Die Wunde heilte 
ausnahmslos gut. Die Tiere erholten sieh bald und liel]en im 
weiteren u keine Krankheitszeiehen erkennen. 

Naeh 4, 8~- und 12 Wochen wurde dann die Niere operativ, 
wieder ohne bleibenden Sehaden fiir das Tier, entfernt, um die 
Ver/~nderungen zu studieren. 

I. N ie re ,  4 W o c h e n  n a e h  Verseh luB der  P a p i l l e :  
Die Niere is~ aulterordentlich vergrSl3ert, mindestens auf das doppelte 

des normMen Volumens. Die Kapsel lSst sieh leieht mit Ausna,hme der 
linearen Narbe tier 0perationswunde. Die Oberfliiehe ist glatL Der 
Durehsehnitt setlr blutreieh. Die Stelle der sonst prominenten Papille 
ist yon einer eingebuehteten, gla~ten, gli~nzenden Narbe eingenommen. 

Der mikroskopiscSe Sehnitt -- gaemMalm, van Gieson, Orange 
- -  erseheint bei Lupenbeh-aehtung vie durehlSehert yon Meinen Hohl- 
r~tumen, die, wenn aueh fiber die ganze Fl~ehe verteilt, doeh einzelne 
Partien mehr als andere zu dttrehse~zen seheinen. In der tlinde sind es 
mehr runde und gewundene Lumina, im Markkegel mehr l~ingere Sehl~uehe. 
An Stelle tier zerstSrten Papille liegt diehtes, stark rot gefiirb~es Gewebe, 
yon dem deufliehe Ziige f~eherfSrmig nach der Rinde ziehen; ein besonders 
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starker Strang erreicht die Oberfli~che und verm-sacht bier eine flache Ein- 
buchtung der Kontur. 

Bei mikroskopischer Betrachtung erwiesen sich die vor der Ver- 
brennung betroffenen Teile bereits wieder yon einem mehrschichtigen, 
hohen Cylinderepithel ausgekleidet. Einige schlauchf5rmige Einsttilpungen 
k6nnten vielleicht Regenerationsvorg~nge bedeaten, die zur Bildung yon 
Harnkan~lchen ftihren sollen. Das Epithel sitzt auf einem ze]lreichen 
Granulationsgewebe, in dem einzelne epithelbekleidete Lumina liegen; die 
zum Tell dem hohen Epithel nach obigen quergetroffenen Schliiuchen ent- 
sprechen k6nnten, zum Tell abet auch yon niedrigem Epithel ausgekleidet 
aus Resten ~riiherer Harnkani~lehen hervorgegangen sein dfirften. Waiter- 
hin entwickeln sich immer mehr feste Bindegewebs~asem~ bis schliel~lich 
ein derbes, dichtes Narbengewebe den ganzen Markkegel durchsetzt, so 
alle im Schnitt vorhandenen Harnkan~lchen unterbrechend and versclfliel~end. 

Die dadurch bedingte Sekretstauung hat e wenn auch fieckenweise, 
mehr oder weniger stark ausgesprochen, ziemlich die ganze Niere betroffen 
und zu eiuer betr~cht]ichen Erweiterung der Sekretgi~nge gefiihrt, die das 
siebartige Aussehen der Niere bewirkt. Die geraden ttamkaniilchen bildell 
tange, auf das 2--3fache des Normalen erweiter~e, meist leere, bisweilen 
von Gerinnsel efftillte ScM~uche, deren Wand yon abgeplatteten Epithel- 
zellen ausgekleidet is t  Die Erweiterung ist nicht fibera]l cylindrisch, vielmehr 
sieht man an giinstig getroffenen Kani~lchen, wie engere Stiicke spindelfSrmig 
erweiterte verbinden. In den Markstrahlen lassen sich einzelne derartige 
Schli~uche bis fast unter die Kapsel verfolgen. Zwischen den Markkani~lehen 
liegt das etwas vermehr~e interstitie]le Gewebe, dessen Volumen noeh dm-ch 
die strotzend gefiil]ten, stark erweiterten Kapillaren sehr vergrSitert wird. 

Die gewtmdenen Kani~Ichen de1" Rinde sind mindestens ebensoweit 
wie die geraden ttarnkan~lchen~ mtr stellen sie ihrem anatomischen Bau 
nach gewtmdene, verschlungene Schl~uehe dar. Tells sind sie leer, tells 
mit Gerinnsel oder Cylindern gefiillt. Die Wand besteht bei den engeren 
aus hOheren kubischen Zellen, bei den weiteren aus ganz platten Epithelien 
mit gut gefi~rbten, dicken Kernen. Dazwischen sind auch vSllig normale 
Schl~uehe eh~gestreut, die oft einzeln liegen, znm Tell abet auch zu Inseln 
vereinigt mitten in das stark ver/inderte Gewebe eingesprengt sind. 

Die Kapillarschlingen der Glomeruli sind anver~ndert~ die Kapseln 
etwas erweitert, die Waad nieht verdickt, ohne Epithe]desquamation. 

Die Zel]infiltration in der Rinde ist betr~chtlieher als im Marke. An 
einzelnen Stellen, namenflich um die gro~en Geii~l~e herum und dight 
unter der Oberfli~che linden sich grSl3ere Rundze]lenanhiiahmgen. Wie 
oben beztiglich der Epithetver~nderuag erwi~hn~, ist auch die Bindegewebs- 
entwicklung nicht ganz gleiehm~l]ig. Schon makroskopisch liel]en sich 
mehrere starke, lateralw~rtsziehende Zfige erkennen. Der eine dieser 
Ziige erweist sich mikroskopisch als festes Narbengewebe, welches in sich 
Reste yon offenbar bereits zusammengepreBten Harnkan~lchen als Zell- 
haufen und enge SchlEuche einschlieBt. 
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Alles in allem hat  in dieser  Niere die Abbrennung  
der Pap i l l en f l ache  nach 4 Wochen zu einem fast 
v611igen Verschlul] der Ansftihrungsg/~nge und dutch 
die Sekre t s t anung  zu einer  zwar f leckweisen,  abet  
doch ziemlich a l lgemeinen  E rwe i t e rung  der Harn-  
kan/*lchen in Mark und Rinde geftihrt. Im Beginn 
ist eine in der Rinde am s ta rks ten  aufge t re tene  Binde- 
gewebswucherung ,  die ebenfal ls  ein f leckweises  
Wachstum erkennen  lglat. 

II. Niere naeh 8} Woche: 

Die Niere ist etwas unter normaler Gr613e. Die Kapsel ist an der 
einen Hglfte leicht mit der Rinde verwachsen, die Opera{ionsstelle is~ yon 
nekrotischen Massen umgeben. Auf dem einen lateralen Drittel der ent- 
gegengesetzten Nierenhglfte finden sich einige Unebenheiten und Ein- 
ziehungen. Die Verkleinerung der ganzen Niere wird hauptsgchlich dureh 
die Sehrnrapfung dieses Teiles vernrsaeht. A af dem Qnersehnitt erweist 
sich die Papille wiederum als glatt vernarbt. 

Die mikroskopischen Sehnitte durch die ganze Niere =- dem Sektions- 
sehnitt entsprechend --  haben hSchstens die tIglfte des Flgchenraumes des 
ersten Prgparates. Das eine laterale, am meisten yon der Schrumpfung 
betroffene Drittel erschein~ im ganzen stark rot gefgrbt, namentlich fgllt 
ein kompakter roter Fleck dieht unter einer der Einbuehttmgen der Ober- 
flgche auf. Eine ebenso rote Raudpartie liegt am en~gegengese~zten Pole 
des Nierenschnittes, w~ihrend die Mitte nur im Markkegel etwas iibernormal 
rot gefgrbt is~. Das erst erwghnte Drit~el ist von noch grSl~eren und 
dichteren LSchern wie die erste Niere durchsetzt, und zwar liegen die 
Lumina hier hanptsgchlich im Mark, in den der Rinde angrenzenden 
Partien. Die mittlere Nierensubstanz erseheint makroskopisch intakt, 
ohne L6eher. 

Mikroskopisches Bild: Der durch die Verbrennung gesetzte Defekt 
ist durch mehrschichtiges, aus schlanken Cylinderzellen bestehendes Epithel 
/iberzogen. Ein dm-ehtretender Ausfiihrungsga.ng ist nicht getroffen. An 
dieses Epithel stoBen direkt, nich~ erst' dutch breites Narbengewebe ge- 
sehieden, die ausfiihrenden gal~akan~lchen. Diese sind bier, in ihrem 
Anfange, yon normaler Weite nnd yon hellem, kubischem, gut konturiertem, 
groBkernigem Epithel ausgekleidet. Daneben liegen ebenso zalflreiche, 
g]eich weite, teilweise mit B]ut geffillte Kan~ilchen, deren Wand mit ein- 
ze]nen dieken Kernen belegt ist. Der schmale Protoplasmaleib dieser 
Zellen bildet eine dunkle Linie, welche die Kerne umzieht und unter- 
einander verbindend das Kan~lchen begrenzt. 0hne Zweifel handelt es 
sich um neugebildete Kapillaren, die das Narbengewebe durchsetzen. Ge- 
trennt sind die Kanglchen voneinander durch ein zellreiches, festes, nicht 
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sehr m~ssiges Bindegewebe, dessert Gesamtmenge aber doch dem der 
ersten Niere gegenfiber betr~ehtlieh vermehr~ ist. 

In den oben erw~hnten stark roten Partien wird nun ein Tell der 
H~rnkanglehen ]e n~her der ginde umso welter, bis das Lumen sehliefllieh 
au~ alas 3--4~aehe vergrSBert ist. Das Epithel wird dabei flaeher, uad 
die Zel]kerne rtieken auseinander. In den noeh in die Rinde hinein- 
ziehendea Markstrahlen nimalt dana die Erweitenmg wieder ab. Zwisehen 
diesen Kaniilehen liegt reiehlich Bindegewebe, alas, wie einzelne Quer- 
sehnitte zeigen, die weiten Lumina mit Ringfasern umschliegt. Ein anderer, 
grSgerer Teil der geraden Harnkan~ilchen dieses lateralen Drittels ist be- 
deutend weniger erweitert, aueh schmaler noch, als der Durehsehnitt der 
K~ngtleheu in tier ersten Niere. Dafiir ]iegt abet viel mehr Bindegewebe 
zwischen diesen Sehl~uchen, so dal3 man den Eindruck hat, die Kangtlchen 
seien bereits wieder yore wuehernden Interstitium zusammengepregt. 

In tier Rinde dieses lateralen Drittels gibt es sehr weite gewundene 
Schl~uehe, die a]]erdings nur etwa �89 tier Weite der geraden garnkan~lchen 
erreichen. Ausgekleidet sind sie mit kubischem, die weitesten mit vSllig 
flachem Epithel. Neben diesen, der Niere ein siebartiges Ausseheu verleihenden 
Kan~lehen liegen unmittelbar ganze Inseln yon solchen, deren Lumen kaum 
noeh zu erkennen ist. Dementspreehend ist die an sich in diesem ganzen 
Rindenabsehnitte schon recht betr~ichtliehe Bindegewebsentwieklung bier, 
wo die KanXlchen am engsten sind, am bedeutendsten. Wie in tier vo~igea 
Niere finden sieh darin zahlreiche tlundzel]enhaufen, die dem Ganzen einen 
entziindliehen Ch~rakter geben. 

Die Kapsehl tier Glomeruti sind nile erweitert, eiazelne his zu doppetter 
GrSge, leieht verdiekt und yon Bindegewebsringen umsehlosseu; die Kap- 
pillarkn~uel sind won erhalten. 
~ Auffallend ist ein mitten in diesem bindegewebsreichen Gebiet liegender, 
scharf abgegrenzter, vSllig normaler Rindenfleek. 

Der oben erwghnte Streilen am anderen Pole tier Niere zeigt die be- 
sehriebenen u in welter fortgesehrittenem Stadium. Die 
geraden garnkan~lchen sind hSchstens noeh normal welt, meist enter und 
an Zahl vermindert. Das Bindegewebe dazwischen ist reiehlieh und lest. 
Die gewundenen Kan~lehen der Rinde zeigen meist noch ein weites Lumen, 
dus aber nut noeh als Folge der starken Epithelabflaehnng besteht, w~hrend 
der Umfang tier Tunica propria geringer als der normaler tIarnkan~lchen 
ist. An einzelnen Stellen des diehten Bindegewebes sind als Reste des 
ffmktionierenden Parenchyms nur noeh einige kleine mit minimalen Epithel- 
zellen besetzte Lumina t~brig geblieben. Die Kapillarschlingen der Glomeruli 
dagegen sind wohl erhalten, die Kapseln noeh etwas erweitert. 

In den/ibrigen Teilen der Niere, also fast ~-, finder man h~ufige Ideine 
Bindegewebsinseln in Rinde und Mark, sonst l~gt sich nichts pathologisehes 
erkennen. Man mug also, da die Papille grtindlich abgebrarmt und der 
Verschlul3 tier Harnkan~lchen sieher vollst~ndig war, almehmen, dag sieh 
die diesem Nierengebie~ ~ageh6rigen Offnungen wieder hergestellt haben, 
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und dab sich dadureh die vorher gesetzten Xnderungen, die analog denen 
des ersten Pr~parates waren, zurfickgebfldet haben. 

I m  g a n z e n  h ~ t t e  m a n  g e g e n t i b e r  d e m  e r s t e n  P r / i -  
p a r a t e  e i n e n  F o r t s c h r i t t  in  z w e i e r l e i  W e i s e  zu v e r -  
z e i c h n e n .  E i n m a l  h a b e n  s i c h  die  v e r s c h l o s s e n e n  
K a n ~ ] c h e n  z u m  g r S l ~ e r e n  T e i l e  w i e d e r  g e S f f n e t .  D a -  
d u r c h  i s t  e in  R i i c k g a n g  d e r  d u r c h  d ie  S e k r e t s t a u u n g  
g e s e t z t e n  V e r ~ n d e r u n g e n  z u s t a n d e  g e k o m m e n .  D a n n  
a b e r  i s t  an  a n d e r e n  S t e l l e n ,  d e r e n  0 f f n u n g e n  n i c h t  

w i e d e r  e r s t a n d e n ,  a l s  F o l g e  des  d a n e r n d e n  P a p i l l e n -  
v e r s c h l u s s e s  die  B i n d e g e w e b s w u c h e r n n g  s e h r  v i e l  
i n t e n s i v e r  g e w o r d e n  u n d  h a t  so d ie  v o r h e r  w e i t e n  
t t a r n k a n g l c h e n  z u m  g r o l ] e n  Te i l  w i e d e r  z u s a m m e n g e -  
p r e ~ t ,  e i n i g e  b e r e i t s  b i s  a u f  k l e i n e  E p i t h e l r e s t e  v e r -  
n i c h t e t .  E i n  a n d e r e r T e i l  d e r X a n g l c h e n  i s t n o c h s e h r  
e r w e i t e r t .  A m  s t g r k s t e n d i e  g e r a d e n  R S h r c h e n  a n d e r  
G r e n z e  y o n  R i n d e  u n d  M a r k .  

Schwer ver/*nderte Teile und normale liegen ohne Uber- 
gang nebeneinander, so dab eine fleckweise Verteilung entsteht, 
die ihrerseits natiirlich yon der Gruppiemng der offenen, resp. 
verschlossenen Harnkanglchen abh~tngt. Die st~trksten Binde- 

gewebsansammlungen liegen unter der Kapsel. 

III. l~ ie re  n a c h  12 W o c h e n :  

s unterscheidet sich diese Niere yon der zweiten dutch starke 
narbige Einziehungen der Oberfl/~che des einen la~eralen Drittels, welches 
aul]erdem s~ark geschrumpfi ist. Die tibrigen Nierenpartien weisen auch 
noch einige kleine Narben der Oberfl~tche auf, die abet sonst glatt und 
nicht mit der Kapsel verwachsen ist. Im ganzen ist diese Niere fast so 
grol], wie die zweite. Mit der Lape sieht man in der Rinde einzelue 
Lumina; so durchlSchert, wie die ersten beiden Nieren ist sie nicht. Schon 
makroskopisch l~t/]t sich an diesem Pr~parat ebenfalls erkeunen, was dutch 
die vorige Niere evident war, dab n~mlieh der erst vSl]ige VerschluB tier 
Harnkan~lchen zum grS/]eren Teil wieder durchbrochen wird, und dal~ sich 
nut dort dauernde Ver/~ndertmgen ausbilden, we der Verschlu/] geblieben ist. 

Auf einem senkreeht zur Oberfl~che gerade dutch eine grol~e Narbe 
gelegten Sehnitte sieht man mikroskopisch folgende Verh~ltnisse: Der 
Papillenrest ist yon einer dichten Epithelschicht tiberzogen. Ein *nit Ver- 
zweigungen ]~tngsdurchschnittenes Samme]rShrchen zeigt eine weite, yon 
intaktem Epithel ausgekleide~e, also vSllig restituierte 0ffnung. Die Mark- 
kanglchen sind yon untcmormaler bis hSchstens normaler Weite. Ihre 
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Epithelkerne sind verschieden gro6, eckig zum Tell, h~ufig fibereinander- 
gedr~ngt. Die Zellen sind nicht raehr scharf konturiert. Die Luraina 
sind leer, oder enthal~en desquaraierte Epithelien und Gerinnsel. Zwischen 
den RShrchen liegt derbes, kernarraes, yon sp~rlichen, weiten Kapillaren 
durchzogenes Bindegewebe. Die Zahl der geraden Harnkan~lchen ist be- 
deutend verraindert. Obwohl der betroffene Tefl der Niere kleiner als ein 
entsprechendes normales Stiick ist, sind die einzehmn t~6hrchen noch dutch 
dicke Bindegewebssepta voneinander getrennt, so da$ man ihre Zahl 
hSctlstens noch auf ein Sechstel der ursprfingliehen sch~tzen kann. 

Die Harnkan~lchen der Rinde sind noeh schlechter erhalten. Oftmals 
finden sieh nut einige kleine Nester oder Str~tnge yon kleinen Epithel- 
zellen. Die tibrigen stellen enge, zura Teil gewundene Luraina rait schleeht 
erhaltenera abgeplattetera~ hgnfig desqnaraiertera Epithel dar. 

Desto reiclflicher ist in tier Rinde die Bindegewebswucherung, die 
noeh viele Rtmdze]lenhaufen enthglt. 

Bei weitera besser sind die Gloraeruli erha]ten. Das Kapillarnetz ist 
eng, kernreieh, mit Blur gefiillt. Die Kapsel besteht arts einer einschieh- 
tigen Lage platter Zellen rait langgestreekten Kernen. Einige Kn~uel 
werden yon der Kapsel eng umsch]ossen, raeist ist der Kapse]raura etwas 
erweitert~ bei ehfigen h~ngen die Kapfilarlcag~uel in der cystenartig weiten, 
sonst leeren Kapsel. Die Zahl der Gloraeruli hat nieht abgenoramen. 
Hyalin uragewande]te finden sich nicht. 

An den stgrkst ver~nderten Parfien sieht man an Stelle des Mark- 
kege]s nur eine derbe Bindegewebssehicht, die einzelne Zell~rfiraraer ~ls 
einzige Reste der geraden Harnkanglchen nrasch]ie~t. In der Rinde, dicht 
an der Grenze zura Mark, liegen einige yon Bindegewebsringen uragebene, 
zu ~- ram breiten Cysten erweiterte Gloraeruluskapsehl, deren Schlingen als 
wandstgndige Kn~uel erhalten sind. Welter nach der Oberflgehe zu liegen, 
wie eben besehrieben, die Gloraerali im dichten Bindegewebe, das nut noeh 
sp~rliche Reste tier gewundenen Kanglchen enthglt. Auffallend ist eine 
ldeine, unvergnderte Rindenpartie mitten in d~esera so hoehgradig affi- 
zie~en Gewebe. 

Auf einera Schnitt dutch die ganze Niere sieht man wiederura, wie 
die Ver~ndemngen nnr einen Tell, die l~teralen Nierenpartien~ ergriffen 
haben, w~hrend der grSl~ere Tell der Niere norraale Verhgltnisse bietet. 
Nicht zu verke~raen ist auch bier wiederura eine leieht fleekweise Anord- 
nung nnd anch ein verschieden welter Fortschritt der Prozesse, beides 
jedenfalls dnrch Anordnang und verschiedenzeitige Neubildnng tier Off- 
nungen tier Harnkanalchen bedingt. 

A n  der  H a n d  dieser  drei,  nach  4, 8�89 und  12 W o c h e n  ge-  

wonnenen  ~ i e r e n  k a n n  m a n  sich ein k l a re s  Bi ld  yon den 

F o l g e n  des Pap i l l enve r sch lus ses  der  Kan inchenn ie r e  machen .  

Zunachs t ,  so lange  der  Verschlul) ,  a l le  t t a r n k a n g ] c h e n  be-  

treffend,  vollst~tndig ist,  wei~en sich die Drtisenschl~tuche s~tmt- 
Virchows Archiv f. pathol. Anat. Bd. 177. Hft. 3. 3~ 
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lioh infolge der Sekretstauung aus. Am st~rksten sind die 
Lulnina der geraden Harnkan~lchen dicht vor dem Eintritt in 
die Rinde vergrOl]ert. Zugleich beginnt eine Wnchemng des 
interstitiellen Gewebes und wahrschein!ich Regenerationserschei- 
nungen an den verschlossenen Enden der geraden Harnkan~l- 
chen. Nach 8 Wochen siud zwei bemerkenswerte Ver~nderungen 
eingetreten. Einmal hat sich an der Mehrzahl der Schl~uche 
wieder eine 0ffnung gebildet. Die Folgen der Harnstauung 
haben sich dementsprechend an den Partien, deren Sekret 
wieder Abfl~ bekam~ bis auf geringe Reste zurttekgebildet. 
Wo dagegen die 0ffnungen verschlossen bleiben, ist die Wuche- 
rung des Interstitiums weiter gestiegen und hat bereits an den 
meisten Stellen die Harnkanalchen wieder zusamnlengepre~t. 
hTach 12 Wochen ist der Tell der Niere, dessert Sekret yon 
neuem Abflu6 bekommen hat, wieder intakt, abgesehen yon 
einigen abrigen Bindegewebsresten. Wo dagegen tier Harn- 
kan~tlchenversehln~ ein danernder geblieben ist, sind die funktio- 
nierenden Epithelien der ganzen zugeh0rigen Kanglchensysteme 
grOl3tenteils bereits zngrnnde gegangen, zum andern Teile zeigen 
sie dentliche Zeichen des Verfalles. Am l~ngsten haben sich 
bisher die Glomeruli gehalten, deren Kapseln, meist etwas er- 
weitert, an dot Grenze gegen die Rinde sehr interessanter Weise 
Ofter zn betr~tchtlichen Cysten, genau wie in einer Schrumpf- 
niere, ausgedehnt sin& 

Das interstitielle Gewebe ist sehr stark gewuchert. Be- 
sonders in tier Rinde hat es gro~e Ausdehnung bekommen. 
An Stelle des erst sehr blntreichen, lockeren Gewebes sind 
derbe Strange getreten, die schrumpfend die Epithelreste urn- 
schlie~en nnd die Oberflache unregelmgl~ig einziehen. 

Das  schliel~liche R e s n l t a t  ist  e ine  ~ i e r e ,  in der  
p a t h o l o g i s c h e  P a r t i e n  s c h a r f  a b g e g r e n z t  neben  ge- 
s u n d e n  l iegen.  Die v e r a n d e r t e n  S te l l en  g l e i c h e n  am 
e h e s t e n  dem N a r b e n g e w e b e  e ine r  S c h r u m p f n i e r e .  Sie 
b e s t e h e n  aus d i ch t em,  de rbem B i n d e g e w e b e ,  alas an 
Ste l le  des bis auf  k l e i n e  Reste  z u g r u n d e  g e g a n g e n e n  
E p i t h e l s  ]iegt. 

Dieser ganze Ver]auf, der dem yon P e t t e r s o n geschilderten 
mit nut unwesentlichen Abweichnngen - -  P. hat z. B. keine 
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Cysten bekommen - -  entspricht, zeigt, dal~ wie bei anderen 
Driisenorganen auch bei t ier hTiere alas f u n k t i o n i e r e n d e  
P a r e n c h y m  bei Verschlul~ des A u s f i i h r u n g s g a n g e s  zu- 
g r u n d e  geh t  und  du rch  n a r b i g e s  B i n d e g e w e b e  er- 
setz t  wird. 

Zum Schlul~ sage ich Herrn Professor Ribber t  ffir die 
Anregung zu dieser Arbeit und ffir seine stgndige, gtitige Unter- 
stiitzung meinen besten Dank. 

XXIV. 
Uber die Yeritnderungen der arteriellen Gef fie 

bei interstitieller 5Tephritis. 
(Aus dem Pathologischen Institut der Universit~t Bonn.) 

Yon 

cand. med. Pau l  Prym.  
(Hierzn Tafel X.) 

Durch die Untersuchungen yon Jo re s  ~) fiber Arterio- 
sklerose sind, wie ish glaube, neue Gesiehtspunkte f~r die Beur- 
teilung der histologisehen Strukturver~nderungen erkrankter Ge- 
fgl~e gewonnen worden. Es scheint mir daher berechtigt, an 
der Hand der Ergebnisse yon Jo re s  noshmals die alte Frage 
zu prfifen~ welsher Art die Ver~nderungen des GefaBe, ins- 
besondere tier kleinen Arterien, in Fgllen yon Schrumpfniere 
sind. Denn diese Frage kann noch keineswegs als gelSst an- 
gesehen werden. 

Ich will dabei ganz absehen yon dem Verhaltnis der Herz- 
hypertrophie znr 5Tephritis einerseits, nnd zur Gefgl~erkrankung 
andrerseits; anch die Frage, ob und inwieweit die Erkran- 
kung des Gefgl~systems gegenfiber der 5Iephritis alas Primgre 
sein kann, will ich nicht mit in den Kreis der ErSrterungen 
ziehen, well ich zu diesen Fragen auf Grund meiner Unter- 
suchnngen nichts neues beizutragen babe. Ich beschrgnke 
reich vielmehr darauf, zu priifen, welchen histologischen Cha- 
rakter die Gef~l~vergnderungen bei Schrumpfniere tragen, ob 

1) L.J o r e s, Wesen und Entwicklnng der Arteriosklerose. Wiesbaden 1903. 
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