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IX. 
Kleine Mitteilung. 

Bemerkungen zu d e r  Arbeit yon Ribbert: 
Die T r a k t i . n s d i v e r t i k e l  des  O e s o p h a g u s .  

Dieses Archly Bd. 178, Heft 3. 

Von 
Prof. Dr. S e h m o r l ' i n  Dresden. 

In dem am 1. Dezember vor. J .  ausgegebenen Heft dieses Archivs 
kritisiert R i b b e r t  zum Tell sehr scharf die Rieboldsche  Arbeit fiber 
Oesophagusdivertikel. Da die letztere auf meine Anregung entstanden 
und unter meiner Leitung ausgefi[hrt worden ist, sehe ich reich veranlafit~ 
zu den g ibbe r t sehen  Ausfiihrungen Stelhmg zu nebmen, Ich sehe dabei 
vorl~nfig davon ab, in eine Diskussion fiber die eigenfiiche Streitfrage 
bezfiglich der Pathogenese der Oesophagusdivertikel einzutreten, die ieh 
trotz der neuerliehen Ribber t schen  Darlegungen noeh keineswegs als im 
g ibbe r t s chen  Sinne entsehieden betraehten kann. Ieh beschr~nke reich 
vielmehr auf die Richtigste]lung einiger in der Ribber t sehen  Arbeit 
enthaltenen kritisehen Bemerkungen, welehe zu MiBdeutungen Veranlassung 
geben kSnnen. 

1. Wenn R i b b e r t  sagt, da$ die yon itnn bezfiglich der Genese tier 
O esophagusdlvertikel gemaehten Angaben ffir R ieb old  nieh~ existierten, 
so is~ das sehwer verstfindlich, da sich die Rieboldsche  Arbeit anf nieht 
weniger als aeht Seiten mit der Ribber t sehen  Theorie nnd sehmn An- 
gaben beseh~ftigt. Es ist mir unerfindlich, wie R i b b e r t  aus dem Satze 
der Rieboldsehen Arbeit: ,,Was den ersten d e r  yon R i b b e r t  vorge- 
braehten Punkte betrifft, so sind merkwCird~gerweise weder H a a s m a n n  
noch mir bei der an Serienschnitten vorgenommenen Untersuehung eines 
immerhin umfgngliehe n Materials solehe Fhlle zn Gesieht gekommen". . .  
den Schlu$ ziehen konnte, da$ R i e b o l d  seine, d. h. R i b b e r t s ,  Allgaben 
nnber~cksichtigt beisei~e geschoben and damit indirek~ flit falsch erklgrt 
babe, zumal R i e b o l d  den oben zi~ierten Sa~z folgendermal~en weiter 
fortse~zt: ,,solche F~lle, die sich fibrigens vielleicht auch anf Grand de~ 
yon Z e n k e r  g e g e b e n e n  E r k l g r a n g  1) h~tten deu~en lassen, daI3 sich 
im Laufe vieler Jahre die Beziehungen der DNertikel zn diesen Ent- 
zfindungsherden gelockert, d. h. eine alte Narbe sieh ausgegliehen haben 
kSnnte", und zumal R i ebo ld  (Seite 457 unten) sich direkt dahin aus- 
spricht, ,,da~ ft~r" al]erdings ,,ganz auBerordentlieh seltene Fglle die An- 
nahme einer kongenitalen Anlage im Ribber t schen  Sinn gerechtfertigt 
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sein @rfte;'. Ich wtil3te nieht, wie R i e b o l d  sich h~itte vorsichtiger aus- 
.driickeIr sollen. Zu einer eingehenden Besprechung der Ribber t schen  
Befunde lag fiir R i e b o l d  um so weniger Veraalassung vor, als die R i b b e r t -  
schen Angaben, wie er (d.h. R ibberS)  selbst in seiner neuesten Arbeit 
zngibt, allgemein nnd snmmarisch gehalten und daher auch einer genanen 
Nachprfifung im einzelnen nicht zug~ngig waren und andererseits, weil 
I~ieb old bei seinen Untersuchnngen, bei denen er selbstverst~ndlich anf 
die ersten Anfgnge der Divertikelbildung ganz besonders geachtet hat 
(s. pag. 450 der R ieboldschen Arbeit), keine den Ribbertschen ana- 
loge Beobaehtungen machen konnte. In letzterer Hinsicht steht tibrigens 
R i e b o l d  nicht,allein da, da weder im Berner pa~hologischen tnstitu~, wo 
H a n s m a n n  anter Leitung yon L a n g h a n s  arbeitete, noch im Baseler 
Institut (verg|: Lehrbnch yon K a u f m a n n ,  neueste Auflage), noch endlich 
yon Brosch  Befunde, wie sie R i b b e r t  in so grol~er Zahl mitteilt, hiiufig 
gemacht women zn sein scheinen. 

2. Bei Kritisierung des zweiten lind dr~tten yon Rie b o ] d beschrie- 
benen Falles w e i c h t  Ribber~  in n i c h t  n n w e s e n t l i c h e n  P u n k t e n  
yon t ier  yon R i e b o l d  g e g e b e n e n  D a r s t e l l u n g  ab. R ibbe r t  sagt: 
,,Von einem Narbenstrang is~ keine Rede, trotzdem soft Zng durch ge- 
schrumpftes Gewebe vorliegen nnd yon ~ener Drtise ausgehen. Wie aber 
ein loekeres Bindegewebe ohne Bildung eines an tier beschl~iebenen Stelle 
angehefteten Stranges ein kegel~rmiges Divertikel herausziehen soll, ist 
nnverstiindlich.:' Demgegentiber ]autet die Darstellung R i e b o l d s  fol- 
gendermat~en: ,,Eine ~uberkulSse Lymphadenitis fiihr~e zn einem entztind- 
lichen Reizzustand in der Umgebung, in dessen Folge sich eine p r o d u k -  
t i r e  B i n d e g e w e b s w u e h e r n n g  einstellte. Der Prozell wurde anf die 
SpeiserShrenwand fortgeleite~, indem an zwei nmschriebenen Stellen die 
~J[uskalatm" yon Bindegewebe dnrchwncher$ und dutch solches teilweise 
substituiert wurde. Dadureh, da6 sich in der Nachbarschaft tier Drtise, 
yon der tier Entzfindnngsprozel] ausging, S c h r u m p f u n g s p r o z e s s e  1) 
entwickelten, wurde die dnrch das e i n g e d r u n g e n e  B i n d e g e w e b e  1) 
f i z i e r t e  M u s k n l a t u r  a n s g e z e r r ~  und mi t  ihr  die  Schle imhan~.  1) 
Dal~ das lockere Gewebe, alas sich zwischen dem sehrumpfenden Bezirk 
und den Divertikelspitzen befand, eine Z u g w i r k u n g  zn i i b e r t r a g e n  1) 
imstande war~ konnte dadnrch bewJesen werden, dal~ die D i v e r t i k e l  be i  
F i x a t i o n  des  n n t e r e n  E n d e s  der ,  wie nachtriiglieh bemerkt sei, yon 
der Trachea vSllig abgetrennten SpeiserShre und be i  Zug an der  in der  
G e g e n d  der  D i v e r t i k e l  b e f i n d ] i c h e n  Dri )se  s ich  vert ie . f ten.  1) 
Beweis dafter, dal3 anch ein lockeres Gewebe eine Zugwirkung vermitteln 
kann, sind ferner, wie H a n s m a n n  hervorhebt, die Divertikel lni~ er- 
haltener l~Iuskulatur - -  wie die beschriebenen - - ,  bei denen es aueh nur 
der normale, d. h. durch die lockere S~bmucosa bedingte Znsammenhang 
zwisehen Mnsealalis nnd Mncosa ist, we]cher die Verlagerung auch der 
Sehleimhan~ zur Folge hat." Aus dieser Dars~ellung R i e b o l d s  (vergl. 

i) l m Original nicht gesperrt ge&'nckt. 



192 

auch die nithere Beschreibung der Divergkel) geht ohne weiteres hervor, 
daB, wenn auch-hier kein ausgepr~er  Narbenstrang, so doeh eine 
beginnende narbige Schrumpfung vorhanden war; dal] also die Darstellung, 
die R ibhe r t  gibt, keines~cegs vollst~tndig zutreffend ist, Wenn fibrigens 
R ibbe r t  diese beiden Divertikel ffir seine Theorie in Anspruch nimmt, 
so fibersieht er, dab alas eine derselben, bei dem die Spitze naeh abw~rts 
gerichtet war, kanm mi~ derselben in Einldang zu bringen ist, ganz abge- 
sehen davon, dab in beiden Divertikeln die yon der Ribber tschen  
Theorie postulierte vollstfindige Unterbrechnng der Muskulatur fehlte. 

3. Wenn R ibbe r t  im n~chsien Absatz seiner Arbei~ welter fort- 
r ,,Abet ffir ~hnliche Fiille hat Riebold  noch eine andere unmBgliche 
Erld~rung. Er meint., wenn ein Divertikel ursprilnglich darch Narben- 
gewebe bedingt warde, so kBnne sich ]etzteres wieder in ein welches 
Gewebe umwandeln, :so dab man die frfihere Genese nicht mehr fest- 
stellen kBnne. Das ist sicherlich falsch. Eine Narbe wirdniemals vzieder 
zu einem locker geflochtenen fibrill~ren Bindegewebe. Sie kann sich 
wohl dehnen, aber sie wird immer erkennbar bleiben", so entsprieht diese 
Darstell~mg keineswegs den Ri e b old sehen Angaben and ist geeignet, die 
letzteren in ein schiefes Licht zu setzen. Nach den Ribbertschen An- 
gaben lnnl] ieder, der die Rieboldsche Arbei~ nieht kennt, annehmen, 
dab diese Erkl~rung yon Riebo ld  selbst herstamme and dal~ er sie zur 
Deutung yon FJillen, die er selbst beobachtet habe, herangezogen habe; 
dies ist abet ke~neswegs der Fail, denn einerseits stammt diese vor~ 
R i eba ld  nur mit groBer Reserve wiedergegebene Ei'kl~trmag yon Z enker,  
worauf R iebo ld  ausdrficklich hinweist (vergl. Zitat in Nr. 1), andererseits 
ist diese Erklfixung von R i b he r t  vBllig entstellt wiedergegeben and drittens 
nimmt t l i ebo ld  diesen Erk]i~rungsversueh Zenke r s  gar nicht f~ir s e i n e  
F~Ile in Anspruch, was ganz m~zweifelbaf~ aus folgender s her- 
vorgeht: ,,Allerdings waren bei meinen Untersuchungen manchmal in einer 
Reihe yon Schni~ten keinerlei entzfindliehe Prozesse oder Residuen yon 
solchen za finden, aber: s t e t s ~) ]ie~en sich beim Weiterverfo]gen der Serie 
schliel~lieh d o c h no e h s o 1 e h e i) nachweisen, yon denen ganz unzweifelhaf~ 
die Divertikelbildung abhengig zu maehen war." Aus dem D a r g e l e g t e n  
e rg ib t  sieh,  dab R ibbe r t  die A n s c h a u u n g e n  und  D a r l e g u n g e n  
Riebolds  n i e h t  r i ch t ig  w i e d e r g e g e b e n  hat. 

4. R i b b e r t  bem~ngels endlich die knsieht Riebolds ,  dab die yon 
ihm, d. h. Riebold ,  an den DNertikelr~ sowie an einem in seiner Disser- 
tation bearbeite~en Fall erhobenen Pigmentbefunde auf retr%radem Trans- 
port beruhten uud bezeichnet dieselbe als falsch and unmBglich. Ribb e r r  
vertritt aber in der Frage des retrograden Transports anf dem Lymphwege 
einen Standpunkt,- der keineswegs yon allen kntoren geteilt wird. Im 
Gegenteil halten viele neuere, darunter sehr angesehene kutoren an der 
alten, yon v. R e e k l i n g h a u s e n  begrfindeten Lehre iest. Ob daher 
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R ibbe r t  berechtigt ist, die yon Riebold  vertretene Ansicht schlechthin 
und mit apodiktischer Sicherheit, ohne auch nut die MSglichkeit einer 
anderen Deutung zuzugeben~ als falsch und ~lnmSg]ich zu bezeichnen, 
erscheint mir fraglich. 

Zum Schlul] miichte ich nicht unterlassen, meinem lebhaften Be- 
dauern dariiber Ausdruck za geben~ daft in der Rie b o ldschen Arbeit der 
voa Ribber~ gertigte Ausdruck ,,unkontrollierb~r" stehen geblieben ist. 
E~" ist mir bei der Durchsicht der Arbeit entgangen, sons~ wiirde ich ihn 
gestrichen haben. Ubrigens sei bemerkt, daJ] in der Rieboldschen Arbeit 
nicht, wie R ibber t  angibt, yon ,,unkontrollierbaren Mit~eilungen", sondern 
yon einer ,,unkontrollierbaren Theorie" die Rede ist. 

u Arc]fly f. pathol. Anat. Bd. 179. t/ft. 1. 13  


