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Bevor ich schildere, wie sich das zu therapeutischen 
Zwecken unter die ttautdecke eingespritzte Paraffin zum Ge- 
webe verhalt, skizziere ieh kurz den gegenwartigen Stand des 
Wissens. Trotz der aul~erordentlichen Verbreitung, welche die 
therapeutische Verwendung des Vaselins resp. Paraffins in den 
vier Jahren, welche seit tier ersten VerSffentlichung G e r s u n y s 1 
verfiossen sind, in den verschiedensten Fachern tier praktischen 
Medizin gefunden hat, und trotz der grol~en Literatur, ~) die 
fiber die Verwendung dieses Mittels und tiber die dabei 
anzuwendende Teehnik ver@entlieht ist, sind die Mittei- 
lungen, welehe sieh auf das pathologisch-anatomisehe ~nd 
histologisehe u des eingeffihrten Paraffins beziehen, 
"~erhitltnismagig sehr gering. Ihre Wichtigkeit ist einleuchtend 
nieht nnr aus theoretisehen Grfinden, sondern aueh rein prak- 
tiseh. Bekanntlieh hat die Einfiihrung des Paraffins in den 
menschlichen K(irper nicht immer seine ,,Einheilung" zur 

2) In dieser Hinsicht verweise ieh auf die im vorigen Jahr ersehienene 
Dissertation y o n  O s e  2, welche die gesamte Literatur tiber diesen 
Gegenstand enth~ilt. 

u Archly f. pat]lol. Anat. Bd. 182. Hft. 3. 25 
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Folge. Es sind, obwohl aus leieht begreifliehen Grfinden dar- 
fiber niehts ver6ffentlieht ist, die F~lle nieht zu selten, in 
denen eingespritztes Paraffin saint dem umgebenden, reaktiv 
ver~nderten Gewebe allm~hlieh eine gesehwulstartige Ausdeh- 
hung erlangte mid zur Abstogung kam; ffir diese F~lle haben 
de Buck nnd B r o e e k a e r t  ~ den Namen Paraffinom 1) naeh Ana- 
logie wirklieher Gesehwulstbezeiehnungen gew~hlt, i3ber diese 
aueh in Minisehem Sinne pathologiseh verlaufenden F~lle -yon 
Paraffingesehwulst - -  um vorfibergehend diesen Namen zu ge- 
brauehen - -  besitzen wir nur sp~rliehe und gelegentliehe Nit- 
teilungen. Mehr ist fiber das u desjemgen eingeNhr- 
ten Paraffins bekannt, das ohne ~ul~erlieh in die Erseheinung 
tretende Reaktion des umgebenden Gewebes an den K~rper- 
stellen, in die es eingebraeht wurde, liegen geblieben ist. Um 
das zu erforsehen, war der Weg des Experiments gegeben. 
Der erste, der das Verhalten des Tieren subeutan beigebraehten 
Paraffins sehon friiher beobaehtet und besehrieben hat, war 
J u e k u f P .  I h m  verdanken wir d i e  Kenntnis der Tatsaehe, 
da6 subeutan eingeffihrtes weiehes P a r a f f i n -  Jueku f f  ver- 
wandte ffir seine Experimente Paraffin yon 32 ~ Sehmelzpunkt 
- -  im Gewebe ,,wandert" und sieh allm~hlieh in die versehie- 
densten Ktirperhi~hlen verteilt. Coms toek  5 bringt das erste 
histologisehe Detail, Bilder "yon Paraffindepots , die, Kaninehen 
subeutan beigebraeht, einem Alter -~on zwei Woehen bis l~ng- 
stens vier Monaten entspraehen. Dieser Autor besehreibt eine 
um das Vaselin- resp. Paraffin@pot sieh bildende Kapsel mit 
sp~rliehen Riesenzellen, die dt~nneren Teile des Paraffins yon 
Bindegewebe dnrehzogen, im weiteren Verlauf zahlreiehe Fibro- 
blasten mit spindelf~rmigen Forts~tzen. Bei einem Depot, das 
aeht Woehen alt ist, ist das ,,Bindegewebe vollst~tndig ent- 
wiekelt, indem es das Paraffin durehdringt und umgibt" - -  
,,running between and surrounding the paraffin particles': - -  
in soleher Intensit~t, dag man glauben k/Snnte, das ganze Pa- 
raffin sei resorbiert. Die Kaninehen Comstoeks  t~berlebten 
die Paraffineinspritzungen nieht l~nger als vier Monate; sie 

1) Die Bezeiehnung Paraffinom ist abzulehnen. Bei Gesehwiilsten 
w~hlt man den Namen gew~hnlieh naeh dem Gewebe, welches in 
grSg~er Menge in der Gesehwulst vorhanden ist. 
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gingen meistens an Embolie zugrunde, und somit fanden diese 
Versuche ein vorzeitiges Ende. Andrerseits sind diese Ver- 
suehe aueh insofern einseitig, als das eingespritzte Paraffin 
sieh zwisehen 102--110 ~ Fahrenheit befand, also einen Sehmelz- 
punkt yon rund 37--43 ~ C hatte, demnaeh als weiehes Pa- 
raffin zu bezeiehnen ist im Gegensatz zu hartem, erst bei 
57--58 ~ C sehmelzendem Paraffin, welches, dem tierisehen 
Organismus einverleibt, ein anderes histologisehes Verhalten 
zeigen soll (vgl. E e k s t e i n  u. a.). 

Einen andern Weg hatte ein Jahr frfiher I t e r te l  6) ein- 
geschlagen; er versuchte dureh Tierversuche zu erproben, in 
welcher Weise das Orbitagewebe auf das eingebraehte Paraffin 
reagiert, und ffihrte in drei Versuehsreihen einmat naeh Ger- 
sunys  Vorsehrift weiches Paraffin, n~tmlieh Unguent. Paraffin. 
album yore Sehmelzpunkt 40 ~ ein, dann implantierte er in 
den Tenonsehen Ramn Kugeln aus Paraffin. solidum mit einem 
Erstarrungspunkt bis etwa 78 o C und schlie61ieh spritzte er 
subeutan hartes Paraffin ein. Bei I-Iertels Versuchskaninehen 
hatten die Prothesen s~mtlieh mindestens ein Jahr, zmn Teil 
aueh 15 Monate gelegen. Aueh er land bei den Tieren der 
ersten Versuehsreihe - -  wie J u e k u f f  --- das Paraffin im 0r- 
bitagewebe unregelm~tl~ig verteilt, lgikroskopiseh stellte er 
eine ,,entzfindliche Reaktion des Gewebes in der Umgebung 
des Paraffins" lest: Rundzellenanhaufungen mit Wueherungs- 
vorg~ngen des Bindegewebes; er sah ,,Ze_llzapfen und Bin@- 
gewebsstr~tnge sieh in das Paraffin hineinerstreeken, das Depot 
in zahlreiehe kleine Gitterfacher der verschiedensten Gestalt 
zerteilend':. Bei den mit Hartparaffin behandelten Tieren hatte 
sieh um das Paraffin eine Ar t  Gewebsmantel gebildet; aueh 
Rundzellenanh~tufungen land er namentlieh an den ~tul~eren 
Sehiehten der Kapseln. Von der Bindegewebskapsel aus zogen 
neue Zellsprossen und feine Bindegewebsstr~tnge auch in die 
Paraffinmasse selbst. ,,Am geringsten war dieses Einwaehsen 
bei den Kugelprothesen, auffallender bei den mit Injektionen 
behandelten Tieren"', aber nieht ,,zu vergleiehen mit den m~eh- 
tigen Bindegewebsbalken der ersten Versuchsreihen". Sehlie6- 
lich v e r m u t e t  Her te l ,  dal~ naeh l~tngerer Beobaehtungsdauer, 
d. h. bei Paraffindepots yon grSl3erem Alter, sieh dieselben 

25* 
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Erseheinungen der Bindegewebssubstitution resp. der Organi- 
sation finden wtirden~ wie beim weichen Paraffin~ dal~ also beim 
batten Paraffin der gleiche Vorgang nut mehr Zeit beansprucht 
als beim weichen. - -  Diesen auf dem Wege des Experiments 
gewonnenen Resultaten gegenilber stehen nur ganz sp~rliehe 
Angaben tiber Pr~parate~ die yore ~enschen stammen~ d.h .  
yon Paraffin entnommen sind~ das, vorher einmal aus thera- 
peutischen Grfinden subcutan eingespritzt~ sp~ter aus irgend 
welchen Indikationen, zu Korrekturzwecken oder aus anderen 
Ursachen wieder entfernt werden mu6te. 

So hat Ge r suny  ~ ein mikroskopisches Pr~parat unter- 
sucht; dasselbe stammte -+on einer Patientien~ bei der wegen 
einer eingezogenen ~arbe eine Vaselininjektion gemacht wordea 
war; nach mehreren Monaten wurde die Narbe verschm~tlert 
und deshalb exeidiert. ,Unter dem Mikroskop sah das Ganze 
etwa wie ein entziindetes Lipom aus. Man sah stark licht- 
brechende Kugeln yon verschiedener Gr56e in ein kleinzellig 
infiltriertes Stroma eingebettet." - -  De Buck und B r o e c k a e r t  a 
mul3ten ein b0hnengrol~es ,Paraffinom': yon der Gegend des 
Orbitalrandes eines 17j~hr. Knaben entfernen, welches dadurch 
entstanden war~ dal~ gelegenflich der subcutanen Ein~tihrung 
yon hartem Paraffin (Schmelzpunkt 60 ~ zur Korrektur einer 
Nasenwurzelabflachung einige Tropfen Paraffin eben gegen 
diesen Augenwinkel geflossen waren. Diese k]eine Geschwulst 
besteht zum Teil aus ,wenJg hellen Kugeln (s part de rares 
globules blancs)~ epitheloiden und Riesenzellen. Letztere be- 
sitzen ein ,~bewegliches" Protoplasma und senden zwischen die 
Paraffinfragmente~ die man noch in grol3er Zahl wiederfindet, 
Pseudopodien aus, die zuweilen den ganzen Paraffinblock um- 
g e b e n . " -  Aber nicht dieser Details wegen ver6ffentlichen die 
Verfasser diesen Fall~ sondern nur well ihnen der Befund yon 
einigen Riesenzellen mittei]enswert erschien~ welche sich dutch 
das Vorhandensein yon Centrosomen und Attraktionssph~tren 
auszeiehneten~ und well sie daran die Frage der mitotischea 
Kernteilung bei FremdkSrperriesenzellen erSrtern wollten. ~) 

1) Die Ve~asser geben an, den Tumor in Paraffin eingebettet und 
nachher mit van Gies0n usw. ge~rbt zu haben. Von einer bei 
der mikroskopischen Darstellung des Paraffins unbedingt ntitigen 
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W~thrend der 5~iederschrift dieser Arbeit wird mir noch 
eine eben erschienene Arbeit yon Krl in  s zuggngig gemaeht, 
in der, wenn auch nur in flfiehtiger Skizze, auf das Ver- 
halten des Paraffins selber hingewiesen wird. 1Xach diesem 
Autor ist das Bindegewebsnetz, welches das Paraffin durch- 
zieht~ nichts anderes als das n e k r o t i s c h e  Gewebe, wel- 
ches yon dem fliissig eindringenden Paraffin umfa6t~ yon dem 
erstarrenden erdrfickt nnd festgehalten, vort den ern/~hrenden 
Oefal]en abgeschlossen, allmi~hlich nekrotisch geworden ist. 
Andererseits ist er der erste~ der im Pr/~parate yon ,ans- 
kristallisierten Paraffinnadeln" spricht, die du tch  den ,Reiz 
auf das lebende Gewebe" zur Bildung yon leukocyt/iren Riesen- 
zellen Yeranlassnng geben. 

Soweit die Literatur. Demgegenfiber bin ich dutch eine tt/~n- 
fang glticklicher Umstiinde in den Besitz verschiedener in Gewebe 
eingebetteter and yon Gewebe durchwachsener~ geschwulstartig 
ver/~nderter Paraffinstiicke gelangt. Das Paraffin war aus thera- 
pentischen Grtinden an verschiedenen Stellen unterhalb der 
KSrperdecke eingespritzt worden~ hatte dort verschieden lange 
in einem Falle bis zu 2 -1 Jahren - -  gelagert und mul~te nachtrag- 
lich aus dringenden Griinden wieder entfernt werden. Es handelte 
sich sowohl am welches wie um hartes Paraffin. Bei der grol~en 
Ausdehnung, welche die Paraffin-Therapie in der Gegenwart 
genommen, ist es daher wohl am Platze and wichtig, an der 
Hand yon mikroskopischen Praparaten den Versuch zu machen, 
die Frage veto Verhalten des Paraffins zu seiner Umgebnng, 
Resorbierbarkeit u. dgl. endgiiltig zur LOsnng zn bringen. Die 
MOglichkeit hierzu verdanke ich der liebenswiirdigen Bereit- 
willigkeit mehrerer Kollegen, denen ich an dieser Stelle fiir 
die Uberlassung des Materials meinen herzlichsten Dank ab- 
statte. Noch eines sei voransgeschickt: Wenn in dieser Arbeit 
yon weichem and hartem Paraffin die Rede ist~ so folge ich 
lediglich tier Unterscheidung der Therapeaten; wir selber wer- 
den nns die Frage vorlegen mfissen, wie die Temperatur des 
KOrpers selbst auf das Paraffin einwirkt~ ob vet allem der 

Anderung der Einbettungstechnik sagen sic nichts; es ist daher 
nicht einzusehen, wie ihnen trotz Xylol and Kanadabalsam die 
mikroskopische Darstellung des Paraffins gegliickt sein sell. 
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Unterschied, welcher  dutch die bei Z immer tempera tur  vor- 

handene  Paraff inharte gegeben, nicht  innerhalb des KSrpers 

weniger deutlich wird;  denn die Tempera tur  des KSrpers be- 

t ragt  bekannt l ich an den verschiedenen in Betracht  k o m m e n -  

den Ste]len ungefghr  30 ~ Da  abet  die moderne Paraffin- 

therapie eine grundsatzl iche Unterscheidung zwischen der 

Verwendung  yon weichem und har tem Paraffin macht ,  so 

glaubte ich die Untersuchung des vorhandenen  Materials nach  

diesen beiden Gesichtspunkten ordnen zu re%sen. 

Io 

D a s  w e i c h e  P a r a f f i n .  

Fa l l  1. 

Das Material zu diesem Falle verdanke ich dem Chirurgen Herl~ 
Dr. Perl ,  yon dem nicht nur die jetzt folgenden ldinischen Notizen 
stammen, sondern tier mir auch Gelegenheit gab, den Patienten, dem das 
Paraffin eingespritzt wurde, 5frets zu untersuchen and bei der nStig ge- 
wordenen Paraffinentfernung zugegen zu sein. Um yon vornherein dem 
Einwand zu begegnen, als ob der ungfinstige therapeutisehe Ausgang, 
welcher der Paraffininjektion in diesem Falle sp~tter folgte, auf einen Fehler 
in der Technik zurtickzufiihren sei, will ich gleieh erw~hnen, dal3 es sich 
um denselben Patienten handelt, yon dem in dem Buehe yon Stein  9 die 
Rede ist, 1) tier daselbst als geheilt abgebildet wurde. 

Der 34j~thrige StraSenbahnschaffner S. infizierte sich 1896 mit Lues, 
wurde 1896 und 97 mit Hg-Einreibungen und Einspritzungen, im Jahre 
1901 mit Jodkali behandelt. In diesem Jahre bildete sich beim Patienten 
eine Sattelnase aus, an welcher yon Dr. Stein  Paraffin-Injektionen vor- 
genommen wurden. Die Nase erlangte hierdurch ihre ursprfingliche Form 
wieder, die sie ohne irgeudwelehe Reizerseheinungen bis April 1 9 0 4 -  
im ganzen ungef~hr 2�89 Jahre - -  behielt. Im April 1905 bemerkte Patient 
zuerst die langsame Entstehung einer Schwellung des Nasenri~ckens an 
der Stelle der Paraffin-Injektion, ungef~hr 1�89 cm oberhalb der Nasenspitze. 
Die Sehwellang war zun~ehst kirsehkerngro$, wuchs aber zusehends nach 
oben und nach den Seiten. Zugleich nahm die ttaut dari~ber eine rote, 
sp~ter blaurote F~rbung an. Patient hatte ein unangenehmes Spannungs- 
gefiihl, suehte wieder seinen Arzt auf und wurde mit Jo@alisalbe and 
antiphlogistisehen Umschl~gen er~olglos behandelt. Im Maid. J. zeigte 
er folgenden Status: Der gauze Nasenrticken ist bis auf Fingerbreite 
oberhalb der Nasenspitze geschwollen, die Schwellung setzt sieh naeh 
oben tiber die Naseuwurzel his auf die Stiru noeh einen Querfinger breit 
fort und greift naeh den Seiten zu his tiber beide inneren Augenwinkel 

1) Fall 4. F. Sch., 31 Jahr alt, StraSeubahnkutscher: S. 93 u. 94. 
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hinweg~ so dab sie in den Gesichtskreis an dieser Stelle beiderseit~ 
st5rend eintritt. Die Haut tiber dieser geschwulstartigen Bfldung ist yon 
blanroter Farbe und mit der Unterlage lest verwachsen~ l ~ t  sich nirgends 
faltig erheben. Die Schwellung selbst frihlt sich knorpelhart an and ist 
ihrerseits wiederum yon dem darunter liegenden Knochen oder den Weich- 
teilen kaum za trennen. Drucksehmerz gering. 

Opera t ion .  Unter Infiltrationsan~sthesie wird derjenige Tell der 
Schwellung, der oberhalb der Nasenwurzel tiegt, freigelegt und excidiert. 
Dabei ergibt sich eine innige Beziehung des grauweil]en, knorpelharten 
Tumors zu seiner Umgebung, aus d e r e r  nur bhltig gelSst werden kann. 
Das Spannungsgefrihl li~Bt etwas naeh. Der Patient wrinseht spi~ter auch 
die Entfernung des ribrigen Tumors. Daranf wird in Narkose ein Median- 
schnitt fiber den ganzen Nasenrricken gelegt und versucht, die gauze 
Schwellung zu excidieren, Das gelingt zum grSl]ten Tell, nut an den 
Augenwinkeln bleibt etwas stehen, nnd zwar, weil mit Rricksicht auf die 
Cyanose und Atrophie der Nasenhaut bei zu welter AblSsung derselben 
ihre Nekrose befiirchtet wird. 

Einzelne yon den bei der Operation gewonnenen, ungefiihr bohnen- 
gr0l]en Stricken wurden sofort in Formol fixiert. Sie erweisen sich bei 
makroskopischer Betraehtung als grauweil]e, fast knorpelharte Tumorstitcke 
von homogenem Aussehen mit sp~rlich eingesprengten Blutpunkten; sie 
hgngen nirgends mit sonstigem, irgendwie erkennbarem KSrpergewebe 
zusammen. Die Strieke werden mit Ce]loidin welter behande]t. 

Mikroskop i sche  Beschre ibung .  

Bei schwacher VergrSl]erung unterscheiden wit in dem v a n Gi e s o n- 
Pr~parat ein aus zwei Schichten zusammengesetztes Stroma: einmal 
Bindegewebsfasern, sodann und zwar zum kleineren Tell quer-und lgngs- 
gestreifte Muskelfasern. Das Bindegewebe ist wellig angeordnet, in 
bald lockeren, bald aui~erordentlich dichten Zfigen, welehe aus einzelnen, 
miteinander parallel verlaufenden, zarten Fasern bestehen; ihre Fgrbung 
zeigt alle Nriancen yon goldgelb bis zum tiefsten Fuehsinrot, in der 
Hauptsache jedoch yon hellem und dunklem Fuchsin. An anderen Stellen 
nehmen die Fasern eine mehr gestreekte oder gerade Richtung an und 
durchkreuzen sich vielfach nach allen Richtungen. Die Muskelfasern, 
mehr am Rande des Priiparates gelegen, sind bald li~ngsgeschnitten, bald 
quergetroffen, haben eine streifige Struktur mit eingestreuten, dankel ge- 
fgrbten Kernen und zeigen eine Fgrbung, welche yon dunkelbraun bis 
gelb variiert. Stellenweise beobachtet man, wie leuchtend fuchsinrote 
Bindegewebszfige zwisehen die Muskelfasern eingedrungen sind und sie 
auseinandergedr~ngt haben. 

Das Praparat zeigt Stellen, in denen das Bild der oben beschrie- 
benen diehten Bindegewebszfige ausschliel]lich sichtbar wird mit sehr 
wenig eingestreuten Kernen bald rundlieher, bald yon Spindelform - -  und 
die Partien sehen desto dunkler aus, je mehr die Bindegewebsfasern die 
Fuehsinfarbe angenommen haben - -  ba]d Stellen, bei denen die Binde- 
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gewebszfige mehr zellige Elemente enthalten; diese Partien sind dann 
heller als die kern~rmeren und erreichen schlief~lich bei steigendem zelligen 
Infiltrat eine derartige Helligkeit, dal] sie sich gegen die dnnkel gef~rbte 
Umgebung lebhaft abheben. 

Schliel31ich ist das Bindegewebe fast ganz versehwunden und hat 
einem ~ul]erst dichten und kernreichen Infiltrat Platz gemaeht, das fast 
das ganze Gesichtsfeld einnimmt und durch welches man nur ab and zu 
zarte fuehsinrot gef~rbte~ leuchtende, meist lockige Bindegewebsfasem 
sich durchschlangeln sieht. Die Zellkerne liegen bier so dicht nebenein- 
ander, dal~ sie bei schwacher VergrSl]erung nicht ohne weiteres zu diffe- 
renzieren sind. Diese darch ihre aul3erordentliche GrSl3e auffallenden 
Infiltrate setzen sich nicht schaff yon ihrer bindegewebigen Umgebnng 
abe sondern gehen diffus in dieselbe fiber; sie machen den Eindruck yon 
Granulationsgewebe nnd enthalten einzelne Riesenzellen; aul]erdem fallen 
neben einzelnen grSl]eren auch viele kleinere Vacuolen anf. 

Im Gegensatz zu diesen ansgedehnten, diffusen Infiltraten finden 
sieh viele kleinere heerdartige Einsprengungen von mehr l~nglicher (~der 
runder Gestalt. Sie zeichnen sich dadureh aus, da6 sie sich alle scharf 
von ihrer bindegewebigen Umgebung abheben; sie erhalten dadurch einen 
alveol~ren Habitus and lassen sieh auch bei schwacher VergrOl~erung Jn 
ihre zelligen Elemente zerlegen. Sie zeigen fast immer als auffhlligstes 
Moment Riesenzel]en mit violettbraun gefKrbtem, protop]asmareichem Zell- 
leib, aul~erdem andere, sp~iter n~her zu cbarakterisierende zellige Bestand- 
teile und geben, yon zarten, rot gef~rbten Fasern durchzogen, besonders 
zierliche Bilder. Endlich bleiben noch elnzelne blntffihrende Gef~ge mud 
einige fetthaltige Partien zn erw~hnen; ich erw~hne beide zusammen, 
well sie beide im Pr~parat fast ausschliel]lich immer nebeneinander ver- 
laufen. Wo n~mlich im mikroskopischen Bilde blutffihrende Gef~6e sicht- 
bar sind, da finder sieh - -  namentlich bei l~ngsgetroffenen Gef~l]en gut 
zu sehen - -  enflang der .Adventitia ein zelliges Infiltrat, in welchem das 
Fettgewebe in Form von Fetttr~ubchen sichtbar ist. Sehliel]lich finden 
sieh B]utansammlungen aach aul]erhalb der Gef~ge; an einze]nen Stellen 
ist das Bindegewebe auseinandergewiehen und in dem dadureh entstan- 
denen, aber wandlosen Ranm finder sich eine AnhKnhlng yon dieht neben- 
einandergedr~ngteu, gelb gef~rbten Blntscheiben. 

Um fiber die zelligen Bestandteile des Pr~parates genaneren Auf- 
schluB zu erhalten, untersuchen wit bei st~rkster VergrOl~erung zun~ehst 
die zel]~rmeren Partien, in denen makroskopisch das Bindegewebe tiber- 
wiegt, also die fibrSseren Partien. Wit sehen lockere Zfige gelblich ge- 
f~rbten, welligen Bindegewebes. Am anff~lligsten sind in ihnen eingestreute 
groge Zellen yon rundlicher Form, alas Protoplasma des Zelleibes sehr 
stark granuliert und im van  Gieson-Pr~parat  rStlichb]au gef~rbt. Der 
Kern meistens in der Mitre des Zelleibes gelegen, ebenfalls rundlich~ eben- 
falls rSt]ich b]au geIiirbt, und deshalb heller und weniger granu]iert als 
der Zelleib (Polyblasten Maximow), zweitens kleine, rundliehe Ze!len 
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mit sehwach gef~rbtem Protoplasma und Kernen yon Htdeisenform. Wit 
unterseheiden demnaeh im Bindegewebe: 

1. Rundliche Zellf0rmen mit sehwach gef~rbtem Zelleib und unregel- 
mi~igen, oft hufeisenfSrmigen~ ehromatinreichen Kernen (polymorphkernige 
Leukocyten). 

2. Grol]e Formen yon runder Gestalt, deren Protoplasma reichlich 
grol~e Granula enth:~tlt: mit einem erst bei Olimmersion sichtbaren und 
durch etwas hellere Fi~rbung sich abhebendem runden Kern. Der Kern 
zeigt einen kr~ftigen Kontur. Kern nnd Protoplasma haben dieselbe 
rSfliehblaue Fi~rbung.: 

3. Zel]formen yon derselben Granulation und F~rbung, aber l~ng- 
licher, an beiden Enden fast zugespitzter Form. 1) 

Echte Bindegewebskerne yon Spindelform fehlen fast ganz oder sind 
doch nut hSehst sp~rlich zu sehen, dagegen ziemlich reichlich ihnen an 
Gestalt ~huliche, aber breitere und weniger intensiv gef~irbte Formen yon 
spindliger, leieht gekrfimmter Gestalt, welche sich an den Polen in zarten, 
zu den Bindegewebsfasern meist parallel geriehteten, rein ausgezogenen 
Streifen ausfasern, also dasselbe Bild, wie es von anderen Autoren, 
namentlieh M a r e h a n d  beobachtet worden ist (Fibroblasten). Von den 
oben beschriebenen grol]en runden Zellen, deren Protoplasma sich dutch 
Reichtum an Granuiationen auszeiehnet, sind verschiedene Formen und 
Uberg~nge zwischen den einzelnen Formen vorhanden; doch fiberwiegen 
die rnnden Formen. Einze]ne zeigen deutliche Zeiehen des Verfalls. Die 
F~rbbarkeit der tingiblen Substanz des Protoplasmas wie des Kernes hat 
abgenommen; die l~nglichen Formen zeigen oft Einschniirungen. Der 
seharf konturierte Kern verschwindet, die ganze Zelle sieht wie ein- 
gerissen aus and schliel]lich erinnern nur noeh einzelne~ eigentiimliche 
Anh~ufungen yon mehr oder weniger lebhaft dunkelblatt gef~rbten Chro- 
matinpartikelchen an das  friihere Vorhandensein jener grol]en, runden, 
stark granulierten Zellen. 

4: Dicht neben diesen eben besehriebenen Partien befindet sich ein 
fast durehweg aus Leukocyten bestehendes Infiltrat. Von der Peripherie 
des Infiltrats aus sieht man gewisserma~en jene oben beschriebenen 
Zellen in die vorhin besehriebenen alveol~iren Herde eindringen. Unter- 
suchen wit dagegen Partien des Pr~parates, in denen das Bindegewebe 
ein dichteres Gefiige angenommen hat: so f~llt zun~chst anf, da~ die 
einzelnen Bindegewebsziige verbreitert sind und keine Streifung zeigen. 
Einzelne Bindegewebsbfindel sind homogen geworden, sklerotisch; kapillare 
Gef~lumina mit stark hervorspringenden Endothelkernen werden sichtbar. 
Die oben besehriebenen grol~en, rundlichen oder l~ngliehen Zellformen 
sind verschwunden oder meist atrophisch; daffir treten namentlich in den 
Spalten zwischen den einzelnen Bindegewebszfigen zah]reiche Fibroblasten 
auf, welche durch Gestalt and starke Fiirbbarkeit den sehmalen Spindel- 

1) Nr. 2 nnd 3 nahmen deutlich Ehr l ichsche  Mastzellenf~rbung an. 
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formen echter Bindegewebszellen immer ~hnlicher werden und den Ein- 
druck machen, als ob sic in sie geradezu tibergehen. 

Wir gelangen nun zur mikroskopisehen Besehreibung der binde- 
gewebsarmen und zetlreicheren Partien, die - -wie  wir s a h e n -  entweder 
als alveoli~re Her@ oder als diffuse Infiltrate sichtbar waren. Wir schicken 
die Beschreibung der alveolgren Formen voraus, kSnnen aber bei dem 
Vergleich beider, namlich der alveol~ren und der diffusen Form~ das schon 
vorweg nehmen, dab zwischen ihnen kein qualitativer, sondern nur ein 
quantitativer Unterschied existiert; die kleinen, scharf umrissenen, zier- 
lichen Herde kommen nur dadurch zustande, dab einmal Gruppen yon 
Riesenzellen und Leukocyten yon dichteren Ziigen neugebildeten Bin@- 
gewebes umgeben sind, das andere Mal nicht. 

Die Riesenzellen erweisen sieh als lebhaft violettbraun gefi~rbte, 
protoplasmatische, s, u6erst fein granulierte, mehrkernhaltige Zellen yon 
meist rundlicher Form, welche sich tells distink~ yon den umgebenden 
Zellen abheben, teils ohne scharfe Begrenzung in andere, kleinere Zell- 
leiber fibergehen, die sich bei stgrkster Vergriil]erung auch als, wenn auch 
nur kleinere Riesenzellen yon unregelmiii~iger Form erweisen. Meistens 
zeigen die Zelleiber einen scharfen Kontur yon rundlicher oder lgnglich- 
rundlicher Form. Die Anzahl der in den Riesenzellen befindlichen Kerne 
ist eine dnrchaus schwankende; wir z~i.hlen 8fters 20--25 Keme. Ihre 
Form ist meist bli~schenf6rmig rund oder l~mglichrund; auch einzelne 
an einem Pol zugespitzte Kerne sind vorhanden. Sie sind scharf kon- 
turiert, meistens heller als das Pro~oplasma der Riesenzelle, jedoch sind 
auch dunkel gefiirbte Kerne vorhanden. Sie zeigen meistens zwei bis 
drei 6fters peripherisch gelegene gI~tnzende KemkSrperchen und ein i~uBerst 
zartes Chromatinnetz. Einzelne der Kerne zeigen eine feine peripherisehe 
Einkerbung. Auch die GrOl]e der Kerne ist keine gleichma6ige; denn 
wir unterscheiden gr~Bere, meistens runde Formen yon kleineren, l~ng- 
lichen Formen. Die grol~en Kerne sind im allgemeinen viel blasser als 
die kleineren. Was endlich die Lage der Kerne in der Zelle selhst be- 
trifft, so ist die Mehrzahl derselben eine dem Beschauer zugekehrte: die 
Keme sind also meist peripherisch angeordnet (Fig. 2, Taf. XII). 

Bei einzelnen Riesenzellen sind Vacuolen eine besonders aufflillige 
Erscheinung. Sie zeigen einen vollstiindig runden, scharfen Kontur und 
sind manchmal so grol], dab sie sehon bei schwacher Vergr0Berung als 
ganz helle, durehschimmemde Stelle in der dunkel gefiirbten Riesenzelle 
sichtbar sind; zuweilen iedoch so klein, dal~ sic anfi~nglich leich~ mi~ 
schwaeh gefgrbten Zellkernen verwechselt werden kiinnen. Durchsneht 
man das Pri~parat genauer, so wird man eine immer grSl]ere Anzahl 
dieser kleinsten Vacuolen zu Gesicht bekommen und bald erkennen, dab 
zu ihnen ein mehrkernhaltiger, unregelmiil]iger Zelleib gehSrt, resp. dal] 
sie zu dem Inhalt einer kleineren oder kleinsten Riesenzelle gehiiren. 
Untersuchen wir die griiBeren Vacuolen bei schi~rfster VergrSl~erung, so 
bemerken wir unterhalb der Vac~lole Kerne mit zartem Chromatin yon 
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der oben beschriebenen Form, aber vollst~ndig ungef~rbt und dureh- 
sehimmernd. Die Vacuole erweist sieh somit als eine kugel-oder tr0pfen- 
fSrmige AnshShlung, die innerhalb des Protoplasmas der Riesenzelle ge- 
legen ist und versehieden grog sein kann; nicht immer gelangt sie bis 
an die Peripherie des Zelleibes. Ist die Vacuole noch yon einer diehten 
Schieht gef~rbten Zellplasmas bedeckt, dann hubert wir statt  des klaren, 
hellen, an das Bild der Fettzelle erinnernden Ringes ein mehr triibes, bei 
der leisesten Drehung der Mikrometersehraube versehwindendes Bild. 
Aber immer werden wit erkennen, dug zu dieser - -  wenn aueh weniger 
deutlichen und noeh so kleinen Vacuole, eine, wenn aueh kleine, aber 
stets mehrkernige Zelle gehSrt. Bei den grSgeren Riesenzellen bemerkt 
man zuweilen einen Zusammenhang mit feinsten Kapillarsprossen, die 
yon dem umgebenden neugebildeten Bindegewebe herrtihren; bei anderen 
Riesenzellen ist selbst eine Aushghlung des Zelleibes siehtbar, eine Art. 
Kanalisierung, die an Gef~Bbildung erinnert. 

Auger den Riesenzellen sehen wir in den Infiltraten nur noeh eine 
diehte Anh~ufung yon Zellen, die einen meist rundliehen, dunkelbraun 
gef~rbten Kern und einen grogen, sehw~eher gefSrbten, meist unregel- 
m~Big polygonalen Zelleib zeigen (Epitheloidzelte); augerdem sp~rliehe 
lymphoide Formen. Leukocyten sind gar nieht siehtbar. Nieht alle 
alveol~ren Herde verhalten sieh gleich. In einzelnen Alveolen befinden 
sieh auger Riesenzellen einzelne gelappte Kerne, auch einige yon Huf- 
eisen~orm; desgleiehen Formen, welehe den gymphocyten auBerordent- 
lich ~hnlieh sehen. Dieht neben den Riesenzellen sieht man auger 
einzelnen Leukoeyten mit hufeisenfgrmigen Kernen und anderen Rund- 
zellen 51ters gruge Zellformen yon l~nglieh platter Form mit breitem, 
l~ngliehen, geraden oder etwas gekrfimmten Kern; aber aueh ganz runde 
Zelleiber mit grogem runden Kern, der stark gef~rbte KernkSrperehen 
enth~lt, und man kann sieh des Eindrueks nieht erwehren, als ob diese 
Zellformen vor allem an der Bildung der Riesenzellen beteiligt w~iren. 
Zwisehen den Zellen, 6frets aueh fiber die Riesenzellen hinweg sieht man 
Seine, fuehsinrot gef~rbte, zart gesehliingelte Bindegewebsfasern hindureh- 
ziehen, die sieh 5fters noeh weiter ver~steln (Fig. 1, Tar. XII). 

Naeh dem Vorausgegangenen kSnnen wir uns bei der Besehreibung 
yon dem, was den grSgten Tell des Pr~parates ausmaeht, n~tmlieh der diffusen 
Infiltrate kurz fassen. Dort war din'oh die Kleinheit, die auff~llige Lage 
der Riesenzellen, die peripherisehe Bindegewebsanh~ufung, die rundliche 
Form ein bestimmtes, charakteristisches Bild gegeben, tIier sind die 
gleiehen zelligen Elemente vorhanden, nur befinden sic sieh in regelloser 
Lage zueinander. Ohne seharfe Abgrenzung gegen die Umgebung oder gegen 
andere Gewebselemente sehen wir zahlreiehe Zellen yon meist epitheloider 
Form; dazwisehen zahlreiehe Lymphoeyten und in besonders groger An- 
zahl Fibroblasten in allen mSglichen Gestalten. Von Leukocyten sind 
nur einkernige sichtbar und diese meistens in Hufeisenform. Mehrkernige 
Zellen sind gar nieht siehtbar, bis auf Riesenzellen; diese sind in den 



350 

diffusen Infiltraten jedoch verhgltnism~l]ig sp~rlieb vorhanden und treten 
weniger auff~llig in die Erscheinang. Diese ganzen Zellanhi~ufungen, in 
einem ~iuBerst zarten Stroma eingebettet, sind yon verschieden starken 
Ziigen welliger, bald zarterer, bald diehterer Bindegewebsbfindel durch- 
zogen, so da6 dadureh Bilder znstande kamen, in denen bald fast nur 
Bindegewebe, bald nur zellige Bestandteile siebtbar werden. Sefiliel31ieh 
entstehen in diesen Bildern noch Lfieken, welche dutch hier und da ein- 
gestreute, verschieden groBe Vacnolen zustande kommen, welche sieh 
meist in den Riesenzellen, aber aueh zwischen den Zellen befinden. 

Es mag noch naehgetragen werden, dab auch mebrkernige Leuko- 
cyten stellenweise siehtbar sind, aber immer nur im Ansehlug an Gefi~g- 
bildung. Wo blutffihrende Kapillaren im Pri~parate siehtbar werden, da 
finden sich regelm~Big aneh mehrkernige Leukocyten. Wir werden nns 
noch daran erinnern, da6 wir stellenweise 1) Fettzellen mitten in Zell- 
anhiiufungen im Anschlu6 oder in der niichsten Nghe yon neugebildeten 
BlatgefgBen erblickten. Hier sieht man im Lumen der Gefii6e mitten 
unter den roten Blutscheiben zafilreiche, mehrkernige Leakoeyten, hier 
auch und besonders in der NiChe der Gefii6wi~nde, vereinzelt auch inner- 
halb der Gef~Be dieselben basophilen, grobkSrnigen Zellen, die sich schon 
bei sehwaeher VergrSBernng dureb ihre GrSl]e and seharfe Tinktion aus- 
zeichnen und die wir aueh im Bindegewebe allenthalben zerstrent gefun- 
den batten. 

Wit batten sehon oben erwiihnt, da/] das Pr~parat am Rande aus 
quergestreilter Muskulatur bestand. Die einzelnen Muskel~asern zeigen 
bei van  Gieson-Fi~rbung eine bald dunkle, bald etwas hellere, gelb- 
braune Fgrbung, das Perimysium ist leuchtend fuchsinrot gef~rbt. Die 
einzelnen Fasern zeigen sowohl Li~ngs- wie Querstreilnng, iedoeh nur 
die wenigsten unter ihnen zeigen normales Verhalten. Man sieht bald 
scbwi~chere, bald miiehtigere, fuehsinrot gef~trbte, 5fters aneh miteinander 
anastomosierende, langgestreckte Bindegewebszfige zwiscben einzeine 
Muskelfasern hindurchziehen, wodurch die Fasern selbst auseinander- 
gedr~ngt w~rden; oder man erblickt zwisehen den einzelnen Muskelfibrfllen 
jene alveoli~ren oder diffnsen zelligen Infiltrate, wie wit sie oben besehrie- 
ben haben, and die sofort als Grannlationsgewebe imponieren. An ein- 
zelnen Stellen ist die bindegewebige Durehwachsnng nnd die zellige 
infiltration eine so bedeutende, daB sieh aus dem ganzen ]nfiltrat nut 
noeh einze]ne 5iuskelfasern erkennen ]assen, welche die verschiedensten 
degenerativen Ver~ndernngen zeigen. Einmal bemerken wir dtinne afro- 
phische Fasern mit einzelnen platten Kernen, oder ganz homogene, gelb- 
lieh gef~irbte mit fuchsinroten Riindern; sodann bemerken wir bei andern 
Fasern eine Anffaserung in Primitivfibrillen. Stellenweise ist die Quer- 
streifung versehwnnden, aueh sind Fettltieken entstanden. Die Muskel- 

1) Solehe Bilder sind es wohl, die G e r s n n y  zn dem Ausspruch ver- 
anlagt batten, dab er den Eindruek eines ,,entziindeten Lipoms" 
h~tte. 
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kerne haben eine gewundene, spiralenf5rmige Gestalt angenommen, oder 
sie sind diinn nnd kSrnig geworden. Dazwischen wieder sind Fibrillen 
mit auffgllig vermehrten, zum Tell lebhafter gef~rbten Kernen sichtbar; 
besondere Vergnderungen der restierenden Muskelkerne (VergrSl3erungen) 
sind nieht zu bemerken. 

Epikr i se .  

In einem dutch Herausnahme geschwulstartiger Stticke 
gewonnenen Prgparate, welche nnter den klinischen Erschei- 
nungen einer chronischen Entzfindung sich entwicke]t hatten, 
sahen wir haupts~tchlich Anh~tufungen yon Leukocyten, Fibro- 
blasten und Riesenzellen, durchzogen yon neugebildetem Binde- 
gewebe, mit einem Wort das Bild der Entzt~ndung in seiner 
exsudativen und vor allem in seiner produktiven Form; aul~er- 
dem Resorptionsvorg~nge. Diese drei Bilder der Entztindnng 

- -  wenn ich sie so nennen darf - -  sind im Pr~parat nicht 
streng voneinander zu trennen, sondern gehen vielfach inein- 
ander tiber und sind oft gar nicht auseinander zu halten. Es 
ist anamnestisch bekannt, dal~ die entztindlichen Vorgange, 
welche zur Herausnahme der untersuchten Stficke geftihrt 
haben, sich, wenn auch langsam und allmghlich, im Anschlul~ 
an eine in der Nahe der entfernten Stticke vorgenommene 
Einspritzung yon sog. weichem Paraffin entwickelt haben; wir 
werden also die Gesamtheit dieser entztindlichen Vorggnge 
zwang]os auf die subcutane Paraffineinverleibung zurfickftihren 
dilrfen. Da uns in dieser Arbeit vor alleln das Verhalten des 
Paraffins zum KSrpergewebe interessiert, so wol]en wir zungchst: 
diejenigen cellulgren Elemente im Auge behalten, welche zu 
dem eingeffihrten Paraffin in nnmittelbarer Beziehung stehem 
Doch mul~ vorher die Frage beantwortet werden: Ist in dem 
mir vorliegendem Praparat das Paraffin noch nachweisbar? 
Ist es in ihm tiberhanpt vorhanden? 

Diese beiden Fragen sind unbedingt zu verneinen. Schon 
bei makroskopischer Betrachtung der nntersuchten Gewebs- 
stiicke war der Zweifel, ob hier noch irgendwie nachweisbares 
Paraffin vorhanden sei, sehr berechtigt. Das Pr~parat war 
auf der Schnittflgche vollstgndig homogen, und die Erfahrung, 
die ich aus der Untersuchung der verschiedensten Paraffin- 
praparate gewonnen habe, lehrt, dag Paraffin da, woes  mikro- 
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skopisch nachweisbar ist, gewShnlich schon bei makroskopischer 
Untersuchung gefunden, d. h. gesehen wird. Das war hier 
nicht der Fall. - -  Sodann war daffir Sorge getragen, dal~ das 
etwa vorhandene Paraffin nicht dutch die sonst fibliche Ein- 
bettungsmethode zum Verschwinden gebracht werde; es wurden 
alle Kautelen zum Schutze des Paraffins angewendet: Ce]loidin- 
einbettung usw. 

Trotzdem wurde in den Pr~paraten nichts gefnnden, was 
man ftir Paraffin h~tte anspreehen kSnnen, und zwar aus 
dem Grtmde, well das Paraffin hier nieht mehr vorhanden 
ist. Wir kSnnen mit absoluter Sieherheit die Stellen finden, 
in deneu es vor der Resorption geweilt hat. Wir kommen 
somit zu den cellul~ren Elementen, die zu dem Paraffin, wie 
zu allen in den KSrper eingeffihrten Fremdk6rpern, die eine 
Entziindung erregen, in direkter Beziehung stehen: zu den 
Riesenzellen, die nat~lrlich nichts anderes sind, als sog. Fremd- 
kSrper-Riesenzellen. Wie in den Riesenzellen M a r c h a n d s  1~ 
die Vacuolen die Stellen bedeuten, wo seine Schwammsttiek- 
then gesessen haben, so bedeuten die grol]en runden Vacuolen 
in dem Protoplasma der Riesenzellen unserer Pr~parate nichts 
anderes als die Stellen, wo die einzelnen Paraffinpartikelchen 
gesessen haben. Wir kSnnen uns nach dem vorliegenden Pr~- 
parate das weiche Paraffin als einen relativ ]eicht resorbier- 
baren FremdkSrper vorstellen, denn die Riesenzellenbildung ist 
eine durehaus m~tl~ige, nnd wir wissen, was wir sp~iter noeh 
vielfach best~tigt sehen werden, daft die Bildung yon Fremd- 
k6rper-Riesenzellen zu der Resorbierbarkeit des FremdkSrpers 
in umgekehrtem Verh~ltnis steht. Die leichte Resorbierbarkeit 
des weichen Paraffins ist einmal' gegeben eben dutch die rela- 
tive Weichheit seiner Konsistenz, sodann dutch diejenige Eigen- 
schaft der in den K6rper subcutan eingeftihrten und in den 
KSrpers~dten nicht 10slichen Kohlenwasserstoffe, auf die Juck -  
uff 4 zuerst aufmerksam gemacht hat: auf ihre Wande-  
rung  im Organismus. Es ist offenbar, da6 mit dieser ,Zer- 
teilung" eine leichtere Aufsaugungsm6glichkeit gegeben ist. 
Wit werden uns also das Zustandekommen der Vergtnderung 
eines Depots yon weichem Paraffin so vorstellen dfirfen, da~ 
,die Exsudatiou und Produktion Hand in Hand gehen, dal~ 
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dureh die mit der reaktiven Entzfindung verbundene Binde- 
gewebsentwiekelung i~berhaupt sehon das Paraffinlager in ver- 
sehieden gro6e Partikel geteilt wird~ dal~ ffir den Weitertrans- 
port der kleinsten Partikelehen schon die gewShnliehe leuko- 
eytare Exsudation resp. Emigration gentigt und dal3 erst da, 
wo ffir die Aufnahme der Widerstand grSl3erer, eorpuseularer 
Formen zu fiberwinden ist, Riesenzellenbildung eintritt. Dies 
alles wt~rde unser Interesse nieht erregen; denn es w~rde 
nur zeigen, dal~ das subcutan eingeftihrte weiehe Paraffin zu- 
naehst auf dan Naehbargebiet nieht anders wirkt, als die Ein- 
ftihrnng anderer FremdkSrper aueh, ni~mlieh als entztindungs- 
erregend. Was dem vorliegenden Falle seine Besonderheit und 
seine Wichtigkeit verleiht, ist, da6 die zum Einleiten organisa- 
toriseher und reparatoriseher Vorgange notwendige, reaktive 
anfangliehe Entztindung in die Naehbarsehaft hintibergriff, dal~ 
trotz so langen Bestehens der Prothese - -  drei Jahre fast - -  die 
beabsiehtigte - -  ieh mSehte sagen - -  physiologisehe Organisa- 
tion nieht zu Ende kam, tiberhaupt nieht zustande kam, und dal~ 
der ganze zu Heilungszwecken unternommene Vorgang sehliel~- 
lieh zu einer enormen Gewebssehadigung in der Naehbarschaft 
ftihrte, welche die Entfernung der Prothese erforderlieh maehte. 

Liegt das nur am eingespritzten Paraffin? Gewi6 nieht, 
denn es ware wohl denkbar, daft unter gewissen gtinstigen 
Umstanden entspreehend vielen bekannten, pathologiseh-anato- 
misehen Vorgangen, wie der Organisation und Resorption yon 
Tromben, des fibrinSsen Exsndats u. a. m. aueh das dem KSrper- 
gewebe einverleibte Paraffin langsain resorbiert und durch 
Bindegewebe ersetzt wtirde. Weshalb findet der gleiehe Vor- 
gang im vorliegenden Falle nieht aueh statt? 

Zunaehst verhindert allerdings eine Eigenart des ein- 
geftihrten, an-und tar sieh leieht resorbierbaren, weiehen Pa- 
raffins die Begrenzung der reaktiven Vorgange auf den 0rt 
und die Stelle tier subeutanen Einverleibung. Das weiehe 
Paraffin wandert im Gewebe aueh seiner eigenen Sehwere ent- 
gegengesetzt. Wahrend also an der ursprtingliehen Einftihrungs- 
stelle die ersten Vorgange der Entztindnng und gewebliehen 
51eubildung auffiammen, 15sen sieh andere Paraffinfragmente 
yon der eingeftihrten Hauptmasse los, gelangen, wie wir hier 
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sehen~ yon der Mitte des Nasenraokens~ we sie einen Defekt 
ausftillen sollten~ im subcutanen Gewebe weiterwandernd~ auf- 
w~trts bis zum Orbitalwinkel und erregen an allen Stellen die 
gleichen entztindlichen Vorg~nge, n~mlich Schwellung, Ver- 
dickung usw. ; ja einzelnen Paraffinpartikelchen gelang es sogar 
- -  wie wir sehen -- ,  die ~r auseinanderzudr&ngen 
und Zerfall und Nekrose zustande zu bringen. Die eingespritzten 
~assen erregen also einen chronisch-entzandlichen Vorgang~ 
der in ihrer unmittelbaren Umgebung verl&uft; das ist im vor- 
liegenden Falle das suboutane Bindegewebe, teilweise die be- 
nachbarte Muskulatur und vor allem die dem Fremdk6rper 
straff aufliegende Haut des Nasenraekens, welche dureh die 
bei der Injektion entstandene Spannung selber schon in einen 
leichten Reizzustand gebracht sein mag. Der best~ndige Fremd- 
kOrperreiz, die reaktiven Vorg&nge bei der Entzandung, der 
vermehrte BlutzufluB~ mit einem Wort: die mit der Resorption 
verbundenen Wucherungsvorg~nge bedingen eine Volumenzu- 
nahme, d.h.  eine entzfindliche Vergr66erung der ursprfinglich 
eingefahrten Masse, welehe die bedeckende~ an und far sich 
straff sitzende und an der Entzfindung schon beteiligte Haut- 
decke ihrerseits noch mehr spannt. Klinisoh war unertr&g- 
liehes Spannuugsgefahl seitens des Patienten angegeben; die 
gauze Nase war stark geschwollen~ die bedeckende Haut dunkel 
blaurot verf~rbt; zur Verhiitung yon drohender Oangr~n mu6te 
der Tumor, so weit m6glieh, entfernt werden. Eine totale 
Entfernung war nioht mOglich. Denn die entziindliche Neu- 
bildung bestand aus knorpelhartem Gewebe, das aberall sehr 
fast und aufs Innigste mit dem Nachbargewebe zusammenhing; 
sie war also d u r c h a u s  n i eh t  a b g e k a p s e l t  und befand sieh im 
vollst~ndigen Gegensatz zu den Paraffintumoren, welche St ein "~ 
bei Kaninehen experimentell eingeffihrt hat. Auch yon tier 
r ege lm~Bigen  D u r c h w a c h s u n g  in Maschenform~ wie sie. 
beim weiehen Paraffin gefunden, ist bier nicht die Rede~ obwohl: 
der Patient, der die vorliegenden Pr~parate geliefert hat~ yon 
Ste in  selbst~ dem Befiirworter des weichen Paraffins, die Ein- 
spritzung erhalten hatte. 

Es folgt aus diesem Falle also, da6~ was bis jetzt beim 
weichen Paraffin bezweifelt wurde, das subeu tan  e i n g e s p r i t z t e  
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w e i e h e  P a r a f f i n  vo l l s t f ind ig  r e s o r b i e r t  wird nnd zwei- 
tens, dag es, selbst wenn seine mit der Resorption Hand in Hand 
gehende, allm~ihliehe bindegewebige Substitution im Sinne der 
angestrebten Heilung liegen sollte und die Gefahr einer sp~tte- 
ren, doeh unausbleibliehen bindegewebigen Sehrmnpfung als 
nieht vorhanden betraehtet wird, aueh sonst n i e h t  an a l l en  
K 0 r p e r s t e l l e n  v e r t r a g e n  wird ,  sondern zu einer s ehwe-  
t en  G e w e b s s t O r u n g  in der  n~tehsten N a e h b a r s e h a f t  
der  E i n f t i h r u n g s s t e l l e  fiihren kann. Namentlieh denjenigen 
K0rperstellem we die ttautdeeke mit dem darunter liegenden 
Knoehen dutch ein straffes Bindegewebe verbunden ist,  we 
also, wie beim Gesiehtsskelett und bei tier Kopfsehwarte, die 
Haut dem darunter befindliehen Knoehen besonders straff 
anliegt; so ist es bei der Stirn, der Nase und der Gegend des 
Warzenfortsatzes der Fall; es sind das zugleieh diejenigen 
K6rperstellen, bei denen das Paraffin besonders h~tufig zur An- 
wendung zu kommen pflegt. 

II. 

Das h a r t e  Pa ra f f in .  

Die bisherigen Angaben t~ber das Verhalten des weichen 
Paraffins waren, obwohl dureh das Tierexperiment wen~gstens 
sein bindegewebiger Ersatz sieher erwiesen war, yon den 
Autoren vielfaeh angezweifelt women. Anders beim harten 
Paraffin. Hier  w u r d e  yon n i e m a n d e m  eine  , , E i n h e i l u n g "  
bezwei fe l t .  Von E e k s t e i n  an, der das harte Paraffin i n  
die Therapie eingefiihrt hat, nehmen alle Antoren Ms erwiesen 
an, dal3 das Paraffin yon hohem Sehmelzpnnkt, snbeutan in 
das KSrpergewebe eingefiihrt, nm sieh h e r u m  eine b inde-  
g e w e b i g e  Kap s el bilde, welehe den also nmsehlossenen Fremd- 
kOrper vor allen ,,Angriffen" des dahinterliegenden Gewebes 
sehiitze. ~) 

Demgegenfiber ist das Studium der Verh~tltnisse des ein- 
gespritzten barren Paraffins yon besonderem Interesse; nicht 

1) Vg]. E e k s t e i n ,  Therap. Erfolge dureh HartparaNn-Injekt. nsw. 
Berl. kiln. Wochenschr. 1903, Nr. 12, 13. Verhandl. d, Berl. reed. 
Gesellsehaft 1902, 1903. 

Virchows Archiv f. pathol. Anat. Bd. 182. Hft. 3. 2 6  
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nut, weil die moderne Therapie an seine Verwendung beson- 
ders groBe Hof~nungen gekntipft hat, sondern aucb weil fiber 
das Verhalten des umliegenden Gewebes fiberhaupt wenig 
bekannt ist und wir so unsere Kenntnisse tiber das ,,Einheilen" 
yon FremdkOrpern in den Organismus erg~nzen k6nnen. 

Ieh verffige im ganzen fiber ftlnf versehiedene Prgparate 
yon subeutan eingespritztem harten Paraffin, eine Zahl, die 
sich nieht allzuschwer noch vermehren liaBe. Alle diese Pro- 
thesen muBten aus dem KOrper, in den sie aus versahiedenen 
Gr~inden verschieden langa Zeit vorher eingebraeht waren, 
nachtraglich wieder entfernt werden; einmal, wail sie dan 
Zweek nieht erftil!ten, wegen dessen frfiher ihre Einverleibung 
in den kOrperlichen Organismus angestrebt war~ ein andermal, 
well sie yon ihrem Trgger auf die Dauer nieht ertragen wur- 
den. Die begleitenden klinischen Erseheinungen mSgen hier 
unerSrtert bleiben; es gent~ge der ttinweis, da~ sie ghnliche 
waren wie im soeben beschriebenen Falle yon weiahem Pa- 
raffin. Eines darf vorausgeschiekt warden: obwohl die Pro- 
thesen aus versehiedenen Regionen der KSrperdecke stammten 
nnd gleichviel, ob sie offenbare Gewebssehgdigungen in der 
Nachbarschaft hervorgerufen oder nicht, das h i s to log i sche  
Verha l t en  s g m t l i c h e r  P r o t h e s e n  yore h a r t e n  Pa ra f f in  
blieb das g ] e i e h e ;  nur mit dam niaht unwesentlichen Unter- 
schiede, da6 wit an den versehiedenen Pr~paraten verseh ie -  
dene P h a s e n  desse lben  p r o g r e s s i v e n  Vorganges  erb]ieken 
und studieren konnten. Wit sind dadureh in den Stand ge- 
setzt, die experimentellen Studien anderer Autoren, ich maine 
vor allem diejenigen Ma.rehands fiber die Einheilung der 
FremdkSrper, in manehen Punkten zu erweitern oder zu er- 
ggnzen; sehon deshalb ~ weil unsere Prgparate yon Depots 
stammen, die t~ber 1�89 Jahr im KSrper zubrachten, w~hrend 
Marchands  ttollundermarkstfickehen nut bis 56 Tage im 
tierisehen Organismus verweilten; sodann sind die Paraffin- 
fremdkSrper, vergliehen mit anderen zu experimentellen Zweeken 
eingefahrten t(Srpern, ~:on einer erstaunliehen GrSl]e; ieh 
konnte Prgparate ~<on einer Paraffinprothese entnehmen, welehe 
beinahe die GrS~e einer kleinen Faust erreieht hatte. Aueh 
aus verschiegenen KSrperregionen stammen meine Prgparate. 
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Es  sind also durch die Verschiedentieit  in der Grfige der ein- 

gespri tzten Paraff inmengen,  dureh das versehieden lange Ver- 

weilen im K6rper  und dutch die Versehiedenhei t  der KSrper- 

region alle diejenigen Verhgltnisse gegeben, die beim Exper iment  
erst  gesehaffen werden mtissen und die allein eine Verall- 

gemeinerung der aus der Umersuehung  gewonnenen  Resultate 

gestat ten.  
1. Fall. 

Die der vorliegenden Beschreibung zugrunde liegende Prothese ver- 
danke ieh-der Freundliehkeit des Herrn Dr. E ekstein.  Es handel~ sieh 
am ein ~aubeneigrol~es Paraffindepot, das 15 Monage vorher subcugan in 
die Leistengegend eines Patienten injiciert, naehtraglich wieder entferng 
worden ist und bald darauf in Formalin gebrach~ wurde. 

Solider hatter Tumor, auf dem Durchschnitt yon weiltlichgrauer 
Farbe. Man erkenng ein anscheinend yon der Peripherie ausgehendes 
zartes, grol3masehiges Bindegewebsgertist, das den Tumor in kleinere Be- 
zirke einteilt. In ihnen sind verschieden grol~e, meistens rundliche, 
gl~nzende Massen eingebetteg, welche dureh zarte Strange voneinander 
getrennt sind. Die grSl]eren Massen fallen leicht aus dem Stroma heraus. 

Technik.  
Ein mehrere Millimeter dicker Quersehnitt des Tumors wird in tib- 

licher Weise in Celloidin eingebettet und geschnitten. Zur Erhalgung des 
gesamten, im PrS~parag befindiictien Paraffins ist Vorsichg im Gebrauch 
der hoehprozentigen Alkohole n~Stig. Wenn man die Sehnigte yore Mikrotom 
in 70 prozentigen Alkohol bringg, so bemerkt man bald die Bildung eines 
ieinen, sandartigen Niederschlages. Alkohol schwemm~ leicht das Paraffin 
aus den Priiparaten heraus. Beim Entwg~ssern beschr~nke man daher das 
Absptilen in Alkohol auf alas notwendigste; die Anwendung des absoluten 
Alkohols is~ ganz zu vermeiden, da das zarte Gewebsgerast leicht ein- 
reiltt und das umsponnene Paraffin sofort herausgesehwemmt wird. Man 
entw~ssere also in 80 prozentigem Alkohol, hierauf einige Sekunden in 
90 prozentigem Alkohol und bringt sodann den Sehnitt in Glyzerin; denn 
Xylot und Kanadabalsam 15sen das Paraffin vollst~ndig. Zum Schlul] 
Umrandung des Pr~tparates mit Kr6nigschem Lack, naehdem der Uber- 
schu6 des unter dem Deckglase hervorquellenden Glyzerins sorgfalgig ab- 
gesogen ist. 

Verzichget man jedoch aui die Erhaltung des Paraffins'ira Praparat, 
und will nut den geweblichen Inbalt mikroskopiseh untersuehen, so ge- 
ntigen die tiblichen Einbettungs- und F~rbemethoden. 

Mikroskop i sche  Besehre ibung.  
Am ~ul3eren Umfang des Pr~parates, auch durch die Mitre desselben 

schieben sich breite, meist bindegewebige Balken, an tier Peripherie am 
st~rksten, d.h. breitesten. Der am meisten nach augen gelegene zeigt 

26* 



358 

am fl'eien Rande Schichten yon kernreiehem Fettgewebe, dann Lagen eines 
~tul~erst kernreiehen Bindegewebes in welligen und naeh innen zu imme~- 
stra.ffer werdenden Z~igen. Dieser Bindegewebsbalken zeigt auSerdem 
viele aul]erordentlieh stark verdickte, quer- und l~ngsgetroffene GefaSe 
und zum Teil rundliehe, znm Tell mehr l~nglich angeordnete, seharf 
umrissene und yon der Umgebung sieh abhebende Einlagerungen yon 
Kernen. Von den breiten Balken gehen in Form einer dendritisehen 
Verzweigung ebenfalls bindegewebige, aber schmalere B~lkchen ab, we]che 
an der Ursprungs- oder Teilungsstelle gewShnlich breitbasig, oft mit 
mehreren Wurzeln entspringend, sieh raseh verjfingen und sehmiiler 
werden, um daun im grol]en Bogen oder gewunden durch das PrE- 
parat zu ziehen. Dadurch kommt zun~chst eine groSmaschige, netzartige 
Anordnang zus~ande; oder es spannt sieh zwischen diesen BElkchen ein 
immer feiner und diehter werdendes Netzwerk aus, dessen Masehen, 
meistens yon rundlieh-l~nglicher oder spindeliger Form, eine sehr starke 
zellige Infiltration zeigen. Die ~aschen oder die das ~asehennetz zu- 
salnmensetzenden Strange sind yon verschiedener Breite. Man kann an 
ihnen eine mehr bindegewebshMtige yon einer stark kernhaltigen Partie 
unterscheiden; letztere ]iegt nach der ~aschenSffnung zu und f~llt schon 
bei sehwacher VergrSSerung dnreh die intensive F~rbung auf sowohl 
beim H~matoxylin-Eosin- wie beim van Gieson-Pr~parat.  Sowohl bei 
den grSSeren, wie bei den kleineren und kleinsten Masehen waehsen aus 
eben diesen, dem Maseheninhalt dieht anliegenden, intensiv gef~rbten 
Kernhaufen kurze, dornartige, meist breit ansetzende, aber sieh schnel] 
rein zuspitzende Forts~tze in das !nnere des yon den Gewebsmasehen 
nmsehlossenen Inhaltes hinein, oft einem solchen yon der gegeniiber- 
liegenden Seite entspringenden Auslgufer entgegenwachsend und sieh mit 
ihm zu einem ~uSerst feinen Gewebsstrang vereinend, weleher anfs neue 
eine Teilung der Masche vornimmt. 

Besonders auff~llig and fiir das Pr~parat auSerordentlich charak- 
teristiseh ist das mikroskopische Bild des Mascheninhaltes. Es sei im vorans 
bemerkt, da$ der Inhalt sowohl tier grol]en Masehenr~ume als anch der 
kleineren, dutch alas Diehterwerden des Netzes entstandenen R~ume, so- 
wie aller im Gewebe und namentlieh in den breiten Gewebsbalken selbst~ 
noch vorhandenen Liicken, soweit er nicht bei der F~rbung und nachher 
mechanisch herausgespfilt worden ist, vollst~ndig identiseh ist. Es ist. 
dies das vorher subeutan eingespritzte harte Paraffin. Das harte Paraffin 
bietet bei sehwacher mikroskopiseher VergrS$erung das Bild yon eigen- 
tfimlich geschiehteten Massen yon seidenartigem Glanz und asbestartigem 
Aussehen, das gem - -  namentlich bei kiinstlicher Beleuehtung - -  einen 
]eicht gr[inlichen Farbenton annimmt. Diese Masehen bestehen aus fein- 
gefaserten, ziemlich kurzen Biindeln .oder Lamellen, welehe dadurcb, dal] 
sie zueinander alle mSglichen Richtungen nnd Lagen einnehmen, dem 
Ganzen ein sog. kristallinisehes Gefiige verleihen; aueh da, wo grol]e 
Massen Paraffin im Pr~parate liegen, kommt dieses unregehn~$ig kristal- 
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linische Aussehen zustande. In den Lamellen und Btindeln selber ver- 
laufen die eillzehlen, oft nadelfSrmig feinen Fasern zueinander parallel 
nnd zwar meistens gerade and gestreckt, 5frets auch in zarten Wellen- 
linien, wie lockeres Bindegewebe. Aber die einzelnen Fasern sind inner- 
halb der Lamellen nicht immer gleich ]ang; daher sehen die Lamellen an 
ihren schmalen, freien R~indern oft wie Yalisaden aus. Der kristallartige, 
ins Grtin]iche spielende Glanz des barren Paraffins gibt bei dem Kontrast 
der kernreichen, intensiv blau gefiirbten Umgebung gewShnlich tiber- 
raschende Bilder. - -  An den Stellen, wo das Pr~iparat eingerissen ist, 
sieht das Paraffin nach Art einer zerrissenen 8ehne wie aufgefasert aus. 

Je nach der GrSl~e der Maschen variiert natfirlich auch die Gr56e 
der einzelnen Paraffinlager im Prgparate; wo die Anordnung eine grol~- 
maschige ist, befinden sich die gr51]ten Haufen dieser geschichteten Faser- 
biindel oder Garben, die mit dem Dichterwerden des Netzes immer kleiner 
werden; selbst in den kleinsten Maschen des Netzes finden wir noch 
immer ein einziges Btindelchen jener seidenartig g]~inzenden Nadeln; 
betrachten wir aber bei st~rkerer VergrSl~erung diejenigen zarten Gewebs- 
lticken~ welche sich noch in den breiten Bindegewebsbalken fillden, die 
das Prgparat umsiiumen oder durchziehen, dann finden wir noch sp~irliche, 
glitzernde Fasern von Paraffin oder platte, l~ngliche rechtwinklige Tafeln, 
welche sich ebenfalls als Paraffin erweisen. Das Paraffin besitzt eine 
optische Eigenschaft, welche auch allerkleinste Partikelchen desselben 
mikroskopisch verrht und kenntlich macht; das P a r a f f i n  i s t  d o p p e l t -  
l i c h t b r e c h e n d :  bei der Untersuchung mit polarisiertem Licht zeigen 
sich die bekannten Farbenerscheinungen. 

Nachdem wit so den Inha]t des Ne~zes Ms Paraffii1 festgestellt haben, 
kommen wir zur Beschreibung der zelligen Umgebung des Paraffins, oder, 
was dasselbe ist, der geweblichen Bestandteile der Maschenstrgnge. Wit 
erinnern uns, dal3 das Prgparat yon breiteren Bindegewebszfigen oder 
Balken durchzogen wurde, welche sich verzweigten; zwischen ihnen war 
eine Art feineren Netzes aufgespannt. Der Mascheninhalt enthglt das 
Paraffin, die Maschen selber, oder die Gewebsstr~inge sind nichts anderes 
als R ie senze l ] en .  Wohin wir im Pr~para~e blicken, wir sehen aul~er 
P a r a f f i n  nichts als Rie s enz e]l en and zwar yon einer sehr grol~en Mannig- 
faltigkeit der Form, des Umfanges und des Kernreichtams. Se]bst die 
breiteren, vom Ran@ ties Pr~iparates herziehenden Binde~ewebsbalken 
zeigen in ihrem Innern vielfach Riesenzellen, die gewShnlich um in Ge- 
websliicken befindliche Paraffinreste grupp~er~ sind; bei den schm~tleren 
B~ilkchen erkeJlnt man sofor~ die ausschliel]liche Zasammensetzung aus 
Riesenzellen. 

Schon bei schwacher VergrSl~erung markieren sich diese vielkernigen, 
protoplasmatischen Gebilde, obwohl sie sonst auch vielfach ineinander 
iibergehen nnd nicht immer mit Sch~irfe voneinander zu trennea sind, in 
tier Mehrzahl als volls~indig selbstiindige, ze]lige Gebilde darch die auf- 
f~illige, dichte Kernanhiiufung und dutch die st~rkere F~irbung der Kerne 
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und ihr meistens homogenes Protoplasma - -  das erst bei st~rkster Ver- 
gr61]erung eine ~u~erst feine Vaeuolisiernng zeigt - -  yon ihrer Urn: 
gebmlg. Die Form der Riesenzellen h~ngt haupts~eblieh ab yon der Form 
des Paraffinsti~ekeS, dem sie sieh mit ihren Kernen dicht anschmiegen 
und das sie innig umsehliel3en. In don grol~maschigen Partien des Ge- 
websnetzesl da wo grSltere Paraffindepots lagern, sehen wit die letzteren 
yon Riesenzellen umsehlossen, welehe sieh als lang ausgezogene, band- 
artige, aul3erordentlieh kernreiehe, protoplasmatisehe Gebilde darstellen; 
solehe Formen sehen wir namentlich an den Randpartien, wo die breiten 
Bindegewebsbalken an das Paraffin stogen; die schmalen, kernreiehen 
Protoplasmab~nder heben sieh durch die st~rkere F~rbung yon den helle- 
ren, mehr bindegewebigen Partien ab. Wo wit ein feinmaschigeres Netz 
vor nns haben, d.h. wo sehm~lere Paraffinbtindel vor nns liegen, sind 
aueh die Riesenzellen lgnglieh rund oder lgnglich spitz zulaufend gewor- 
den, bis endlieh die feinsten Gewebsmaschen dadureh zustande kommen, 
dal~ eine einzige Riesenzelle einen rundiiehen oder meist l~nglieh zuge- 
spitzten Spalt enth~lt, der mit Paraffin ,zollst~ndig gefiillt ist. Die Kerne 
liegen den Paraffinbiindeln gewShnlieh dicht an; zwisehen Riesenzellen 
und dem yon ihm umsehlossenen Paraffin befindet sieh kein Zwischen- 
raum. Sehr haufig streeken die Riesenzellen in den also eingesehlossenen 
FremdkSrper jene schon vorher erw~ihnten pseudopodienartigen, homogenen, 
spitzen Auslgufer aus, welehe sieh in ihn hineinerstreeken und in ihm 
entweder blind endigen oder mit einem vom gegentiberliegenden freien 
Rand einer anderen Riesenzelle er~tgegenwaehsenden gleiehen Fortsatz 
sieh zu einem zarten dtinnen Band vereinigen. In diese spitzen Fortsgtze 
dringen ~on dem die Riesenzelle bildenden Kernhaufen her Kerne ein, 
welehe man oft hintereinander bis an die Spitze des Fortsatzes auf- 
gereiht sieht. Die Kerne sehen wie in die L~nge gezogen arts, haben 
spindelige Form, zuweilen aueh gekrfimmte nnd hufeisenf6rmige; ]eden- 
falls passen sie ihre Form der sehmalen Bahn an, auf weleher sie ge- 
wissermal]en fortkrieehen (Fig. 4, Tar. XII). Endet der Riesenzellenaus- 
lanfer blind im Paraffin, d.h. trifft er keinen ghnliehen, ihm entgegen- 
waehsenden Fortsatz zu seiner Vereinigung, dann sieht man die Kerne 
5fters ihre Bahn verlassen and immer in der Riehtung des Fortsatzes 
weiter in das Paraffin hineindringen, wo man sie dann 5fters - -  Kerne 
sowohl wie deutlieh gef~rbtes Protoplasma - -  vollsthndig frei und ohne 
irgend siehtbaren Zusammenhang mit ihrer nrsprt~nglichen Matrix im 
Innern des Paraffins liegen sieht. Es mag gleieh hier vorweggenommen 
werden, dal] dutch diese fortgesetzt pseudopodienartige Sprossnng tier 
Riesenzelle, dureh die daran sich sehliel~ende Vereinigung sieh entgegen- 
waehsender Fortsgtze und das Einwandern yon Zellen in die so entstehen- 
den B~nder wieder neue Riesenzellen entstehen, welehe dureh dieselbe 
TS~tigkeit eine fortwSohrende Anfteilung und Verkleinerung des urspriing- 
lichen Paraffindepots bewirken. - -  Die Kerne tier tliesenzetlen zeigen 
meist rnndliche, blgschenf5rmige, ziemlich blg] gef~rbte Formen mit 
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einem bis zwei deutlieh glgnzenden KernkSrperehen, und dazwisehen 
sp~rliehe, intensiv gefgrbte, runde Formen, die dieht nebeneinandergedr~ngt 
liegen, sehr oft diem am Paraffin. Bisweilen liegt nur ein KernkSrper- 
ehen zentral, dann ist anl~erdem ein zartes Chromatinnetz ringmnher 
siehtbar. Bisweilen iiberwiegen die intensiv gef~rbten, rundtiehen oder 
mehr l~ngliehen Formen, dann markiert sieh die tliesenzelle sehon bei 
sehwaeher VergrSgernng dureh intensivere F~rbung. In den feinen; ins 
Paraffin eindringenden Forts~tzen, die aueh Teile der tliesenzelle sind, 
nehmen die Kerne immer eine l~Lnglieh gestreekte Form an and sind 
intensiv gef~rbt; obwohl an der Basis (Wurzel!) des Fortsatzes znweilen 
- -  wie zum Eindringen bereit - -  blal3 gef~Lrbte, bl~Lseh~enfSrmige Kerne 
liegen. Kernteilungsfiguren sind nirgends siehtbar. 

Das Protoplasma der tliesenzellen, bei sehwaeher VergrSl3erung 
homogen, li~13t bei st~Lrkster VergrSl3ernng die bekannte feinste Vaeuoli- 
sierung erkennen..Wir sehen, dal] die Paraffindepots, an der Periphefie 
yon Riesenzellen umgeben, in ihrem Innern pseudopodienartige Fortgtze 
der Riesenzelle enthalten, auf welehen sieh Zellen vorw~rtsseFAeben, die so in 
das Innere des Paraffins gelangen; davon abgesehen en th iUt  das  P a r a f f i n  
noah  a n d e r e  o r g a n i s e h e  B e s t a n d t e i l e .  Sebon bei sehwaeher Ver- 
grSlterung fallen an einzelnen Stellen im Paraffin eigentiimliehe geronnene, 
ziemlieh solide, strangartig nnd mi~teinander anastomosierende Gebilde 
auf; sie sind durehweg fast homogen, sehwaeh rosa, 5fters aueh sehwaeh 
blau gefgrbt und zeigen dnrehaus keine gewebliehe Differenzierung (Fig. 5, 
Tar. XII). Znweilen bilden sie, untereinander verbnnden, wieder selber 
eine Art grogmasehigen Netzes, das sieh kontinuierlieh in das oben be- 
sehriebene Gewebsnetz einft~gt, yon dem sie sieh aber dureh ihr homo- 
genes Aussehen nnd ihre sehw~ehere Fi~rbung dentlieh unterseheiden; 
oder sie liegen frei and ohne irgend einen Zusammenhang mit dem andern 
Gewebe im Paraffin da. Zuweilen sehen wir start der Strange aueh nn- 
regelm~LBig geformte Klumpen yon derselben Besehaffenheit. Besonders 
da, wo diese fibrinartigen Gebilde, wenn ieh sie so nennen darf, mit 
anderen Gewebsbestandteilen zusammenhgngen oder yon Riesenzellen und 
ihren Ausl~ufern erreieht werden, rankt sieh um sie ein zarter, zellen- 
reieher Besatz; man sieht dann den homogenen Strang umsehlossen yon 
einer Leiste yon stark gef~rbten Kernen, die in einem hellen, zarten 
fibrill~ren Bindegewebe eingebettet sind. 1) 

Schlieglieh verdri~ngen die vordrangenden Zellen den homogenen 
Strang and ersetzen ihn vollst~tndig; das u r s p r i i n g l i e h e ,  arts Str~tngen 
yon R i e s e n z e l l e n  b e s t e h e n d e  Netz  hat das a n d e r e ,  im P a r a f f i n  
b e f i n d l i c h e  in s ieh  a u f g e n o m m e n .  

Wir kehren noeh einmal zum Paraffin zudick. Bis jetzt hatten wi~ 
gesehen, daB, wo Paraffin sieh im Pr~parat befand, Riesenzellenbildtmg 

1) Die Fibrinreaktion fiel negativ aus; die homogenen Striinge kSnnen 
daher nicht a]s Fibrin angesehen werden. 
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vorlag. Bei den grS~eren Stiicken lagerten sich mehrere dieser kern- 
reichen, protoplasmatischen Gebilde rings mn dasselbe; bei den kleineren 
und kleinsten, noch gut bei schwacher VergrSl~erung sichtbar, geniigt oft 
eine einzige Riesenzelle, das Paraffinstfick vSllig zu umsehlie~en. Wit 
kSnnen abet noeh bedeutend kleinere, corpuscul~re Paraffinsttickchen zu 
Gesicht bekommen. Betrachten wit bei starker VergrS~erung einen der 
sehm~leren, das Pr~parat durehziehenden Bindegewebsziige. Wir sehen 
da einmal de~tlieh Kerne von ausgesprochener Spindelform, ferner ~del- 
fach quer- und l~ngsgetroffene Gefg6kapillaren~ massenhaft emigrierte 
Leukocyten mit Kernen yon Hufeisenform, aueh zweikernige, daneben aber 
viele Uberggnge zur spindligen Form, sogenannte Fibroblasten; zwischen 
diesen zelligeu Elementen, also im Granulationsgewebe, als welches sich 
dieser Gewebszug darstellt, sieht man hgufig helle, stark lichtbreehende, 
kristallartige Tgfelchen. Bei Olimmersion sehen wir, da~ es sich um 
feine, lgngliehe, meistens rhombische, ganz platte, seharf konturierte 
Tgfelchen handelt; zuweilen erblicken wir glgnzende palisadenartige Ge- 
bilde mit feinsten Lgngsstreifen, welehe zustande kommen, wenn mehrere 
dieser T~felchen aufeinandefliegen. An den Schmalseiten dieser aller- 
kteinsten Paraffinkristalle; denn um diese handelt es sich zweifellos, be- 
finder sich gewShnlich je ein Leukocy~;" und dann sieht der freie Rand 
der Tafel wie ausgenagt aus; an den Lgngseiten 5fters Fibroblasten. An 
mancher Stelle sieht man ein solches Paraffintgfelchen yon mehreren 
Seiten umflossen yon der feinkernigen, schwach brgunlich oder rStlieh 
gefgrbten, protoplasmatischen Granulation eines Leukoeyten, so dal~ man 
den Eindruck erhglt, als ob hier eine Zelle im Begriff st~nde, Bin solches 
Paraffinkristall seinem Protoplasma einzuverleiben. Jedenfalls l~ltt die 
auffgllige innere Bertihrung und Nachbarschaft, in weleher offenbar emi- 
grierte Zellen zu den Paraffinpartikelchen stehen, Schliisse auf phagocytgre 
Vorg~tnge zu. 

E p i k r i s e .  

Wir  haben  einen FremdkSrper  vor uns, durehwachsen  

yon einem Gewebsnetz,  dessen Strange aus Bindegewebsbalken 

yon versehiedener  Starke und aus Riesenzellen oder ihnen 

ahnlichen~ sehr kernreiehen,  protoplasmat ischen Gebilden yon 

Band-  und Streifenform zusammengesetz t  sind. Die Riesen- 
zellen sind zmneist  dem in den Netzmaschen enthal tenen Pa-  

raffin zugekehrt  und liegen ihm eng an, zum Tell sind sie 

abet  aueh noch  im Innern  der Balken sichtbar;  oder man  
kann  es aueh so ausdrt~eken, dal~ das Gewebsnetz aus Riesen- 
zellen besteht,  welehe dureh bindegewebige,  zum Tell selbst 

noeh riesenzellenhaltige, versehieden starke Strange zusammen-  
gehal ten  werden. Uberall, wo wir Riesenzellen erblicken, 
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umschliel~en sie gr66ere oder kleinere Paraffindepots, die 
dureh jenes Eindringen des Gewebsnetzes in alas Paraffin zu- 
stande gekommen sind; es braueht also kaum noeh gesagt zu 
werden, da6 es sich hier nm FremdkSrper-Riesenze]len han- 
delt, dab die gesamten hier siehtbaren Vorg~nge niehts anderes 
sind, als die sehon bekannten Vorgange, die bei tier Einver= 
leibung grS~erer, namentlich kompakter FremdkSrper in den 
tierisehen Organismus ausgelSst werden und sich weiterhin bei 
ihrer 0rganisation abspielen. Es ist wiehtig, zun~ehst den 
feineren histologisehen Vorg~ngen zu folgen, die die Organi- 
sation gerade des harten Paraffins zur Folge haben, und so 
]autet die erste Frage, wie kommt das Netz zustande? 

Obwohl wir im Pr~parat die verschiedensten Stadien der 
Organisafion gleiehzeitig vor nns sehen, wird die vorgelegte 
Frage dennoeh leicht zu beantworten sein, da wir uns sagen 
re%sen, dal~ wit an der Peripherie des Pr~tparates die ~ltesten, 
im Innern desselben die j~ngsten Vorg~tnge erblieken. Aus 
nnz~hligen Experimenten ist festgestellt worden, da6 dem sub- 
cutanen Einbringen yon in den Gewebss~ften nicht 15sliehen 
FremdkSrpern, als0 fester, sonst aber ~]berhanpt angreifbarer 
KSrper eine Auswanderung yon Leukocyten folgt, welehe in 
diesen Fremdk6rper eindringen; diesem leukoeyt~ren, sehnell 
vor~lbergehenden Eindringen folgt eine bind~gewebige Wuehe- 
rung, welche die weiteren Elemente ffir die gewebliche 0rga- 
nisation liefert. Genfigt die leukocyt~re Emigration nicht, so 
treten Riesenzellen auf. Wir werden sp~ter sehen, da~ dem 
harten Paraffin gegentiber die letzte Tatsaehe nicht unbedingt 
Geltung ha t .  Wir bleiben 'hier zun~chst bei dem Eindringen 
des Gewebes in das Paraffin. Aus den Versuehen N a r e h a n d s  
wissen wir, dal~ das subeutane Bindegewebe auf das Ein- 
ft~hren yon FremdkSrpern sehon ziemlieh schnell mit der Bil- 
dung yon Riesenzellen reagiert. So auch hier. Es findet 
an der Peripherie des eingespritzten Paraffins eine fort- 
w~thrende Bildung yon Riesenzellen statt, welehe, mit ihren 
pseudopodienartigen Forts~tzen sieh gewissermagen in das 
Innere des Paraffins einbohrend, dadurch die Veranlassung zu 
einer Masehen- oder Netzbildung geben; diese Nasehen wer- 
den die Basis yon nenen Riesenzellen, welehe, sich ebenso 
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verzweigend, eine unausgesetzte Al~.fteilung des Paraffins bis in 
die kleinsten Depots zur Folge hat, welehe die totale Kon- 
sumption dieses FremdkSrpers - -  denn damit endet ja die 
Organisation - -  nngemein beschleunigt und erleiehtert. Diese 
Psendopodien sind zuweilen yon aul~erordentlieher GrSl~e; sie 
durehlaufen an manehen Stellen das ganze Gesiehtsfeld im 
mikroskopischen Bilde; an anderen Stellen, namentlieh im 
Innern des Pr~tparates, also bei voNesehrittener Organisation 
sind sie bedeutend kleiner. An diesen spitzen Pseudopodien 
nun sieht man die Kerne tier Riesenzellen gewissermagen hinter- 
einander aufgereiht; oft liegen sie gekrfimmt, wie ttufeisen- 
formen darin, znmeist aber lang ausgezogen nnd spindelig. 
Sind die Zellen his an die Spitze gekommen, so erweekt es 
den Ansehein, als ob sie oft diese Stra6e verlassen und sieh 
selbst~ndig in  der einmal eingesehlagenen Riehtung in das 
[nnere des Paraffins hineinbewegen; es w~re sonst ihre eigen- 
tt~mliehe Lage im Innern des FremdkSrpers nieht zu erkl~tren. 

Das Eindringen der Riesenzellenforts~tze in das Paraffin- 
innere wird dureh die eigentfimliehe Struktur dieses Fremd- 
kSrpers bedeutend erleiehtert. Das Paraffin yon hohem Sehmelz- 
punkte, das sogenannte ,,harte:' Paraffin, besitzt dem eindrin- 
genden Gewebe gegentiber durehaus keine ttarte. Betraehtet man 
das merkwfirdige kristallinisehe Geffige mikroskopiseh, so f~llt 
zun~tehst auf, dal~ die gl~nzenden Paraffingarben, wenn aueh 
jede einzeln aus zueinander parallelen Tafeln besteht, selber 
alle m~gliehen Riehtungen zueinander nehmen, sieh krenzen 
und sehneiden. Dadnreh wird eine gewisse Loekernng des 
Geftiges gegeben; es entstehen, wenn aueh nur mikroskopiseh 
siehtbar, ganz feine Spalten, welehe das Eindringen "con jenen 
spitzen Zellforts~tzen erleiehtern. Ferner finder noeh ein an- 
derer Modus des Gewebseindringens start. Wit erinnern uns, 
im Paraffin selber jene homogenen, vollst~tndig undifferenzierten, 
rosa oder bl~ulieh gef~rbten, ,,fibrinartigen", zuweilen aue]a 
netzartig angeordneten Str~tnge gesehen zu haben, welehe mit 
einem vom Ran@ her eindringenden zarten Zellbesatz ums~tnmt 
waren. Diese, yon anderen Beobaehtern falsehlieh ffir vom 
Paratfin umsehlossene nekrotisehe Gewebsstt~eke angesehen, sind 
offenbar niehts anderes, als g e r o n n e n e ,  yore e r s t a r r e n d e n  
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Pa ra f f in  f e s t geha l t ene  Gewebssi~f~e. Sie wirken wie ein 
neuer FremdkSrpe~ im Paraffin~ sie verhalteli sich ahnlich ge- 
ronnenem Fibrin und wirken ihrerseits chemotaktisch auf das um- 
gebende Gewebe; und so sehen wir in den feinen mikroskopi- 
schen Spalt~ der zwischen ihnen und dem umgebenden Paraffin 
besteht~, Ztige yon Zellen eindringen oder entlangkriechen~ 
welche ihrerseits wieder Anlal~ zur Riesenzellenbildung geben~ 
welche wiederum jene netzartig angeordnete Substanz organi- 
sieren und sie so dem grol~en~ neugebi]deten Gewebsnetz ein- 
fiigen (Fig 51 Taf. X[[). 

Wit kommen zur Frage nach den feineren Vorgangen bei 
der Resorption des Paraffins. Daft die Organisation oder der 
Gewebsersatz mit der vollstlindigen Aufzehrung des Fremd- 
kSrpers Hand in Hand geht: bedarf keiner Diskussion. Von 
Interesse ist nur die Frage, einmal ob dieser kompakte Fremd- 
kSrper~ nachdem er dureh das Eindringen neugebildeten Gewebes 
in fortwi~hrend kleinere bis tdeinste Deports atffgeteilt ivorden~ 
schliel~lich molekular zertriimmert oder aufgelSst wird und so- 
dann, we]chen zelligen Gewebselementen diese fremdkOrper- 
auflSsende Rolle in unserem Falle zuteil wird. Zur Beant- 
wortung dieser Frage mtissen wir nochmals einen kurzen Blick 
auf die Gewebsbildung werfen. Wir hatten unsere Aufmerk- 
samkeit zumeist der Riesenzellenbildung geschenkt. Wir haben 
dabei nicht vergessen, dab mit den exsudativen Vorg~ingen wie 
bei alien entzfindlichen Erscheinungen - -  und die Vorglinge 
bei der Einheilung yon FremdkSrpern sind ja nichts anderes 
als entziindliche - -  auch produktive Vorgi~nge Hand in Hand 
gehen, W~hrend die Riesenzellen sich dem FremdkSrper 
anlegen~ ihn umschlie~en, teilen und zu konsumieren anfangen, 
spielen sieh in ihrem Rticken rein produktive Vorg~nge ab, 
sehr hi~ufig scharf yon ihnen zu trennen, oft nicht voneinander 
zu unterscheiden. Das wuchernde Bindegewebe fo]gt den dicht 
durch die Riesenzelle geschaffenen Bahnen in das Innere des 
FremdkSrpers, mit ihm zugleich vom Rande her neugebildete~ 
strotzende Kapillaren, deren zelligen Inhalt wir oft in lebhafter 
Emigration sehen. 5Tamentlich in den zarteren~, also den binde- 
gewebigen Balken jiingeren Datums k5nnen wit diese Vor- 
g~nge genau verfolgen; das Protoplasma der Riesenzellen 
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entfaltet bei dem von ibm umsehlossenen Paraffin genau dieselbe 
Tgtigkeit, wie z. B. die Osteoblasten beim Knoehengewebe; sie 
graben sieh in das Paraffin ein, sie benagen es oder sie fransen 
es aus. Nan wird sieh leieht an die Stellen erinnern, wo 
einzelne ParaNnlamellen infolge dieser korrosiven T~tigkeit an 
ihrer sehmalen Stelle ein palisadenartiges Aussehen erhielten. 
Wir sehen aber aueh Bilder, in denen eine Riesenzelle mit 
Hilfe eines knrzen Fortsatzes eine Paraffinlamelle an der breiten 
Seite geradezu durehbrieht; also immer derselbe Vorgang: mSg- 
liehste Verkleinerung znm Zweeke der leiehtesten Konsumption. 
Aber dieser Vorgang des Verzehrtwerdens des Paraffins seitens 
der Riesenzellen geht nur bis zu einem gewissen Grade. Wir 
wissen, dal~ die Riesenzellen nur ein hOehst labiles Element 
in der Gewebsorganisation darstellen. So versehwinden die 
Riesenzellen aueh bier, bevor sie die Konsumption des yon ihrem 
Protoplasma umsehlossenen Paraffins beendet haben; oder wir 
k6nnen es aueh so ausdrtieken: die der Riesenzellenbildung 
folgende Granulations- und Bindegewebsneubildung ist 5fters 
eine so stfirmisehe, dal~ die Riesenzellen vom Sehauplatze ihrer 
T~ttigkeit versehwinden, bevor die Konsumption des yon ihnen 
umsehlossenen FremdkSrPers beendet ist. An Stelle der Riesen- 
zellen breitet sieh ein aul]erordentlieh gef~greiehes, Zartfaseriges 
Bindegewebe aus, nnd alle darin enthaltenen zelligen Elemente, 
sowohl emigrierte, wie gewueherte fixe Bindegewebszellen, 
t~bernehmen die Aufzehrung der letzten noeh deutlieh sieht- 
baren eorpuseul~ren Paraffint~felehen (vgl. Fig. 6, Taf. XII). Wir 
erblieken zarte, stark liehtbreehende, platte, kristallinisehe 
T~felehen. denen regelmN~ig Leukoeyten oder Fibroblasten 
innig anliegen. In einem Falle sehen wir sogar, wie eine 
Paraffintafel "con der zarten protoplasmatisehen Granulation 
eines Leukoeyten umflossen resp. umsehlossen wird. Wir wer- 
den uns also die Resorption des barren Paraffins sowohl unter 
dem Vorgange einer molekularen Zertrt~mmerung als aueh der 
protop!asmatisehen AuflSsung naeh dem Vorbilde der Phago- 
eytose Yorstellen dfirfen und dabei besonders festhalten, da6 
die Konsumption nieht e n t w e d e r  yon Leukoeyten oder  yon 
Riesenzellen, sondern bei diesem FremdkSrper dureh be ider le i  
Elemente besorgt wird. 
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Auf die Frage der Entstehung der Riesenzellen so]l hier 
.nicht eingegangen werden; der Mangel an Kernteilungsfiguren 
macht es unm(iglich, den Anteil der verschiedenen Zellformen 
an der Bildung der Riesenzellen festzustellen. Vielleicht tragt 
die unzweckma$ige Fixierung die Schuld. 

Vergleichen wir die Vorgange bei der Gewebsorganisation 
des Mrten Paraffins mit denen beim weichen, so werden wir 
in dem Vorkommen yon Riesenzellen bei beiden zun~chst die 
schon bekannte Tatsache bestatigt finden, dal] ffir die Bil- 
dung yon giesenzellen nicht sowohl tier Grad der H~rte, als 
vielmehr die Gr(il3e und der Umfang des eingeftihrten Fremd- 
kOrpers entseheidend sind. Sonst aber besteht in den histo- 
logischen Vorgangen bei beiden Paraffinarten gar keine ~hn- 
lichkeit. ]Die Ursache liegt ~tuf cler Hand. Einmal ist es die 
verschiedene Konsistenz des Paraffins; es ist klar~ alas die 
Vorg~nge bei dem barren Paraffin, welches schnell erhartet 
und auf der Stelle, in die es eingespritzt wurde ,auch  fest- 
gehalten wurde, durchaus regelmal~iger und gesetzmal]iger ab- 
laufen mul3ten, als bei dem weichen Paraffin. Letzteres drang, 
wie wir sehen, naeh seiner Einverleibung noch weiter ins 
Gewebe, in die Muskulatur ein; es ,,wanderte". Es entwickel- 
ten sich, je naeh der Grille der betreffenden Partikelchen, 
bald hlimatogene Elemente, bald Riesenzellen; das eindringende 
neugebildete Bindegewebe fand dort viel weniger Widerstand; 
das ganze Bild war ein viel diffuseres und stiirmischeres, mit 
einem W0rt: es verlief sowohl histologiseh wie klinisch unter 
dem Bilde einer Entztindung, welche so stark wurde, dal~ es 
zu schwerer Gewebsst0rung' in der Umgebung kam, welche 
schlieBlich zur operativen Entfernung der eingespritzten und 
beinahe organisierten Massen ftihrte. Bei dem harten Paraffin 
dagegen eine strenge, beinahe gesetzmal~ige Aufeinanderfolge 
in tier Aufteilung des Fremdk0rpers, in dem bindegewebigen 
Einwachsen und in seiner endlichen Aufzehmng. 

Die Ursache der entzfindtichen Erscheinungen bei tier 
Organisation des weichen und des reizlosen Verhaltens des 
umgebenden Gewebes bei clef Organisation des harten Paraffins 
liegt offenbar nu r  an den verschiedenen 5rtlichen Verh/~lt- 
nissen, in welche das eingespritzte Paraffin gebracht wird, an 
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dem verschieden starken Druck, unter welchen die Fremd- 
k6rper und die Organisationsvorggnge gebracht werden. Das 
eine Mal der Druck, den die straff auf dem knSchernen I~asen- 
gerfist aufliegende iiul~ere Haut auf das unter sie eingebrachte 
Paraffin ausfiben mul~te. Dieser Druck war noeh pathologisch 
vermehrt; denn die zur Korrektur bestimmte Sattelnase war 
ja dadurch entstanden, da$ durch ehronisch-entzfindliche Pro- 
zesse und durch Narbenzug die Haut des Nasenrfickens nach 
innen gezogen war. Im andern Fall war das harte Paraffin 
in das subeutane Bindegewebe der viel loekereren Bauehhaut 
eingespritzt worden, wo die Druekverhaltnisse ganstiger waren 
nnd eine reizlose, klinisch ruhigere Organisation zuliel~en. 

Die nachsten F~lle, fiber die ich berichten kann, best~tti- 
gen diese Tatsaehen. Ieh Werde, urn nieht vorher Gesagtes 
noehmals wiederholen zu miissen, tiber alle diese F~tlle deshalb 
summariseh beriehten. Der zweite Fall einer mir zu Gebote 
stehenden Hartparaffinprothese war auf dieselbe Weise ge- 
wonnen, wie der erste Fall. 

Dem 7 j~thrigen Knaben Julius K. war zur Beseitigung einer Leisten- 
bernie ~m April 1903 im Laufe yon etwa sechs Wochen viermal Hartparaffin 
unter die Bauchhaut der betreffenden Inguinalgegend eingespritzt worden. 
Die so entstandene, fas t  kleinkinderfaustgrol]e Prothese war abet nicht 
imstande, den Bruch zurfickzuhalten; die Bauchpforte mul]te in der hie- 
~igen KSnigl. Kliuik trotzdem am 12. Oktober 1904 operativ geschlossen 
werden, nachdem vorher ,,die Paraffingeschwulst" auf blutigem Wege 
entfernt war. Ich erhielt so zur Untersuchung hartes Paraffinmaterial, 
alas 1�89 Jahre unter tier Bauchhaut gelegen hatte. Ich kann ganz kurz 
berichten, dal~ sowohl makroskopisch wie mikroskopisch die yon mir an- 
gefertigten Priiparate sich genatt ebenso verhielten, wie die Pr~parate im 
ersten Falle yon eingespritztem Hartparaffiu. Ja, die Ubereinstimmung 
ist eine so bedeutende, dal3 die Pr~iparate beider F~lle voneinander fast 
nicht zu unterscheiden sind. 

Den dritten und vierfen Fall yon Hartparaffinprothesen 
verdanke ich der Freundlichkeit des  Herrn Dr. Jansen; sie 
stammen aus der S t i r n h ~ h l e .  Das 1V[aterial war dazu be- 
stimmt, jedesmal den stSrenden Defekt auszuffillen, der zu- 
weilen nach Stirnht}h!enoperationen wegen  Empyems nament- 
lich durch allmahliehe Einziehung der Stirnhaut in die Stirnhfhle 
naeh Wegnahme der vorderen oder unteren StirnhShlenwand 
entsteht und kosmetisch aul]erordentlich stSrend wh'kt. Klinisch 
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verhielten sich diese Falle ~thnlich wie beim weichen Paraffin; 
so beim Fal l  3. 

Dem !5j~hrigen Kadetten B. wurden unter die ttaut der stark ein- 
gesunkenen Stirn oberhalb tier linken Stirnb8hle am 16. November 1903 
Hartparaffin yore Schmelzpunkt 65--67 o eingespritzt. Nach drei Monaten 
befand sich an der Injektionsstelle eine kirschgrolge, fluktuierende Ge- 
~chwulst; die ftaut dartiber grrin-blau nnteflanfen. Naeh ungef~hr drei- 
monatlichem Verweilen mul]te das Paraffin wieder entfernt werden. Aus 
denselben Grrinden mu~te Paraffin, welches diesem Patienten unter die 
ttaut der rechten StirnhShle eingespritzt war, eben~alls nach viermonat- 
lichem Verweilen wieder entfernt werden. In diesem Falle ist die Or- 
:ganisation des Paraffins welt vorgeschritten. W~hrend bei der mikro- 
skopischen Betraehtung der Praparate des Vorigen Falles zun~tchst die 
groCefi Paraffindepots ins Ange fielen, ist hier die Aufteilung des Fremd- 
kSrpers welt gediehen. Das Paraffin ist hier nur noch in rundlichen, 
diskreten Stricken, die aber alle yon gleichem kristallinischen Gefrige, 
F';~rbung und gleicher Lichtbrechung sind, siehtbar. Das Prgparat zeigt 
~laher ein waben- oder siebartiges Aussehen des Gewebes; d. h. wir sehen 
breite Gewebsstrgnge mit kleinen, rundlichen LSehern, in denen das 
Paraffin sichtbar ist; bei einzelnen von ihnen sehen wit die schon be- 
kannten pseudopodienartigen Gewebsfortsgtze sich in das Innere der 
Maschen hineinbohren. Das eingedrungene Gewebe selbst ist yon der 
~leichen Besehaffenheit wie im vorangegangenen Fall; Riesenzelle an 
Riesenzelle, dazwischen krgftige Bildung yon Bindegewebe. Das gleiche 
Bild der Resorptionsv0rggnge wiederholt sich aueh bier; namenflich 
wimmelt es in den neugebildeten 0der den sich neubildenden Gewebs- 
~trangen voI/ einzelnen sehmalen, zarten Paraffint~felehen, welche der 
Konsumption der Riesenzellen anscheinend entgangen sind. 

Neben den Resorptionsvorg~ngen sind die exsudativen Vorggnge 
~ehr stark ausgebildet; an vielen Stellen finden wit im Gewebe auffgllige, 
diffuse, kleinzellige Infiltrationen, die sich bei schgrferer Beobachtung als 
bestehend aus einer Hgufung yon leukocYt~ren und lymphoiden Elementen 
,ergeben. 

Welches ist die Ursache, dal~ in diesem Falle Hartparaffin 
schon nach viermonatigem Verweilen im Organismus eine 
so vorgeschrittene Organisation zeigte, wie wir sie beim vorigen 
FaUe selbst nach 1-~-jahriger Daner noch nicht zu sehen be- 
kamen? Wir werden nicht fehlgehen, wenn wir die Erklarung 
ftir diese Organisationsbeschleunigung in dem vermehrten ent- 
zandhchen Reiz suchen, welcher durch den Uberdruck der 
narbig gespannten Hautdecke auf das darunter auf barter ,. un- 
nachgiebiger Unterlage befindliche Paraffin entstanden war. 
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Die gleiehen Verhgltnisse sehen wir im vierten Palle. Frau D. 
erhielt zur Korrektur einer eingesunkenen Stelle tier Stirn naeh Stirn- 
hShlenoperationen Hartparaffin eingespritzt, welches in tier Umgebung 
entztindliehe Erseheinungen maehte und naeh 13monatigem Verweilen 
operativ entfernt werden mugte. Aneh hier erblieken wit neben grSl]eren 
Depots, welehe in ihrem Innern netzartig angeordnete Str~tnge yon ge- 
ronnenen, fibrinarfigen Gewebssgften zeigten, Partien mit weit vor- 
gesehrittener Organisation; daneben vielfaehe Stellen mit starker, diffuser 
Infiltration, welche wir aneh hier als niehts anderes aufzufassen haben, 
als den histologisehen Ausdruek fiir den starken entzfindliehen Reiz, der 
dutch die Lage des Paraffins im Gewebe gegeben ist. 

Der  letzte Fa l l ,  fiber den ieh kurz  beriehte,  zeigt  die 

ve r seh iedenen  S tad ien  der Pa ra f f inorgan i sa t ion  in deu t l i ehs te r  

Weise  nebene inander .  Paraf f in  yon u n b e k a n n t e m  Sehme lzpunk t  

w dem mik roskop i sehen  Bi lde  naeh  k a n n  es nur  ha r t e s  ge- 

wesen  sein - -  w a r  in einen Defek t  i m p l a n t i e r t  worden,  

der  dureh  H e r a n s n a h m e  eines an Karz inom e rk r a nk t e n  Hodens  

en ts tanden  war .  

Der mir zur Untersuehung iiberlassene Tumor imponierte ats un- 
gemein verdiekte Gewebskapsel, deren Innenwand einzelne Rauhigkeiten 
aufwies. Dies e Gewebskapsel nmsehloB locker eine harte, ungefghr taubenei- 
groge, vSllig unvergnderte Paraffinkugel, die ~} Ja.hr naeh der Exstirpation 
des erkrankten Hoden im Gewebe verweilt hatte. Ein der Kapsel zur 
Unters'uehung entnommenes Stfiek zeigte sieh mikroskopiseh als vSllig 
homogenes granwei$1iehes, hartes Gewebssttiek. Naeh der tibliehen Ein- 
bettung erwies es sieh, dab es sieh nm einen Gewebsstreifen handelte, der 
ebenfalls dureh die  O r g a n i s a t i o n  yon sehon  v ie l  f r t ihe r  u n t e r  die  
S e r o t a l h a u t  e i n g e s p r i t z t e m  P a r a f f i n  e n t s t a n d e n  w a r - - w a s  mir 
aueh naehtrgglieh bestgtigt wurde --welches vo l l s t~ tnd ig  o r g a n i s i e r t  
war. Wir sehen am Rande des Prgparates das wabenarfig durehbroehene 
Gewebsnetz mit wenig Riesenzellen und reiehliehem Bindegewebe. Naeh 
innen zu werden die Masehen immer tdeiner, um allm~hlieh tells fibrill~tren, 
tells sklerotisehen Bindegewebsstritngen Platz zu maehen. Wo alas Masehen- 
netz in reine BindegewebsstrS~nge iibergeht oder an sie angrenzt, aber 
aueh innerhalb der Bindegewebsstrgnge selber ist eine krgftige, perivas- 
eulare, ]ymphoide Infiltration an manehen Stellen Sehr anff~tllig. Das 
Bild entsprieht genan dem Vorgange, yon dem z. B. R i b b e r t  in seinem 
Lehrbueh tier allgemeinen Pathologie 1901, Fig. 189 ,,Bindegewebe unter- 
hdb einer granulierenden FlSoehe" ein Abbild gegeben hat. Es handelt 
sieh hier um die Illustration ienes Vorganges, weleher naeh Ablauf der 
Entziindung bei tier Vernarbnng entsteht. Die allgemein als amSboide 
Wanderzellen vonZiegler ,  neuerdings vonMaximow u.a. als P o l y b l a s t e n  
bezeiehneten und sowohl aus einkernigen Blutleukoeyten Ms arts histiogenen 
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Wanderzellen sich zusammensetzenden zeltigen Elemente kehren bei der 
Vernarbung des neugebildeten Gewebes zum Teil in die Lymphbahnen 
und Blutgefi~e zuriick, zmn Tell verwandeln sie sich in junges Narben- 
gewebe, zum Tell sammeln sie sich um die neugebiideten (?efi~ge, mit 
denen sie in Beziehung treten, i~1 deren NiChe sie wieder sessil werden 
(vgl. Maximow S. 242ff.). 

Welehe Bedeutung die aus den vorliegenden histo!ogisehen 
Untersuehungen gewonnenen Resultate ft~r die Therapie haben, 
ist leieht ersiehtlieh. Wir haben gesehen, da$ beide heutzu- 
tage therapentiseh zur Verwendung gelangenden Paraffinarten,: 
weder das weiehe noeh das harte Paraffin, zu den Fremd- 
kSrpern gehSren, welehe, subeutan dem Organismus beigebracht, 
,,einheilen", d. h. einheilen in dem Sinne, dab sie eine Kapsel 
bilden, welehe sie vom tibrigen Gewebe absehliel3t. Wir wollen 
daran denken, dab wi t  unter ,,Einheilen" versehiedene patho- 
logisehe Vorgange begreifen. Beim Catgutfaden, um ein be- 
liebiges Beispiel herauszugreifen, verstehen wir unter Einheilen 
seine vollstandige Resorption; yore Bleigesehog hingegen er- 
warten wir, dab es einheilt, indem es sieh mantelat~ig mit 
einer Bindegewebskapsel umgibt. Das eine Mal also bedeutet 
die Einheilung eine vollstandige Aufsaugnng und Assimilation 
des einzuheilenden Gegenstandes, alas andere 3{al seine voll- 
standige Konservierung. 

Welehen pathologisehen Vorgang soll das eingespritzte 
Paraffin auslSsen, damit es therapeutiseh wirksam ist? Das 
eingespritzte Paraffin soil Deformit~ten ausgleiehen, Defekte 
ausf~illen, verloren gegangenes Gewebe gewissermal~en ersetzen, 
eingesunkenes Gewebe stt~tzen u. dgl. m. Diese Aufgabe kSnnte 
Paraffin dauernd nur dadureh erfallen, dag es naeh der Ein- 
spritzung an Ort und Stelle, u n v e r a n d e r t  an A u s d e h n n n g  
und Kons i s tenz ,  ]iegen bleibt, sieh - -  wie irrtfimlieh aneh an- 
genommen - -  gegen die Umgebung abkapselt. Das Gegenteil 
ist, wie wir gesehen haben, der Fall. Wir kSnnen aber noeh 
waiter gehen; es ware wohl denkbar, dab die beginnende Or- 
ganisation, also die bindegewebige Durehwaehsun~, welehe 
unausbleSblieh auf die Einspritzung folgt, als ein durehaus 
wtinsehenswerter Vorgang angesehen wird, der den thera- 
peutisehen Zweek fSrdert. Aber die bindegewebige Organi- 

Virchows Archiv f. pathol. Anat. Bd. 182. lift. 3. ~7 
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sation macht, wie wit gesehen haben, nicht in irgendeinem 
gegebenen Moment Halt, sondern sie geM, ihren eigenen 
Gesetzen folgend, nnaufhaltsam weiter, sie hat die vo l l s t~n -  
dige R e s o r p t i o n  des eingebrachten Fremdk6rpers zur Folge. 
Wir haben ferner gesehen, daft be ide  P a r a f f i n a r t e n  an man- 
chen KSrperstellen, an denen si+ mit Vorliebe therapeutisch ver- 
wendet werden, fiberhaupt nicht einmal auf die D a u e r  ver-  
t r a g e n  werden, well sie schwere 5rtliehe GewebsstSrungen 
hervorrufen, welche zu ihrer v o r z e i t i g e n  E n t f e r n n n g  Anlal~ 
geben. Abet aueh wo dieser Ausgang nicht zutrifft, wo Pa- 
raffin ohne sehiidliehe Einwirkung auf die Umgebung lgngere 
Zeit vertragen werden wtirde, mul~ eine kurze Uberlegung und 
der Hinbliek auf das Schieksal des bei der Organisation dieses 
FremdkSrpers sieh entwickelnden jungen Bindegewebes, die 
nnausbleibliehe Umanderung des entzfindlichen Gewebsproduktes 
in sehrumpfende 2garbe deutlicher als alles andere zeigen, 
wie hinfi~llig die therapeutisehen Voraussetzungen sind, die 
zur Verwendung des  Paraffins geftihrt haben. 

Es ist mir eine angenehme Pflicht, Herrn Prof. Dr. Ka i se r -  
l ing ,  Kustos am Pathologisehen Museum, ffir die wertvolle 
Untersttitzung, die er mir bei Durchsieht meiner Pri~parate hat 
angedeihen lassen, meinen herzlichsten Dank an dieser Stelle 
abzustatten. 
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Erkl~rung der Abbildungen auf Taf. XII. 

Riesenzellenherd, yon  dichtem Bindegewebe umgeben. Bei a 
vacuolisierte Riesenzelle. Obj. 5, Ocul. 3 .  Tabus ausgez. Leitz, 
giesenzellen mit mehrfachen Vacuolen. Olimmers, Oeul. 2. Zeil], 
Einwachsen yon Gewebe in hartes Paraffin; aus giesenzellen 
zusammengesetztes Gewebsnetz. Bei a Riesenzelle yon ungewShn- 
licher GrSBe, mit dornartigem Fortsatz, in Paraffin hineinwachsend. 
b breiter, peripherisch gelegener Gewebsbalken nach beendeter 
Paraffinresorption. Umwandlung in Narbengewebe. c Perivascu- 
l~re Infiltration. Obj. 3, Ocul. 3. Leitz. 
a Eindringen von Kernen in Spalten faserig gewordenen Paraf- 
fins. b Riesenzelle in siche!f6rmiger Anordnung. c geronnener 
Gewebssaft innerhalb des Paraffins. d Paraffin, rein gefasert. 
Obj. 7, Ocul, 1. Leitz, 
Geronnene Gewebss~fte innerhalb des Paraffins, in netzfSrmiger 
Anordnung; an der Peripherie mit dem R iesenzetlennetz in Ver- 
bindung tretend. Innerhalb der Maschen iiberall Paraffinfasern. 
Obj. DD, Oetfl. 2. ZeiSs. 
1. Resorption kleinster Paraffinreste in Tafelform. a Paraffi- 
lamelle innerhalb einer eosinophilen Zelle. b Zelle, zwei pali- 
sadenartig nebeneinander ]agernde Paraffinlamellen umschliel~end. 
2. Aus gefiillter Kapillare auswandernde Weif~e Blutzellen in tier 
N~ihe von Paraffiniamellen. Olimmersion, Ocul. 3: Leitz. 

27* 
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IX. 

U bet die Entwicklung der elastischen Fasern 
im Organismus und ihre Beziehungen zu der 

Gewebsfunktion. 
(Aus dem Pathologischen Institut zu Berlin.) 

Von 
Dr. med. Fiotokichi  Nakai.  Tokio (Japan). 

(Hierzu Tar. VI.) 

I. E in le i tung .  

Das elastische Gewebe ist in den letzten Jahren yon vielen 
Seiten und besonders auch yon dem Standpunkt der patho- 
logischen Anatomie untersucht worden. Zahlreiche Autoren 
haben sich~ wie ein Einblick in die diesbezfigliehe Literatur 
uns lehrt~ an dieser hrbeit beteiligt~ und es wurde dabei auch 
vor allem die gro6e Bedeutung klargestellt~ die den StOrungen 
des elastischen Gewebes bei den verschiedenen Krankheiten 
zukommt. 

Um die regeneratorischen Vorg~nge an den elastischen 
Fasern zu verstehen~ und den Zweck dieser Vorg~nge im 
elastischen Gewebe ffir den Organismus zu begreifen, gibt .uns 
das Studium ihrer embryonalen Entwicklung eine Handhabe 
und zwar um so mehr~ als wir dadurch in die ,Lage gesetzt 
werden~ die Bedingungen ihres Auftretens unter physiologischen 
Verh~ltnissen kennen zu lernen. Denn es ist haufig genug 
das, was wit beim Erwachsenen unter dem Eindruck patho- 
logischer Bedingungen beobachten, bis zu einem gewissen Grade 
nichts weiter als die Wiederholung einer bestimmten Ent- 
wicklungsperiode zu sp~terer Lebenszeit. 

II. Methode  der  U n t e r s u c h u n g .  
Um die Fragen:  wann, wo und wie die erste Entstehung des elasti- 

schen Gewebes auftritt, zu beantworten und dann die weitere Entwieklnng 
dieses Gewebes verfolgen zu kSnnen, babe ich an Hfihneremb~:yonen ver- 
schiedenen Alters das elastische Gewebe untersucht. Soweit ich die 
Literatur fiberschane, scheinen mir genauere Angaben darfiber zu fehlen. 


