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X1V.

Die Veriinderungen der Niere des Kaninchens
nach zweistiindiger Unterbindung der Vena
renalis.

(Aus dem Institut fiir allgemeine Pathologie und pathologische Anatomie
in Rostock.)

Von
Franz Pawlicki,
Arzt aus Ostrowo, z. Z. Assistenten am Pathologischen Institnt in Ziirich.

Vorbemerkungen.

Es wurden 50 Tiere operiert; vom Riicken aus legten wir
die linke Niere der Kaninchen frei, unterbanden auf Leder die
Vena renalis. fiir zwei Stunden und lieBen die Tiere nach Losung
der Unterbindung eine verschieden lange Zeit leben. Eine
Anzahl der Tiere starb bereits in einer frithen Zeit, ohne daB
eine Komplikation hinzugetreten wire. An zum Zweck der
Totung narkotisierten Tieren, nach der Tétung durch Nacken-
schlag oder nach dem ohne Eingriff eingetretenen Tode haben
wir stets fliissiges Blut in der ganzen Vena renalis gefunden.

Die Nieren wurden in einer 4prozentigen Formollosung
fixiert, von jeder wurden Paraffinschnitte mit Himalaun und in
van Giesonscher Losung gefiarbt; ferner wurden Gefrier-
schnitte auBer mit Himalaun mit Sudanlésung auf Fett gefirbt.

Die Mannigfaltigkeit und GesetzmiBigkeit in der Lokali-
sation der Verinderungen fiihrte uns zu einer besonderen Ein-
teilung der Niere. Wir teilen die Rinde ein in eine obere und
eine untere Halfte, auBerdem bezeichnen wir als ,oberste Zone®
die von den obersten Glomeruli bis an die Kapsel reichende,
als ,unterste Zone“ die zu den untersten Glomeruli gehérige
Kanilehenschicht. Als ,gewundene Kandlchen“ bezeichnen
wir der Kiirze wegen in den Protokollen simtliche in den
betreffenden Schnitt gefallenen Durchschnitte durch die Schlingen
eines solchen.

Im Marke unterscheiden wir die Grenzzone, d. h. den an
die Rinde anstofenden Teil des Markes, der etwa } bis 1 der
Marksubstanz betrigt, und das tiefe Mark.
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Bei den Infarecten unterscheiden wir das Zentrum, eine
um dieses gelegene Leukocytenzone und das Grenzgebiet,
d. h. den an die Leukocytenzone nach aufien sich anschlieBen-
den Teil des Infarcts.

Es wurden zwar die Nieren séimtlicher Tiere untersucht
und eingehend beschrieben, doch geben wir im folgenden nur
eine Auswahl von Protokollen.

1. und 2. Tier: 2 Stunden nach der Unterbindung getotet
und untersucht ohne vorausgegangene Abnahme der Ligatur.

1. Tier. MafBle:1) L. N.: L. 3,1, B. 1,6,
R.N.: L.29, B.1,2.

Makroskopischer Befund: In der Capsula fibrosa blutig durchtrinkte
Stellen; stellenweise befindet sich eine Lage Blut zwischen ihr und der
Niere. Die Niere ist blaurot, insbesondere die Marksubstanz. Die Venen
sind sehr stark erweifert und gefiillt. _

Mikroskopischer Befund: In der Nierenkapsel, im Hilusfettgewebe
und im adventitiellen Bindegewebe zahlreiche freie rote Blutkdrperchen
und eine homogene (geronnene) Masse.

BlutgefdBe: Die Venen und Arterien sind stark erweitert und gefiillt.
WeiBe Blutkdrperchen liegen hiufiz in Reihen und Hiufchen der Venen-
wand an. Die Kapillaren sind simtlich stark erweitert und gefiillt, des-
gleichen die Glomeruli. In den Kapselriumen befindet sich eine homo-
gene oder fidige (geronnene) Masse, dazu vereinzelte rote Blutkérperchen.

Kanilchen: Die gewundenen Kanilchen und die Kapselriume sind
leicht erweitert, das Kanilchenepithel ist entsprechend abgeflacht. Fadiger
Inhalt in den Kandlchen der Rinde, im Marke mehr homogener Inhalt.
Fett fehlt. '

2. Tier. MaBe: L. N.: L. 3,3, B. 1,8,
R.N.: L. 32, B. L5.

Abweichungen von der 1. Niere: Vereinzelte Stellen nahe der Kapsel
enthalten zwischen einigen gewundenen Kanilchen freie rote Blutkorper-
chen. Die gewundenen Kanilchen sind etwas stirker erweitert.

In allem iibrigen besteht vollige Ubereinstimmung.

Die von den zwei ersten Tieren gewonnenen IPriparate
geben Auskunft, wie sich die Nieren in den zwei Stunden ver-
dndern, nach denen in den folgenden Versuchen die Ligatur
abgenommen worden ist.

1) L. N. = Linke Niere, R. N. = Rechte Niere. L. = Lénge, B. = Ab-
stand der Papillenspitze von der Mitte der Konvexitit. Die Zahlen
geben die MaBe in Zentimetern an.
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Es zeigt sich, daB die Verdnderungen iibereinstimmen,
wenn sie auch von etwas verschiedener Stirke sind.

Beide Nieren sind hart und in sehr verschiedenem Mafe
vergroBert; sie sind blaurot, und mikroskopisch ist ihr ganzes
Gefif- und Kapillarsystem stark erweitert und gefollt. Es
erklirt sich das aus dem VerschluB der Vene, der zu Druck-
steigerung in der gesamten Bluthahn fithrt, in der das Blut zum
Stillstand kommt,

Von dieser kapilliren Blutdrucksteigerung sind die anderen
Befunde abzuleiten, ndmlich der Austritt von roten Blutkorper-
chen, der sehr geringen, wenn auch wechselnden Umfanges ist,
und der Austritt einer eiweilhaltigen Fliissigkeit, die das Nieren-
bindegewebe durchtrinkt und das Kanalsystem der Niere leicht
erweitert. Auch die in den Kaniilchenlumina befindliche Fliissig-
keit ist als Transsudat aus den Kapillaren anzusehen, da von
einer Sekretion in einer Niere, deren Durchstromung mit Blut
aufgehort hat, keine Rede sein kann.

Wenn wir nun die verschiedenen Befunde aunf die Druck-
steigerung in der Nierenblutbahn zuriickgefithrt haben, so ist
jetzt noch der Einflu§ namhaft zu machen, der die graduelle
Verschiedenheit in den Folgen des Eingriffs bei den zwei Tieren
50 weit wie moglich verstindlich macht.

Da der Blutdruck, soweit er vom Herzen abhingig ist,
bei zwei ungefihr gleich grofen und gleich alten, gesunden
Tieren ibereinstimmt und durch den Eingriff unbeeinfluBt bleibt,
so miissen es die Nierengefifie sein, die auf die Drucksteige-
rung als einen starken mechanischen Reiz der GefiBnerven
verschieden reagieren. Es ist denkbar, dafi bei dem einen Tier
ein plotzlicher, vollstindiger Verlust ihrer Erregbarkeit eintritt
und damit eine rasche und maximale Dehnung der GefiBe
zustande kommt, bei dem anderen die Erregbarkeit langsam
verloren geht, und somit eine Zeitlang dem andringenden
Blut Widerstéinde entgegengesetzt werden, die im ersten Fall
fehlen.

Wenn also bei Abnahme der Ligatur die Nieren, denen
wir nns jetzt zuwenden, im grofen und ganzen in einem und
demselben Zustande waren, so walteten doch geringe Diffe-
renzen ob, die mit in Betracht kommen fiir das Verstindnis
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der differenten Folgen des Eingriffs, die wir im folgenden fest-
stellen werden. ,

Mit der Abnahme der Ligatur wurde die Niere weicher
und kleiner, und die tiefblaue Farbe verinderte sich in Blaurot.

Ein Tier: 4 Stunden nach Abnahme der Ligatur.?)

3. Tier (getotet).

MaBle: L.N.: 1. 3,3, B. 1,7,

R.N.: L.27, B. 1.

Makroskopischer Befund: Die Niere ist vergroBert und blaurot. Das
Becken ist leicht erweitert.

Mikroskopischer Befund (im Vergleich mit der 1. und 2. Niere):
Geringere Erweiterung der GefaBe und Kapillaren. Die Kapselrdume und
Kanilehen sind nur leicht erweitert. In der Grenzzone wechseln Gruppen
von vorwiegend kernlosen Kanilchen ab mit kernhaltizen; jene liegen
meistens unter den gewundenen Kanilchen, diese sind vorwiegend die Ver-
lingerung der Markstrahlen. Die kernlosen Kanélchen enthalten spérliche
Chromatinkérnchen. Fett fehlt.

In den vier Stunden seit der Losung der Ligatur und Wieder-
herstellung einer Stromung haben sich die bisher beschriebenen
Veridnderungen zum Teil verringert, insbesondere die VergrofSe-
rung und tiefblaue Farbe der Nieren. Da sie aber doch noch
sehr ausgesprochen vorhanden und am lebenden Tier ohne
weiteres festzustellen sind, so flieBt das Blut zu dieser Zeit in
vermehrter Menge in den erweiterten Kapillaren des Organs
und, wie aus der gleichm#Bigen blauroten Farbe der Niere zu
erschlieBen ist, verlangsamt.

Es miissen also, da die Untersuchung des Venenlumens
kein Hindernis fiir das Blut nachweist, infolge der zweistindi-
gen Unterbrechung der Blutstromung und der dehnend wirken-
den Drucksteigerung in der Blutbahn der Niere die lokalen
bewegenden Krifte abgenommen haben; als solehe sind bekannt
die unter dem Einfluf des Nervensystems stehende Gefil3-
muskelarbeit und der elastische Riickstol der Arterien, Kapil-
laren und Venen sowie des Nierengewebes einschlieflich seiner
fibrosen Kapsel.

1) Auch alle folgenden Zeitangaben beziehen sich auf die seit Lisung
der Ligatur verstrichenen Stunden und Tage.
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Wahrend das Parenchym der Niere im allgemeinen keine
Veriinderungen aufweist, ist eine Region der Niere dadurch
ausgezeichnet, daf ein Teil der Kanédlchen die Kerne verloren
hat und das Zellplasma aufs stirkste in seiner Struktur ver-
andert ist, wihrend die Struktur der Kapillaren daselbst erhalten
geblieben ist.  Es ist das ausschlieBlich in der Grenzzone der
Marksubstanz der Fall, aber nur in Biindeln von geradem
Kanialchen wihrend ihres Verlaufs in dieser Grenzzone; die
dazwischen gelegenen Biindel von Kan#lchenabschnitten sind
ebensowenig verindert wie, von der Erweiterung der Blutbahn
abgesehen, Rinde und tiefes Mark.

Zwischen diesen kernlosen Kanilchenabschnitten vermifit
man im (egensatz zu den iibrigen Teilen der Niere die roten
Blutkorperchen in den hier sehr engen Kapillaren, obwohl es auf
Grund des Verhaltens der zwei vor Losung der Ligatur unter-
suchten Nieren keinem Zweifel unterliegt, daB in den zwei
Stunden der Unterbindung auch diese Kapillaren iiberfiillt waren.
Die Blutkorperchen sind also aus dieser Gegend entweder zu
Anfang hinausgeschwemmt worden, und es hat dann nur noch
Blutfliissigkeit in den Kapillaren gestrémt, oder sie sind nach
volliger Unterbrechung einer Stromung an Ort und Stelle auf-
gelost worden. Gegen eine so rasche Auflosung spricht der
Umstand, daB z. B. in der Capsula fibrosa die Blutkorperchen
unversehrt erhalten geblieben sind, die doch schon wihrend
des Bestandes der Ligatur die Kapillarbahn verlassen haben;
doch kénnen wir diesen Punkt an der Hand spéterer Erfahrun-
gen besser ertrtern und werden dabei auch auf den angegebe-
nen Gegensatz im Verhalten des Epithels und Endothels zuriick-
kommen.

Die kernlos gewordenen Kanilchenbiindel in der Grenz-
zone als die allein kernlos gewordenen Abschnitte miissen sich
also in bezug auf die Beziehung zum Blut anders, unglinstiger
verhalten, als alle ilbrigen Teile der Niere, in der der Blut-
druck herabgesetzt war. Es wird das ans folgendem verstindlich.

In der — dadureh charakterisierten — Grenzzone wechseln
annihernd regelmifBig ab Kanilchenbiindel, deren Kapillaren,
wie die der iibrigen Marksubstanz, das Blut beziehen von den
aus den Arteriae arcuatae entspringenden Arteriae rectae verae,
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mit Kanilchenbiindeln, deren Kapillaren zu Vasa efferentia
unterster Glomeruli gehoren, demgemiB Blut fithren, das, im
Gegensatz zu dem im Stromgebiet der Rectae verae flieBenden,
schon ein Kapillargebiet passiert hat. Da also das Blut in
diesen Kapillargebieten zweiter Ordnung unter einem weit
niedrigeren Druck steht, so kann in ihnen infolge eines den
Nierenblutdruck herabsetzenden Eingriffes der Blutstrom schon
zum Stillstand kommen, wihrend er in den Kapillargebieten
erster und einziger Ordnung noch fortbesteht,

Es erhebt sich nun sofort die Frage, warum im Bereich
der aus den untersten Glomeruli stammenden Vasa efferentia
die Blutstromung frither erlischt als im Bereich der iibrigen
Vasa efferentia, die die Rinde versorgen:

Es erkliart sich das ans der an jedem Injektionspriparat
der Niere leicht zu bestéitigenden, von R. Virchow?) zuerst
gewiirdigten Tatsache, daB die Arteriae afferentes der untersten
Glomeruli unter einem markwirts gedffneten Winkel vom
Stamme der Arteria interlobularis abgehen, so dal das in sie
eintretende Blut einen grofieren Widerstand iiberwindet als
beim Einstromen in alle iibrigen Arteriae afferentes, die sich
spitzwinklig so. von der Interlobulararterie abzweigen, dab sie
wie diese ihre Richtung anf die Nierenkapsel zu nehmen.

Zwei Tiere: b—7 Stunden.

4. Tier: 5 Stunden (getdtet).
MaBle: L. N.: L.2,9, B. 1,2,
R.N.: L.27%7 B. 1,2

Makroskopischer Befund: Die Niere ist sehr stark blaurot geféirbt.

Mikroskopischer -Befund: Kapsel und Hilusfettgewebe verhalten sich
wie in den fritheren Nieren.

Die Venen sind sehr stark erweitert, die Arterien nicht merklich.
Die Kapillaren sind tiberall stark erweitert, am stirksten in der obersten
Zone der Rinde; die Leukocyten in den Kapillaren sind nicht vermehrt,
mit Ausnahme der Kapillaren zwischen den kernlosen Kanilchen der
Grenzzone.

In der Rinde sind die Kerne in den gewundenen und geraden Kanil-
chen der obersten Zone vorhanden, mit Ausnahme einiger weniger in der

1 Virchow, R., Einige Bemerkungen iiber die Circulationsverhiltnisse
in den Nieren. Dieses Archiv, 12. Bd., 1857.
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Reihe und einiger ganzer Schlingendurchschnitte; die Kerne sind ver-
kleinert und verdichtet, hiufig zackig. Eine Ausnahme bilden die die
Kapsel beriihrenden Schlingenteile, deren Struktur unverdndert ist. In
den tieferen Schichten der Rinde ist der Befund ungefihr derselbe, mit
Ausnahme der untersten Zone, die iiberhaupt keine Verinderungen aufweist.

In der Grenzzone des Marks wechseln Biindel vollig kernloser oder
mit zerfallenen Kernen versehener Kandlchen regelmiBig ab mit kern-
haltigen. Tiefes Mark unveriindert.

In simtlichen kernhaltigen und kernlosen Kanilchen der Rinde findet
sich Fett, in den meisten in feinen Tropfen unter Bevorzugung der Basis
der Zellen. Glomeruli mit Spuren von Fett. Am meisten Fett ist in der
Grenzzone vorhanden, und zwar in den Biindeln mit verinderten und zum
Teil fehlenden Kernen. In den dazwischen gelegenen unverinderten
Kandlchen und im unverdnderten tiefen Mark sehr wenig Fett in sehr
feinen Trépichen.

Auch in dieser Niere begegnen wir demselben Befund am
Parenchym von Kanilchenbiindeln wahrend ihres Verlanfs in
der Grenzzone. Eine bemerkenswerte Abweichung weisen aber
die Kapillaren zwischen den kernlos gewordenen Kanilchen
auf; es sind in ihnen, deren Zellen keine Abweichung erkennen
lassen, die vorwiegend mehrkernigen Leukocyten stark vermehrt.
Der Kapillarstrom ist also hier eine gewisse Zeit lang verlang-
samt gewesen, so daB die spezifisch leichteren weilen Blut-
korperchen an die Kapillarwand geraten und zuriickgeblieben
sind. Unter Ubergang der Blutbewegung in Stillstand ist das
Kanilchenepithel in der angegebenen Weise verindert worden.
Das Stadium der verlangsamten Stromung kann nor kurz
gewahrt haben, es wiirden sonst noch weit mehr Leukocyten
in den Kapillaren aufgetreten sein, so etwa, wie wir dies
spiter von der Leukocytenzone der Infarcte schildern werden.

Zum ersten Mal sind in dieser Niere kernlose Zellen und
ihre Vorstufen auch in der Rinde vorhanden, und zwar an
Stellen, wo die Kapillaren besonders stark erweitert und mit
roten Blutkorperchen tiberfilllt sind, also auch jetzt, in den
fimf Stunden nach Abnahme der Ligatur gewonnenen Pri-
paraten, noch so aussehen, wie in den vor Abnahme der Ligatur
untersuchten Nieren; auch die tief blaurote Farbe der Ober-
fliche dieser Niere ist dieselbe gewesen. Da die weiBen Blut-
korperchen in diesen Kapillaren nicht vermehrt sind und somit
keine verlangsamte Blutstrémung bestanden hat, so ist anzu-
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nehmen, daf infolge raschen, volligen Verlustes der lokalen
bewegenden Kriifte die Blutstromung hier iiberhaupt nicht mehr
oder ganz kurze Zeit nur sehr unvollkommen in Gang gekommen
ist; die Folge waren dann die Parenchymverinderungen.

DaB dies in dem oberen Teil der Rinde der Fall gewesen,
wihrend ihr unterer Teil unversehrt geblieben ist, erklirt sich
daraus, dafl die Blutstromung in den oberen Teilen, als den von
den StammgefiBlen weiter entfernten, unter geringerem Druck
verldnft und groBeren Widerstinden unterworfen ist, demgemil
bei einem Sinken des Blutdrucks in der Niere leichter und
frither ganz erlischt oder fiberhaupt nicht mehr in Gang kommt.

Weiter ist hierfiir von Wichtigkeit, daB sich, wenn auch
in geringer Zahl, in das Kapillarnetz nur der untersten Teile
der Rinde kleinste Arterien unmittelbar auflésen, die, vor den
Glomerulis entspringend, ihren Blutdruck unmittelbar auf die
umspinnenden Kapillaren wirken lassen.)

Die unmittelbar an die Kapsel anstoBenden Schlingenteile
haben die Verinderung nicht mitgemacht, sie sind erhalten
geblieben vermdge ihrer Beziehung zur Blutstrémung in der
Capsula fibrosa. Diese bezieht ihr Blut aus kleinen Arterien,
die im Hilus aus der Arteria renalis entspringen, und ihr
Blut flieBt in der Vena renalis ab. Die fibrose Kapsel
nimmt also, wie auch der Augenschein lehrt, an der durch den
Eingrift hervorgerufenen Hyperéimie teil, wenn auch in anderer
Form wie die Niere, da kapillire Verbindungen mit der Cap-
sula adiposa wihrend des Bestandes und nach der Aufhebung
der Ligatur die Folgen des Eingriffs abschwichen. Aus dem
Folgenden wird hervorgehen, daf die Beziehung der Schlingen-
teile zum Blute in der Capsula fibrosa nicht konstant und nur
vorithergehend ist.

In dieser Niere ist in den fiinf Stunden seit der Lisung
der Ligatur viel Fett aufgetreten. Die Bevorzugung der Basis
der Zellen, die dem Blut und der Lymphe zugewandt ist, weist
auf die Herkunft der Fettkonstituenten hin. Wie das Blut, so

1) Vgl. Elbe, Die Nieren- und Darmverdinderungen bei der Sublimat-
vergiftung des Kaninchens in ihrer Abhingigkeit vom Gefilinerven-
system. Dieses Archiv, 182. Bd., 1905.
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ist auch der Lymphstrom in der Niere und aus denselben Ur-
sachen vermehrt und verlangsamt worden, die angesammelte
Lymphe 148t sich denn auch im Priaparat nachweisen. Bei
ihrer langsamen Bewegung durch das Zellplasma hindurch
kommt in diesem die Fettsynthese zustande, und zwar, um
dies am Mark zu erliutern, am stirksten dort, wo, wie wir
gesehen haben, die Blutstromung durch das besondere Ver-
halten der Arteriae afferentes erschwert ist, nimlich in den
von einem Kapillarsystem zweiter Ordnung versorgten Teilen
der Grenzzone, am wenigsten im Bereich eines Kapillarsystems
erster Ordnung, némlich in den dazwischen gelegenen Kanil-
chenbiindeln, und in den tiefen Markteilen, wo die Beein-
trichtigung der Blutstromung geringer war und das Paren-
chym erhalten geblieben ist.

Das Auftreten des Fettes in so betriichtlicher Menge und
so kurzer Zeit ist ein sicherer Beweis dafiir, dall in der ganzen
Niere eine Stromung zum mindesten der das Fett liefernden
Blutfliissigkeit stattgefunden hat. Diese hat im allgemeinen
Blutkérperchen mit sich gefithrt, dagegen wurde in den Kapil-
laren der kernlos gewordenen Biindel der Grenzzone von dem
hier besonders niedrigen Blutdruck nicht Blut, sondern nur
Blutfliissigkeit bewegt.

Diese Beziehung zur Blutfliissigkeit ist es auch, der in
dieser Niere und der vorhergehenden die Erhaltung der Kapil-
larzellen zugeschrieben werden mu, wihrend sie zur Erhaltung
des Kanilchenepithels nicht geniigt hat, das auf eine Beziehung
zu stromendem Blut angewiesen ist.

b, Tier: 7 Stunden (getotet).
MaBe: L. N.: L. 3,4, B. 15,
R.N.: L. 2,9, B. 1,6.

Makroskopischer Befund: Die linke Niere zeigt in der Rinde weitere
Venen als die rechte, auch die Grenzzone ist blutreicher. Kleine Blut-
ergiisse unter der Kapsel.

Mikroskopischer Befund: In der Rinde keine wesentlichen Abwei-
chungen von der Niere des 4. Tieres, nur ist der Umfang der Veriinde-
rungen etwas geringer. In der Grenzzone wechseln hesonders regelmiBig
die vorwiegend unter den gewundenen Kanillchen gelegenen kernlosen
Biindel ab mit den kernhaltigen. Zwischen den kernlosen Kanilchen der
Grenzzone sind in den Kapillaren die Leukocyten stark vermehrt.

Fett ist nicht vorhanden, auch nicht in den kernlosen Kanslchen.
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In bezug auf die Niere dieses Tieres bedarf nur das Fehlen
des Fettes einer kurzen Erorterung. Es geniigt zum Ver-
stindnis, anzunehmen, daB in dieser Niere der den Verinde-
rungen zugrunde liegende verinderte Durchstrémungscharakter
erst nach einer bestimmten Zeit eingetreten ist, in der der
Blutdruek wieder anndhernd normale Stirke angenommen
hatte, so daB zum Auftreten des Fettes die Zeit gemangelt
hat. War doch auch an der Niere des 3. Tieres (von 4 Stun-
den) festgestellt worden, dal zwar der Kernverlust schon auf-
getreten, das Fett aber noch ausgeblieben war.

Ein Tier: 8 Stunden.

6. Tier (getdtet).

MaBe: L. N.: L. 3,1, B. 1,6,

R.N.: L.29, B. 1,2

Makroskopischer Befund: Kapsel und adventitielles Bindegewebe
verhalten sich wie bei den vorigen Nieren.

BlutgefiBe: Die Venen sind sehr stark erweitert und gefillt, die
Arterien sind nicht erweitert. Die Kapillaren sind in der Rinde und im
Marke erweitert und gefiillt; in der oberen IHélite der Rinde sind dazu
die Zwischenriume zwischen den gewundenen Kanilchen verbreitert und
mit freien roten Blutkdrperchen in lockerer Amnordnung angefiillt. Die
Glomeruli sind stark gefiillt; in einigen Kapselriumen befinden sich fadige
Massen und rote BlutkGrperchen. '

In der oberen Hilfte der Rinde sind die gewundenen Kanilchen fast
alle kernlos, oder die Kerne sind stark und unregelmifig verkleinert. In
der unteren Hilfte fehlen nur einige Kerne in der Rejhe. Samtliche ge-
windene Kanilchen sind etwas weit uid enthalten fadigen Inhalt. Die
meisten Markstrahlen in der oberen Hilfte der Rinde sind in ihren samt-
lichen Kandlchen kernlos.

In der Grenzzone des Markes sind kernhaltige Kanilchen iiberall in

" Gruppen zwischen die vorwiegend kernlosen eingestreut. Im tiefen Mark
enthalten eine Anzahl der kernhaltigen Kanélchen fidige Massen, die
Zellen und Zelltriimmer einschlieBen.

In der oberen Hilfte der Rinde ziemlich viel feintropfiges Fett, in
der unteren Hilfte ganz vereinzelte Tropfchen. Die Markstrahlen ent-
halten etwas reichlicher Fett. Am reichlichsten ist das Fett in der Grenz-
zone, hier sind die Tropfen bis iiber kerngroB. An allen diesen Stellen
liegt das Fett in kernlosen Zellen, seltener in solchen mit verdndertem
Kern, nicht in den unverinderten Kanilchen. In der Papillenspitze sind
spirliche feinste Fetttropfchen im Epithel vorhanden, etwas mehr Fett
befindet sich in den freien Zellen in den Lumina.

Die zweisiiindige Unterbrechung der Blutstromung und die

Drucksteigerung haben in djeser Niere, vielleicht schon
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wihrend des Bestandes der Ligatur, oder erst nach ihrer Lésung,
starkere Folgen gehabt, als bei den beiden vorigen Tieren, die
sich der Zeit nach nur unwesentlich von dem zuletzt ange-
fithrten unterscheiden. Darauf ist es zu beziehen, daBl in dem
Organ viele freie rote Blutkdrperchen aulerhalb der Kapillaren
vorhanden sind, und zwar am Orte der stirksten, fast maxi-
malen Parenchymverinderungen, namlich im oberen Teil der
Rinde. Gerade diese Lokalisation, ferner der Vergleich mit
den zwei an erster Stelle besprochenen Nieren, in denen sich
die ausgetretenen roten DBlutkorperchen an anderen Stellen
anfhielten, weist darauf hin, daB diese Blutkorperchen wohl
erst nach Losung der Ligatur die Blutbahn verlassen haben,
ohne Zweifel durch Wirkung des zwar herabgesetzt, aber doch
nicht erloschen gewesenen Blutdrucks, der auf einer &hnlich
wie das Parenchym und aus derselben Ursache veridnderten
Kapillarwand ruhte.

Als ein weiterer Beweis der groBeren Stirke der Verin-
dernngen ist anzufithren, dafl auch in den tieferen Schichten
der Rinde die Verinderungen in geringem Umfange vorhanden
sind, die nach Erfahrung an den fritheren Tieren dem Zerfall
des Epithels vorangehen. Hier war also auch der Blutdruck
herabgesetzt, doch entweder geringer als héher oben, oder der
niedrige Blutdruck hatte erst kurze Zeit bestanden.

Wiederum bestéitigt sich die oben dargelegte Abhiingigkeit
des Fettes von dem Durchstromungscharakter darin, daB sich
in der oberen Hilfte der Rinde und in der Grenzzone sehr
reichliches Fett findet, wihrend in den tieferen Teilen der Rinde
und im tiefen Mark, wo die Bewegung des Blutes und der
Lymphe weit weniger beeintrichtigt war, wenig aufgetreten
ist. Wir treffen das reichliche Fett ausschlieBlich in den kern-
losen Zellen. Da nach den fritheren Beobachtungen fiir diese
besonders stark veriinderte, sehr fettreich gewordene Niere mit
voller Sicherheit anzunehmen ist, daBl der Kernverlust, zumal
in der Grenzzone, bereits sehr frith aufgetreten ist, so muB
das Fett wihrend und nach dem Sechwund der Kerne den fest-
gestellten maximalen Grad seiner Menge erreicht haben.

Ein Tier: 12 Stunden.
7. Tier (getdtet).
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MafBe: L. N.: L. 3,4, B. 1,8,
R.N.: L. 29, B. 1,6.

Makroskopischer Befund: Die Rinde ist sehr stark bluthaltig, das
Mark weit weniger, mit Ausnahme der sehr blutreichen peripherischen
Teile eines keilférmigen Bezirkes, dessen Spitze in der Papille, dessen
Basis (12 mm) an der Grenze von Rinde und Mark liegt. In der Mitte
dieser Basis befindet sich ein nahezu weiBer Infarct (Basis 3 mm), dessen
Spitze papillenwiirts gerichtet ist (Hohe 4 mm). Auf einer anderen
Schnittfliche ist der weifie Teil gréfier und der rote kleiner.

Mikroskopischer Befund: Kapsel, adventitielles Bindegewebe, Arte-
rien und Venen verhalten sich wie in den fritheren Nieren. Die Kapil-
laren sind in der Rinde stark erweitert und gefiillt. In der oberen Hilfte
der Rinde enthalten sie stark vermehrte weille Blutkérperchen, fast durch-
weg mehrkernige; sie liegen sehr hinfig in Reihen der Kapillarwand an.
Stellenweise sind freie weiBe und rote Blutkorperchen sichtbar. In der
unteren Hilfte fehlen die vermehrten Leukocyten in den Kapillaren.

Die Glomeruli sind unveréindert. Die Kapselraume sind mit fadiger
Masse ausgefiillt, diters befinden sich darin rote Blutkdrperchen.

In der oberen Hiilfte der Rinde sind die gewundenen Kanilchen
kernlos, das Lumen ist nur angedeutet. In der unteren Hilfte sind zahl-
reiche gewundene Kanilchen unveréindert, anderen fehlen die Kerne. Die
Markstrahlen sind vorwiegend kernlos, doch enthalten viele Biindel einige
kernhaltige, unveriinderte Kanilchen. Stellenweise ist die obere Hilfte
der Markstrahlen vollig kernlos, die untere kernhaltig.

Die meisten Kanilchen der Grenzzone des Markes sind kernlos,
doch sind iiberall Biindel kernhaltiger in annihernd regelmifBigen Ab-
stinden vorhanden. Das tiefe Mark ist vnveriindert. In den Sammel-
réhren befinden sich freie Zellen mit zerfallenen Kernen in fidigem Inhalt.

Der Infarct liegt ganz in der Grenzzone. ‘Das Zentram ist fast
ganz kernlos und ist frei von roten und weiben Blutkdrperchen; wenige
stark geschrumpite Kerne sind sichtbar. Ebenso verhalten sich die Ka-
nilchen der Leukocytenzone. Hier sind die Kapillaren mit dichtgedring-
ten Leukocyten ausgefiillt. Das Grenzgebiet verhdlt sich in bezug auf
die Kanalchen wie die oben beschriebene Grenzzone; die Capillaren ent-
halten hier Blut mit vermehrten weifen Blutkorperchen.

In der oberen Hilfte der Rinde sind die allgemein kernlosen ge-
wundenen Kanilchen teils sehr stark, teils weniger stark fetthaltig. Von
den Markstrahlen enthalten die kernlosen Kanilchen sehr viel Fett, die
kernhaltigen sehr wenig oder keines. Ebenso enthalten die unverénderten
gewundenen Kanilchen der untersten Zone zum Teil kein Fett, zum Teil
sehr wenig in feinsten Trépfchen. Die Glomeruli enthalten alle duBerst
sparliche feinste Tropichen.

Grenzzone: Es befindet sich sehr viel Fett in den kernlosen Kanil-
chen, wihrend die kernhaltigen weit weniger Fett in feinen Tropfchen
enthalten. Spérlich finden sich kernlose Kanilchen mit wenig Fett.



306

Das tiefe Mark enthilt sehr wenig feinste Tropfchen; ebenso verhilt
sich das Zentrum des Infarctes. Die Leukocytenzone des Infarctes ent-
halt in ihren Kandlchen sehr viel Fett, in den Leukocyten weniger. Das
Grenzgebiet verhilt sich wie die Grenzzone,

In bezug auf die Rinde bedarf eine Eigentiimlichkeit, der
wir bel den folgenden Tieren noch ofter begegnen werden,
einer Erorterung. Es ist nimlich aus dem Protokoll zu er-
sehen, daf unversehrte, stark mit roten Blutkérperchen gefiillte
Glomeruli angrenzen an véllig kernlose gewundene Kanilchen,
und daB von den zugehorigen Markstrahlkanilchen nur ein
Teil seine Kerne verloren hat, die iibrigen aber unversehrt ge-
blieben sind.

Es konnte zundchst daran gedacht werden, daB die ge-
raden Kanilchen, oder vielmehr gewisse unter ihnen, aus
irgendwelchen Ursachen auf die verinderte Beziehung zum
Blut weniger stark oder langsamer reagieren, als die gewun-
denen. Dem ist jedoch nicht so, wie aus den Tatsachen her-
vorgeht, dafl die geraden Kaniilchen der Grenzzone die ersten
sind, an denen in unseren Versuchen der Kernverlust eintritt,
daB ferner in den 5 und 7 Stunden nach Losung der Ligatur
untersuchten Nieren im oberen Teile der Rinde gewundene und
gerade Kanilchen iibereinstimmend kernlos geworden waren.
Auch in der uns eben beschiftigenden Niere (12 Stunden) sind
Markstrahlen und Markstrahlenabschnitte vorhanden, deren
samtliche Kanilchen zunsammen mit den zugehdrigen gewun-
denen kernlos geworden sind.

Gegeniiber einer aufgehobenen Stromung verhalten sich
also gewundene und gerade Kanilchen gleich; wir miissen also
eine andere Ursache fiir unsere Beobachtung aufsuchen.®)

Aus Injektionspraparaten geht hervor, daB sich das Vas
efferens nicht etwa sofort in die (die gewundenen Kaniilchen)
umspinnenden Kapillaren auflost, sondern vorher zum Mark-
strahl tritt und hier zuerst ein Kapillarnetz bildet, an das sich
das der umspinnenden Kapillaren anschlieBt. Da nun die zu-
gehorige Vene aus dem Markstrahle heraustritt und durch das
gewundene Kanilchen hindurch zur Vena interlobularis ver-
lduft, so kann bei niedrigem Druck das Blut oder das Blut-

1) Vgl. zum folgenden Elbe, a. a. O.
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plasma seinen Weg vom Glomerulus zom Markstrahl und unter
Umgehung der umspinnenden Kapillaren zur Vene nehmen.
Dabei gentigt der verringerte Druck nicht zur Durchstréomung
des gesamten Kapillarnetzes der Markstrahlen, es bleiben daher
nur eine Anzahl Kanilchen erhalten, wihrend die an die ge-
wundenen Kanélchen anstoBenden mit diesen kernlos werden.

Wihrend der iibrige Befund in der Rinde dieser Niere
aus den Bemerkungen zu den vorhergehenden Nieren ver-
standlich ist, bedarf die Marksubstanz einer besonderen Er-
wihnung, weil in ihr ein keilférmiger animischer Infarct
aufgetreten ist.

Es ist dies das erste Beispiel, daB ein Bezirk mit auf-
gehobener Durchstromung und den davon abhingigen Verdin-
derungen, wie Kernverlust und Zellplasmaverinderungen, mit
bloBem Auge sichtbar gewesen ist; in den fritheren Féllen
hat es sich um mikrogkopisch kleine Stellen, nimlich Gebiete
von Vasa efferentia in der Grenzzone gehandelt, und auch in
der Rinde waren die auBer Beziehung zum Blut gesetzten und
entsprechend verinderten Teile nicht mit unbewaffnetem Auge
zu erkennen gewesen.

Gegentiber diesem weiBlen Infaret in der Niere ist zunéchst
zu erwigen, ob er durch Thrombose in den zufithrenden Ge-
falen entstanden ist, wihrend eine Entstehung durch von der
Unterbindungsstelle ausgehende Embolie nach der Versuchs-
anordnung ausgeschlossen ist, und Thrombose von Venen eben-
sowenig in Betracht kommt; der Infarct wire in diesem Falle
ein roter geworden und hitte sich in der kurzen Zeit seines
Bestandes nicht entfirbt, oder das reichliche Blut hitte zum
mindesten Spuren hinterlassen.

Aus zahlreichen Erfahrungen der experimentellen Patho-
logie geht mit Sicherheit hervor, dal allein durch eine zwei-
stiindige Stagnation in unversehrten Gefiflen das Blut nicht
zur Gerinnung kommt, und wir diirfen uns um so mehr auf
dies Tatsache stiitzen, als in allen Versuchen uicht einmal an
der Unterbindungsstelle nach Lésung der Ligatur und Wieder-
herstellung der Cireulation ein Thrombus aufgetreten ist, wie
uns denn auch im ganzen Verlauf der mikroskopischen Unter-
suchung kein einziger Thrombus zu Gesicht gekommen ist.
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Wenn wir nun noch darauf hinweisen, daB eine isolierte
Thrombose ausschlieflich in den zum Infarctgebiet gehorigen
Vasa recta vera und spuria, die doch verschiedener Herkunft
sind, vorausgesetzt werden miiite, und ein Verschlufl einer
Arteria arcuata nicht angenommen werden diirfte, weil er auch
einen Rindeninfaret mit sich gebracht hiitte, so geht aus diesen
Uberlegungen hervor, daf auch dieser gréBere Infarct im glei-
chen Sinne aufgefalit werden mufl, wie die frither besprochenen
kleineren des Grenzgebietes.

Es hat sich also in dieser Niere mit ihrem besonders
stark herabgesetzten Blutdruck in einer Gruppe nicht nur von
Vasa reeta vera, sondern dazu auch von recta spuria die
Durchstromung nicht wieder hergestellt, oder sie ist bald er-
loschen, nachdem ein kurzes Stadium der Durchstrémung mit
Plasma stattgefunden hatte.

Daf der Infarct nicht bis ins tiefe Mark, etwa bis in die
Papille reicht, obwohl in ihm doch Vasa recta vera auBer
Durchstromung gesetzt waren, darf nicht wunder nehmen.
Die Arteriae rectae verae konvergieren alle auf die Spitze der
(einzigen) Papille der Kaninchenniere hin und bilden im tiefen
Mark ein gemeinsames Kapillarnetz, das, als eines erster und
einziger Ordnung, die regelmiflige Unversehrtheit des tiefen
Markes in unseren Versuchen herbeifithrt, und in dem aunch
in der uns jetzt beschiftigenden Niere der Blutdruck nur so-
weit abgenommen hatte, daf eine geringe Menge von Fett
gebildet wurde.

Nachdem der Infarct auf die angegebene Weise entstanden
war, sind in seine Grenzzone mit einem verlangsamten Kapil-
larstrom ejne groBe Menge von Leukocyten hineingefithrt wor-
den, und am Ort des erloschenen Blutdrucks hat sich die
»Leukocytenzone®, d. h. eine kapillire Leukocytenthrombose,
gebildet. Diese bald erlgschende Stromung beruht anf den
allseitigen, anch zwischen Rinde und Mark bestehenden kapil-
laren Anastomosen in der Niere. So sind es denn die unter-
sten Rindenteile mit ihrer erhalten gebliehenen Blutstromung
und die angrenzenden Markteile mit ihrer laut Befund ver-
mehrt und verlangsamt gewesenen Blutstromung, denen diese

secundére Veradnderung des Infarctes und das Vorkommen weniger
Virchows Archiv . pathol. Anat. Bd. 185. Hit, 2. 21
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nicht kernlos gewordener Kanilehen in seinem Grenzgebief zu-
zuschreiben ist. )

Von Wichtigkeit fiir die Priifung der gewonnenen Vor-
stellungen iiber die Bluthewegung in dieser Niere ist das Ver-
halten des Fettes.

Lediglich eine Bestitigung der bisher gewonnenen Erfah-
rungen ist das Verbalten der Rinde mit ihrem reichlichen
Fettgehalt in der oberen Hilfte, in der die Stromung des
Blutes und der Lymphe vermehirt und verlangsamt war, mit
ihrem geringen Fettgehalt in der untersten Rindenzone und
dem tiefen Mark, wo aus den frither angegebenen Ursachen
die Anderung der Blutstromung geringer ist. Wihrend im
Zentrum des Infarctes als an einem Orte, wo die Durchstrs-
mung mit Blut nicht mehr in Gang kam, und nur ganz kurze
Zeit eine plasmatische Durchstromung stattgefunden hat, der
Fettgehalt minimal ist, ist an dem Orte der eine Zeit lang an-
dauernden verlangsamten Blutbewegung, die, von der Nachbar-
schaft her bestritten, die zahlreichen Leukocyten herbeifithrte,
der Fettgehalt sehr stark geworden.

Auch gegeniiber dieser Niere ist der Schlufi unabweislich,
daB das Fett in kernlosen Kanilchen zugenommen hat. Ohne
jeden Zweifel sind nach MaBgabe der fritheren Nieren die
Kanilehen in der oberen Rindenhilfte und den Grenzzonen-
biindeln, als den typischen Orten, schon nach den ersten
Stunden kernlos, ebenso sicher aber infolge der Kiirze der
Zeit damals noch fettfrei oder sehr fettarm gewesen. Die
verlangsamt flieBende Blut- uwnd Lymphfliissigkeit hat dann
das Fett allmahlich auf einen starken Grad anwachsen lassen,
und seine verschiedene Menge an den verschiedenen Stellen
ist auf die mehr oder minder vollkommene Beschaffenheit und
die Dauer jener allmihlich erloschenden Stromung zu be-
ziehen.

Vier Tiere: 16—24 Stunden.
8. Tier: 16 Stunden (getdtet).

1y Vergl. zu dieser Auffassung der Leukocytenzone Langemak, Ux-
tersuchungen iiber den animischen Niereminfarct als Folge - von
Schnittwunden, Bibliotheca medica, C, Heit 15, 1902.
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MaBe: L. N.: L. 8,6, B. 1,8,
R.N.: L. 3,2, B. 1,6.

Makroskopischer Befund: Die linke Niere ist weit blutreicher als
die andere. Ein groBer Teil der Rinde und die angrenzenden Teile der
Marksubstanz sind blasser und ohne Zeichnung (vermutlich Infaret).

Mikroskopischer Befund: Kapsel und adventitielles Bindegewebe wie
in den fritheren Nieren.

Die Venen sind stark erweitert und gefiillt, die Arterien sind nicht
erweitert. Die Kapillaren der Rinde sind erweitert, doch weniger stark
als bisher; am stirksten zwischen den kernlosen gewundenen Kanilchen,
am wenigsten zwischen den kernhaltigen. In den Kapillaren zwischen
den kernlosen Kanilchen sind die Leukocyten leicht vermehrt.

Die obersten gewundenen Kanilchen der Rinde sind in der ganzen
Niere kernlos, mit Ausnahme der der Kapsel anliegenden Schiingenteile.
Die untersten gewundenen Kanidlchen und an vielen Stellen dazu noch
héher gelegene sind mit Ausnabme weniger Schlingen kernhaltie und
unveriindert. Die Markstrahlen verhalten sich in bezug auf die Kerne
wie die benachbarten gewundenen Kanilchen, doch gibt es aunch zwischen
unverinderten gewundenen Kandlchen kernlose Markstrahlenkanalchen
neben kernhaltigen desselben Biindels.

In der Grenzzone wechseln Biindel kernloser und kernhaltiger Ka-
nédlchen ab. Im tiefen Mark enthalten die Lumina fidige Masse mit Chro-
matinkGrnchen.

Zwei groBere Rindeninfarcte (iibereinstimmend): Im Zentrum fehlex
viele Kerne; zahlreiche geschrumpfte Kerne und Chromatinkérnchen sind
vorhanden. In der Leukocytenzone befinden sich sehr dicht gedringte
Leukocyten in den Kapillaren. Die Kanilchen verhalten sich hier wie im
Zentrum. Im Grenzgebiete sind die Kandlchen kernlos, auch die Glome-
ruli sind nahezu kernlos. Die Kapillaren des Grenzgebietes sind stark
erweitert und gefiilllt und mit vermehrten weiBen Blutkdrperchen ver-
sehen.

An das Grenzgebiet des einen Infarctes schliefit sich ein ebenso
grofies Gebiet an mit kernlosen Kandlchen und stark vermehrten Leuko-
cyten in den Kapillaren.

Unter den Infarcten sind die Verdnderungen der Grenzzone beson-
ders stark.

Fett (Infarcte): Im Zentrum der Infarcte kein Fett. In der Leuko-
cytenzone Spuren von féintropfigem Fett in den Leukocyten. Im Grenz-
gebiete viel Fett, besonders in den Schlingenteilen, die die Kapsel beriihren.

Auch diese Niere ist leicht vergrofert und blutreicher als
die rechte. Die Veréinderungen stimmen im groBen und ganzen
mit den bei den vorigen Tieren gefundenen iiberein. Auch
hier weist der Umstand, daBl in den Kapillaren zwischen
den kernlosen Kanilchen eine leichte Leukocytenvermehrung

21*
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vorhanden ist, darauf hin, daB ein Stadium der verlangsamien
Blutstromung dem vélligen Stillstande voransgegangen ist.

Zum ersten Male haben wir Rindeninfarcte vor uns, deren
Entstehung ebenso aufzufassen ist, wie bei dem beschriebenen
und besprochenen Markinfarcte der Niere des vorigen Tieres.

Als neuer Befund in dieser Niere ist zu erwihnen, daf
ein kernloses GefaBgebiet vorhanden ist, das mit dem Infarct
in allem tibereinstimmt, mit Ausnahme des Umstandes, daf im
ganzen Bereich die Leukocyten in den Kapillaren vermehrt
sind; darans geht hervor, daf in diesem gesamten Gefafgebiet
die Blutstromung unter Verlangsamung zum Stillstand ge-
kommen ist. '

Schliefilich ist noch eine besondere Eigentiimlichkeit dieser
Niere zu erdriern, daB, im Gegensatz zu der in den fritheren
Nieren stets, in den folgenden fast ausnahmslos eingehaltenen
Regel, an wenigen Stellen einige Markstrahlenkanilchen zwi-
_schen unversehrten kernlos gefunden worden sind, ohne daB
die im Schnitt benachbarten gewundenen Kanilchen kernlos
gewesen wiren.

Der Umstand, den man vielleicht zur Erklarung benutzen
mochte, daB hoher gelegene Abschnitte derselben Markstrahlen-
kanilchen vollig kernlos geworden waren, frigt zum Ver-
stindnis dieses Kernschwundes auch in den unteren Partien
nichts bei; geht doch aus den bisherigen Angaben mit voller
Sicherheit hervor, daB die Markstrahlen nicht als selbstindige
Individuen existieren, sondern segmentweise von den in regel-
miiBigen Abstinden entspringenden Vasa efferentia abhingig
sind, eine Trennung im Abschuitte durch die GefaBanordnung,
die sich, wie wir gesehen haben, in der Grenzzone und dem
tiefen Mark fiir einen groBen Teil der Markkanilehen wiederholt.

Die oben genannte seltene Ausnahme ist daher so aufzu-
fassen, daB in einer Rinde mit, wie wir gesehen haben, sehr
stark verringertem Blutdruck rein kapillire Unterbrechungen
der Blutstromung vorkommen, neben den die Regel bildenden,
in ganzen Gefifigebieten stattfindenden. DaB in . derseiben
Hohe der Rinde dieser Niere kernlos gewordene gewundene
Kanilchen vorkommen, kann auch zum Verstindnis heran-
gezogen werden; denn ein Markstrahl gehort mehreren
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gewundenen Kanilchen und damit Vasa efferentia an, und die
Schnittrichtung kann es mit sich bringen, dafi das kernlos ge-
wordene gewundene Kanilchen, in dessen Vas efferens die
Blutstromung aufgehort hat, in dem betreffenden Préiparate nicht
sichtbar ist.

Die Nieren der drei folgenden Tiere (9: 16 Stunden,
10: 22 Stunden, 11: 24 Stunden, alle getitet) weichen nicht
wesentlich von der des 8. Tieres ab. In allen drei Fallen ist
die linke Niere vergrdfert und blutreicher als die rechte. Von
Eigentiimlichkeiten der einzelnen Tiere ist folgendes kurz zu
erwihnen.

In der Niere des 9. Tieres sind die Verinderungen aus-
gedehnter als in der des 8. Tieres. Die Verinderungen der
Kanilchen sind zustande gekommen wunter Verlangsamung
des Kapillarstromes und davon abhéngender Leukoeytenver-
mehrung in den Kapillaren. Eine weitere Eigentiimlichkeit
ist, daB in den kernlosen Teilen das Fett gering ist oder fehlt,
woraus wir im Hinblick auf unsere fritheren Ausfilhrungen
schlieBen, dafi in diesen Teilen keine oder eine geringfiigige
Plasmastromung von sehr kurzer Daner bestanden hat. Wenn
im Unterschiede zu den Nieren der vorhergehenden Tiere die
kernhaltigen Teile zum erstenmal viel Fett enthalten haben,
so dirfen wir daraus schlieBen, daB sich in diesen Teilen
sehon {frith eine vergleichsweise geringfiigige Verlangsamung
der Blutstromung ausgebildet hatte.

Eine dritte Eigentiimlichkeit ist, daB die an die Kapsel
stolenden Schlingen kernlos geworden sind; es riihrt in diesem
‘Falle davon her, daf die Kapsel blutig durchtriinkt und die
Beziehung der Schlingen zum Blut dadurch verhindert wor-
den ist.

In der Niere des folgenden (10.) Tieres, wo diese Ver-
dnderung der Kapsel fehlt, sind denn auch die an die Kapsel
anstoBenden Schlingenteile kernhaltig. Im iibrigen besteht
Ubereinstimmung mit der Niere des 8. und 9. Tieres, auch
in bezug auf das Fett. Auch die Niere des 11. Tieres stimmt
mit den vorigen dieser Gruppe iiberein. Alle diese vier
Nieren zeigen in bezug auf die Menge des Fettes geringe
Schwankungen.
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Bei drei getoteten Tieren (12, 13, 14), einem von 25 Stunden
und zweien von 30 Stunden, ist die Niere wie bei siamtlichen
vorhergehenden Tieren in verschiedenem Mafie vergrofert und
blaurot gefirbt. Die Lokalisation der Veriinderungen ist die-
selbe wie bei den zuletzt besprochenen Tieren, doch ist der
Umfang der verinderten Teile grofler, unter Schwankungen
zwischen den drei Tieren.

Besonders ausgedehnt sind die Verinderungen bei einem
der Tiere (13.) von 30 Stunden, dessen Niere sich durch starke
blutige Durchtrankung ihres Bindegewebes auszeichnet, die
wohl zum Teil vor, zum Teil nach der Losung der Ligatur
zustande gekommen ist.

Fast simtliche gewundenen Kanilchen sind kernlos ge-
worden, und zwar in der oberen Hilfte der Rinde, wie die ver-
mehrten Leukocyten in den sehr stark erweiterten Kapillaren
beweisen, unter Verlangsamung des Kapillarstromes. Dabei
haben sowohl die Glomeruli als ein Teil der Markstrahlen-
kanilchen ihre Struktur bewahrt; was sich aus den fritheren
Angaben iiber die unter herabgesetztem Druck erfolgende, die
gewundenen Kanilchen umgehende Stromung in der Niere
erklart. In den Nieren der beiden iibrigen Tiere dieser Gruppe
beschrinken sich die kernlosen gewundenen Kanilchen auf die
obere Hilfte der Rinde und reichen zum Teil etwas tiefer,
wobei ebenfalls die Leukocyten in den Kapillaren auf den ver-
dndert gewesenen Charakter der Blutstromung nach Losung
der Ligatur hinweisen. o

Wie die Bewegung des Blutes, so ist auch die der Lymphe
nachweislich beeintriichtigt gewesen; wir finden das Nieren-
bindegewebe wie das Hilusfettgewebe oedematos und dazu
(bei 14) zum erstenmal den zelligen Bestandteil der Lymphe,
die Lymphoecyten, in groBer Zahl um die Venen herum an-
gehiuft, an dem Orte, wo die erweiterten Lymphgefifie die
Lymphe verlangsamt abfiihrten.

Lokalisation und Menge des Fettes sind in den Nieren der
drei Tiere sehr verschieden: das sparliche Fett des 12. Tieres
bevorzugt die kernlosen Kanilchen; dazu ist aber amch in den
Glomerulis und im tiefen Mark etwas Fett vorhanden; ein
Zeichen dafiir, daB an diesen Orten mit einer erhalten
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gebliebenen Blutstromung die Bewegung der Blutfliissigkeit ver-
langsamt stattgefunden hat. Das reichliche Fett bei den beiden
tibrigen Tieren der Gruppe, reichlicher, als es bisher zn finden
war und also mit der groferen Linge der Zeit vermehrt, ist
in der frither angegebenen Weise lokalisiert, d. h. es sind die
kernlosen Kanilchen bevorzugt, und die kernhaltigen der unter-
sten Zone sowie des tiefen Markes von Fett ganz oder nahe-
zu frei.

Infarcte fehlen in den Nieren dieser Tiere.

In der Zeit von 28-—-45 Stunden seit Losung der Ligatur
sind uns acht Tiere in der Nacht gestorben, so daB wir fiir
die einzelne Niere die seit der Abnahme der Unterbindung
verstrichene Zeit nicht genau kennen, sondern nur die ge-
nannten Grenzzahlen.

Drei von den Nieren waren in verschiedenem MaBe ver-
grofert, die iibrigen nicht oder nur wenig. Die nicht ver-
groBerten wiesen im Gegensatz zu den vergroferten eine starke
blutige Durchtrinkung der Fibrosa auf, ein Umstand, der viel-
leicht die Dehnung der Kapsel und damit die VergréBerung
des Organs verhindert hat. Doch sind in allen Nieren die
Venen und ein groBer Teil oder das gesamte Kapillarnetz er-
weitert gewesen, ungefihr wie bei den letzten Tieren, wenn
auch weniger stark als bei den ersten Tieren, deren Nieren
kurz nach Losung der Ligatur untersucht worden sind. In
mehreren Nieren waren zahlreiche Lymphocyten um die Venen
angehiuft, ein Zeichen fiir Verlangsamung des vermehrten
Lymphstromes, aus dem die Lymphoeyten zuriickgehalten
werden.

Von den Nieren der acht Tiere bediirfen drei (15, 16, 17)
nur einer kurzen Erwihnung. Die Verinderungen sind hier
vollkommen typisch lokalisiert, wie wir im Hinblick auf die
fritheren Nieren sagen diirfen; unversehrt sind nur die unter-
sten gewundenen Kanilchen, die Glomeruli und ein Teil der
Markstrahlenkanilchen, Biindel in der Grenzzone und die
Kanilchen des tiefen Marks; das Fett bevorzugt die kernlosen
Kanilchen, die kernhaltigen enthalten nur Spuren davon.

In einem Gegensatz zueinander stehen die Nieren des 18.
und des 19. Tieres insofern, als in jener die Rinde, weniger
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das Mark, in dieser das Mark maximale Verinderungen auf-
weist. Dort ist fast die ganze Rinde kernlos; immerhin weist
der Umstand, daf in den Glomerulis die meisten Kerne sowie
im Zwischengewebe der Rinde und in einem Teil der Mark-
strahlenkanélchen die Kerne erhalten geblieben sind, darauf hin,
daB hier noch die frither erérterte Durchstromung unter herab-
gesetztem Drucke und unter Umgehung der gewundenen Kanil-
chen bestanden hat; diese hat denn aunch in der oberen Hilfte
der Rinde viel, in der unteren Hilfte weniger Fett entstehen
lassen, ein Unterschied, der in Ubereinstimmung mit den
fritheren Nieren darauf zuriickzufithren ist, daB sich dort
frither die herabgesetzte Stromung ausgebildet hat, als hier.

Im Gegensatz dazu ist in der Niere des 19. Tieres die Rinde
bis auf wenige kernlose gewundene Kanilchen unversehrt, der
groBte Teil des Marks von Infarcten mit den frither erwahnten
secundiren Verinderungen eingenommen. Das tiefe Mark weist
in seinen kernhaltigen Kanilchen sehr viel Fett auf, zum
Zeichen dafiir, dal auch hier der Blut- und Lymphstrom  ver-
langsamt gewesen ist.

Diesen besonders stark verinderten Nieren stellen wir als
Gegensatz an die Seite der Niere des 16. Tieres; in der obersten
Zone der Rinde sind nur stellenweise gewundene Kanilchen
kernlos geworden, dazn die Grenzzonenveriinderungen typisch
ausgebildet.

Von den drei noch iibrigen Nieren dieser Gruppe sind
als besondere Eigentiimlichkeiten zu erwihnen, dal in der in
geringem Umfang verinderten Niere des 20. Tieres ein Teil
der kernlosen Kanilchen in den Markstrahlen und der Grenz-
zone verkalkt ist, d.h. an Orten, von denen wir nach den frithe-
ren Erfahrungen sagen diirfen, daf hier die Kanilchen sehr
frith, in wenigen Stunden, kernlos geworden sind. Der Kalk
ist also in die kernlos gewordenen Kanilchen mit den zu-
gehorigen starken Zellplasmaverinderungen abgelagert worden
und stammt aus der Blutfliissigkeit, die in den Kapillaren statt
des Blutes flof, und aus der Lymphe, die aus der Umgebung
in die zerfallenen Kanilchen eindrang.

Von Schwankungen ist, aufler den bereits hervorgehobenen,
den Umfang des kernlos gewordenen Gebietes betreffenden,
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noch die der Fettmenge in den kernhaltigen und kernlosen
Kanilchen zu erwihnen, sowie der Umstand, dab die an die
Kapsel anstoBenden Schlingenteile, die stets zu kernlos ge-
wordenen gewundenen Kanilchen gehdren, bald ebenfalls kern-
los, bald in ihrer Struktur erhalten waren, und zwar bei den
verschiedenen Nieren sowohl als an verschiedenen Stellen einer
und derselben Niere. Teils ist es die blutige Durchtrankung der
Kapsel in ihrem verschiedenen Umfang, die es verhindert, dal
ein Teil einer Kanilchenschlinge in der Beziehung zum Blute
bleibt, teils sind Schwankungen in dem Verhalten der Kapsel-
gefiBe nach dem Eingriff die Ursache.

Wir haben in unserer Besprechung bisher das Sinusfeft-
gewebe der Niere unberticksichtigt gelassen; es ist bei allen
bisher erwihnten Nieren hyperimisch, oedematds, mehr oder
minder mit roten Blutkdrperchen durchsetzt und an solchen
Stellen selten in geringer Ausdehnung der Kerne verlustig ge-
gangen; mit der Linge der Zeit nimmt die Menge des Fettes
ab, so daB bei einer Niere (16) schon von einer Umwandlung
in oedematoses Bindegewebe gesprochen werden kann.

Wie man sich mit bloBem Auge leicht an jedem Kanin-
chen iiberzeugen kann, dessen Nierenfettgewebe vorsichtig frei-
gelegt wird, ist das Sinusfettgewebe, wie alles Fettgewebe,
duBerst blaB. Die Beteiligung des von Astchen der Vasa
renalia versorgten Sinusfettgewebes an der an die zweistiindige
Venenunterbindung sich anschlieBenden Hyperimie ist also
mit Schwund des in den Fettzellen vorhandenen Fettes verbunden,
der auf Einwirkung der austretenden Blutfliissigkeit beruht.

Wenn das Sinusfettgewebe im allgemeinen von Zerfall
verschont bleibt, der in der Niere so groBen Umfang erreichen
kann, so erklart sich das aus der Moglichkeit eines wenn auch
geringfiigigen Abflusses des Blutes wihrend des Bestandes der
Ligatur auf dem Wege von Venen der Capsula adiposa am
Hilus; so wird denn auch die Blutdrucksabnahme nach Losung
der Ligatur geringer, und volliger Stillstand der Durchstrémung
bleibt aus.

Vier Tiere: 2—5b} Tage.

Von den Nieren der folgenden Gruppe erwihnen wir nur
kurz die des 21. Tieres (gestorben, 50—60 Stunden); die nicht
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vergroBerte Niere gehort zu den stark veréinderten; die Kapil-
laren zwischen den vorwiegend in der obersten Zone zu finden-
den kernlosen Kanilchen sind stirker erweitert als zwischen
den kernhaltigen Kanilchen, sie enthalten dort vermehrte
Leukocyten. Die Lokalisation der Verdnderungen ist typisch,
das reichliche Fett bevorzugt, wie in vielen anderen Nieren,
die kernlosen Kanilchen.

Uber eine weitere leicht vergroBerte Niere aus dieser
Periode geben wir das Protokoll:

Ein Tier: 48 Stunden.

22. Tier (getotet).
MaBe: L. N.: L. 3,3, B. 1.6,
R.N.: L. 3,0, B. 1,5.

Mikroskopischer Befund: In und uuter der Kapsel befindet sich sehr viel
Blut; in dieses erstrecken sich von der Capsula fibrosa aus, die vermehrte
Spindelzellen enthilt, solche und Kapillaren hinein. Das adventitielle Binde-
gewebe ist stark oedematds.

Die Venen sind erweitert und gefiillt, nmn sie befindet sich eine grofle
Menge von Lymphocyten. In den Lymphgefifien vermehrter Inhalt. Die
Kapillaren sind in der oberen Hilfte der Rinde stark erweitert, in der
unteren leicht, im Marke nicht erweitert. Die Leukocyten sind im Blut
nicht vermehrt.

Die Arterien sind nicht erweitert, die Glomeruli unverindert. Die
gewundenen Kanilchen der Rinde sind kernhaltig, mit Ausnahme von
wenigen Schlingen in der oberen Hilfte der Rinde, die teils kernlos sind,
teils eine verminderte Zahl von Kernen besitzen. Vereinzelte Mark-
strahlenkanglchen sind kernlos; in samtlichen befinden sich homogene
Cylinder.

In der Grenzzone gibt es vereinzelte Kandlchen ohne Kerne. Das
tiefe Mark dist unverindert. Viele von den Kandlchen enthalten eine
homogene Masse.

Fett: In der oberen Hilfte der Rinde ist reichlich Fett vorhanden
in vielen gewundenen Kanilchen, und zwar in kernhaltigen und kernlosen.
In der unteren Hilfte der Rinde fehlt das Fett in den gewundenen Kandl-
chen fast ganz, in einigen ist es in Spuren vorhanden. In den Schalt-
stiicken tnd Markstrahlen der oberen Hilfte der Rinde viel Fett in kern-
haltigen und kernlosen Kanilchen; in der unteren Hilfte der Rinde sind
dieselben Kanilchen zum Teil fettfrei, zum Teil sehr schwach fetthaltig.
In der Grenzzone befindet sich ziemlich reichlich Fett in kernhaltigen und
kernlosen Kanélchen. Dazwischen gelegene Biindel sind teils fettfrei, teils
sehr schwach fetthaltic. Im tiefen Marke spdrlich feintropfiges Fett. In
vielen Cylindern der Rinde und des Markes ist auch Fett vorhanden.
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Aus diesem Befund ist folgendes als von den vorhergehen-
den Nieren abweichend herauszuheben und zu erkliren.

Wenn von der ganzen Rinde der leicht vergroBerten Niere
nur einzelne Schlingen gewundener Kanilchen und vereinzelte
Markstrahlenkanéilchen, sowie in der Grenzzone nur vereinzelte
Kanalehen kernlos geworden sind, so ist das der geringste Grad
der Verdnderungen und beweist, daBl von den zu den betreffen-
den Vasa efferentia gehorigen Kapillaren nur ein Teil un-
geniigend oder gar nieht durchstromt worden ist.

Die so wenig durch Epithelzerfall verinderte Niere ist
dabei sehr fettreich geworden, und zwar wiederum so, daf der
Ort der starksten Abweichung von der Norm, die obere Hilfte
der Rinde und die Grenzzone, am meisten Fett aufweist, das
nach dem Gesagten fast ausschlieBlich in kernhaltigem Epi-
thel liegt.

Wir folgern darams im Einklang mit den fritheren Er-
fahrungen, daf die aus der Kapillarerweiterung sowie der
Lymphocytenanhéufung zu erschlieBende Verlangsamung des
Blut- und Lymphstromes in einem gewissen geringen Grade
zu mit der Zeit sich steigernder Fettanhiufung fithrt, wihrend
der stirkere Grad der verlangsamten Stromung zum Kern-
verlust fithrt, ein Vorgang, neben dem, wie wir gesehen haben,
die Fettanhdufung einhergeht, und nach dem sie sich vermoge
der Blasmastromung noch fortsetzt.

SchlieBlich erwihnen wir noch, daf} zum ersten Male die
Capsula fibrosa deutlich hyperplastisch gefunden worden ist
und mit Spindelzellen und Kapillaren in den Blutergufl hinein-
reicht. Dieser Wachstumsvorgang ist durch Hyperimie der
Kapsel entstanden, fiir die wir friiher Ursachen angegeben
haben; zum Verstindnis des starken Grades der Hyperimie
und Hyperplasie sind noch chemische Reize, ausgehend vom
Extravasat, und mechanische, bestehend im Druck des Extra-
vasats auf die Venen, heranzuziehen.

Die nicht vergroBerte Niere eines Tieres (22), das nach
b6—68 Stunden gestorben ist, unterscheidet sich von dem so-
eben Besprochenen in bezug auf die Rinde nicht wesentlich.
In bezug auf das Mark zeichnet sie sich vor den Nieren aller
bisherigen Tiere dadurch aus, daf in den untersuchten Schnitten
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simtliche Kanilchen, auch die der Grenzzone, kernhaltiz und
unverdndert geblieben sind. Dahei ist die Menge des Fettes
in Rinde und Grenzzone reichlich, im tiefen Mark gering.

Ein Tier (23, getotet), dessen sehr gering vergroBerte
Niere drei Tage nach Losung der Ligatur zur Untersuchung
gekommen ist, enthilt weder in der Rinde, noch im Mark
kernlose Kaniilchen. Die Kanilchen sind namentlich in der
Rindensubstanz erweitert; sie enthalten Cylinder, zum Teil mit
einigen Kalkkdornchen und wmit roten Blutkorperchen. Das
Epithel ist besonders in der unteren Hilfte der Rinde und
im Marke sehr zellplasmareich und. hat viele vergroBerte Kerne.
Es finden sich sehr zahlreiche Mitosen in allen Schichten,
mit .Ausnahme des tiefen Markes, besonders reichlich in der
unteren Hilfte der Rinde, hier oft in einem Gesichtsfelde mehrere,
ausschlieBlich in Epithelzellen. Um die Venen sind -Lympho-
cyten angehiuft.

Auf dieses Wachstum der Niere gehen wir bei Besprechung
der Niere der niichsten Tiere ein, iiber die wir das Protokoll
mitteilen.

Ein Tier: 5% Tage.

24. Tier (getbtet).

MaBe: L. N.: L. 3,3, B. 1,3,

R.N.: L. 3,3, B.1,6.

Makroskopischer Befund: Die Venen sind leicht erweitert. In der
Grenzzone befindet sich ein weiBer Infaret mit gerdtetem Hof, einige
Quadratmillimeter groB. ;

Mikroskopischer Befund: Das Fettgewebe der Capsula adiposa und
am Hilus ist in sehr gefiBreiches Bindegewebe umgewandelt; es ist oede-
matés, mit Lymphoeyten durchsetzt und enthélt freie rote Blutkdrperchen
und stark erweiterte Lymphgefafe.

Die Venen sind erweitert, und in ihrer Umgebung sind Lymphocyten
angehiuft. Die Kapillaren der Rinde und Grenzzone sind stellenweise
stark erweitert, die weiBen Blutkorperchen sind in ihnen nicht vermehrt.

Die beiden Pole sind frei von kernlosen Kan#lchen; im iibrigen Teil
der Niere finden sich in der oberen Hilfte der Rinde sparliche kernlose
Kanilchen, vorwiegend kalkhaltiz. Etwas zahlreicher sind Markstrahlen-
kandlchen kernlos und kalkhaltig, nnd zwar diese auch in der unteren
Halfte der Rinde. Die untersten gewundenen Kanilchen sind unverfindert.

In der Grenzzone und im tiefen Marke fehlen die kernlosen Kanil-
chen mit Ausnahme der Papillenspitze, die zum Teil kernlos ist.
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Das Epithel der Kanélehen in der ganzen Niere, insbesondere der
Rinde, ist sehr hoch und sehr zellplasmareich. Die Kerne sind sehr zahl-
reich und sehr grof bis zu Riesenkernen; anch Zellen mit mehreren
Kernen sind vorhanden und spirliche Mitosen in Epithelzellen; um Kalk-
cylinder sind die Epithelzellen zuweilen besonders groB.

Es befindet sich sehr viel feintropfiges Fett fast ausschlieflich in
simtlichen zahlreichen Cylindern und in wenigen Kanilchendurchschnitten.
Auch die verkalkten Teile sind fetthaltig.

Die linke Niere dieses (des 24.) Tieres unterscheidet sich
von der unmittelbar vorher angefithiten, die keine kernlose
Kanilehen anfweist, dadurch, daB kernlose, verkalkte Kanilchen
in mittlerem Umfange in der Rinde und ein sehr kleiner Mark-
infaret vorhanden sind. Beide Nieren stimmen darin iiberein,
dab die Kanalchen gewachsen sind, und zwar geht das aus
der VergroBerung der Epithelzellen mit ihren Kernen, sowie
aus den Mitosen an Epithelzellen hervor, die beim ersten (23.)
Tier sehr zahlreich, beim zweiten (24.) spérlicher sind.

Zum Verstindnis dieses Wachstumsvorganges beschiftigen
wir uns zuerst mit der Niere des 24, Tieres, in der ein
kleiner Teil durch Nekrose ausgefallen ist. Der Wachstums-
vorgang konnte so gedeutet werden, wie der in einer Niere
nach Entfernung der anderen auftretende. Er wiirde danach
so aufzufassen sein, dall die harnfihigen Substanzen des Blutes
auf die GefaBnerven der erhalten gebliebenen Nierensubstanz so
einwirkten, dafl. vermehrte Blutdurchstromung in dem der Niere
zukommenden Charakter, und abhiingig davon typisches Wachs-
tum durch Mehranlagerung von zugefiithrten Stoffen zustande kam.

Gegen diese Auffassung muBl eingewendet werden, daf in
der Niere der Ausfall von Nierensubstanz viel zu gering ge-
wesen ist, als dal auf diesem Wege eine dem starken Umfang
und der Schnelligkeit des stattgehabten Wachstums entsprechende
Zunahme der Blutstromung hitte herbeigefiihrt werden kénnen.
Wenn also auch das angefithrte Moment keineswegs unwirksam
war, so ist es jedenfalls unzureichend gewesen.

‘Wir diirfen das um so sicherer behaupten, als der Ver-
gleich mit der ersten der beiden Nieren lehrt, daf ein Ausfall
von Nierensubstanz fiir den Eintritt des Wachstums iiberhaupt
nicht notig ist, daf sich auch ohne ihn ein Wachstum in der
Niere einstellen kann, das nach GroBe der Zellen und Zahl
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der Mitosen das in der einen Niere nach Entfernung der anderen
eintretende in der gegebenen Zeit weit dibertrifft.

Wir miissen uns also fragen, welcher andere Einflu von
genfigender Stiirke die Nieren der beiden Tiere in einen dhn-
lichen Zustand versetzt hat, wie ihn die eine Niere nach Ent-
fernung der anderen, oder der Nierenstumpf nach Exstirpation
eines gréferen Stiickes der Niere aufweist.

In diesen beiden zum Vergleich herangezogenen Beispielen
flielit das Nierenblut vermehrt und beschleunigt. Dieser Stromungs-
charakter ist also in unseren beiden gewachsenen Nieren eben-
falls anzunehmen und ergibt sieh in der Tat aus der Dehnung
des ganzen Gefilsystems der Niere infolge der zweistiindigen
Unterbindung der Vene. Die Dehnung, die im Priparat be-
sonders an der Erweiterung der in der Kaninchenniere fast
rein bindegewebigen Venen mit Sicherheit nachzuweisen ist,
wirkt im Sinne der Herabsetzung der Widerstinde.

Diese Herabsetzung der Widerstinde kann freilich nur dann
mit einer Beschleunigung des Blutstromes verbunden gewesen
sein, wenn der Nierenblutdruck, soweit er von der Muscularis
der Gefibe abhingt, micht verringert war. Da die Muskel-
arbeit der Gefifie vom Gefibnervensystem abhiingt, so muf
dieses also nach Losung der Ligatur seine Reizbarkeit noch
besessen oder wieder erhalten haben; die normalen, von Blut
und Lymphe aus einwirkenden Reize der Niere konnten unter
dieser Bedingung so angreifen, daf die Blutstromung in der er-
weiterten Bahn die in der Norm verwirklichten Charaktere, in
bezug auf Schwankungen der Stirke und #hnliches, wiedererhielt.

Da in der einen Niere Zerfall von Kanilchenepithel ganz
ausgebliehen, in der anderen nur in geringem Umfang ein-
getreten ist, da_in beiden Nieren vermehrte Lymphocyten und
Fett vorhanden sind, so diirfen wir daraus schliefen, dall dort
der Blutdruck anfangs gering, hier kurz nach Losung der
Ligatur etwas stirker gesunken war; an dieses Stadium hat
sich also die Wiederkehr der Erregbarkeit des Nervensystems
und die typische Hyperimie angeschlossen, deren Folge die
typische Hyperplasie war.

Die Folgen der zweistiindigen Venenunterbindung sind also
mannigfaltig; dies ergibt sich aus allen bisher mitgeteilten
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Erfahrungen zur Geniige. Die beiden Faktoren, von denen die
Wiederherstellung des lokalen Blutdrucks abhingt, die vom
Nervensystem abhingige Muskelarbeit der Gefiie und die Ge-
samtelastizitiit, verhalten sich inkonstant und inkongruent gegen-
tiber dem Eingriff. Beide entziehen sich der Messung, und ein
Schluf aus der Weite der Arterien im Priparat ist mit zu
groBen FKehlerquellen behaftet; aus unseren Protokollen geht
nur das eine mit Sicherheit hervor, dal ihre anfingliche maxi-
male Erweiterung bald teilweise oder ganz verschwindet; welcher
Grad der Muskelarbeit und des elastischen RiickstoBes an die
Stelle tritt, entzieht sich dem direkten Nachweis.

Wir haber noch das Fett der beiden vorhergehenden
Nieren zu besprechen. Wihrend von der Niere des 24. Tieres
im Protokoll nur sehr wenig Fett in Kanilchen erwihnt ist,
enthilt die Niere des 23. Kaninchens, von der wir kein Protokoll
gegeben haben, in den unteren gewundenen Kanilchen wenig
Fett, wirend es nach der Kapsel zu zunimmt, doch gibt es in
allen Schichten véllig fettfrele Kanilchen. In der Grenzzone
wiegen die fettfreien Kandlchen vor, im tiefen Mark ist wenig
Fett, in Cylindern viel.

Dieses Fett fithren wir auf die erste Periode des herab-
gesetzt gewesenen Blutdruckes zuriick und diirfen annehmen,
daB es nicht mehr in Vermehrung, vielmehr in Riickbildung
begriffen war. Hat doch die Niere des 24. Tieres, in der zer-
fallene Kanilchen vorkommen und demgemifl in der ersten
Periode sicher nicht wenig Fett vorhanden war, am 6. Tage
kein Fett mehr, wihrend am 3. Tage in der Niere des 23. Tieres
noch Fett nachzuweisen war. Wie verlangsamte Stromung der
Blut- und Lymphflissigkeit mit Fettsynthese verbunden ist, so
fehlt Fett, oder vorhandenes schwindet bei vermehrter und be-
schleunigter Durchstromung.

Ein Tier: 6 Tage.
25. Tier (getotet).
Masse: L. N.: L. 3,7, B. 1,3,
R.N.: L.34, B. 15
Makroskopischer Befund: Es befindet sich unter der Kapsel ein Blut-
erguf (1 gem groB), dazu viele kleinere. Die Venen der linken Niere sind
weiter als auf der anderen Seite. Die Grenzzone ist gelb gestreift.
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. Mikroskopischer Befund: Der BluterguB liegt unter der leicht ver-
dickten Capsula fibrosa und ist von der Niere getrennt durch einen breiten
Streifen zellreichen Bindegewebes. Das adventitielle Bindegewebe ist
deutlich vermehrt. ’

Blutgefifie: Die Venen sind in den verinderten zwei Dritteln sehr
stark erweitert und gefiillt, die weiBen Blutkérperchen sind vermehrt. Die
Kapillaren sind auBer an manchen Stellen nicht auffilliz weit, die Leuko-
cyten sind in ihnen nicht vermehrt.

Rinde: Ein zusammenhdngendes Drittel des Medianschnittes durch
die ganze Niere weist keine Veriinderungen auf. In den tibrigen zwei
Dritteln unterscheidet sich die Rinde in folgendem:

1. Durch eine sehr groSe Anzahl von gewundenen und geraden
Kanilchen in der ganzen Dicke der Rinde, die mit einem niedrigen Epithel
ausgekleidet sind, dazn aber dichtgedringte, zu Cylindern zusammen-
bangende Kalkschollen enthalten, zwischen denen eine grofe Anzahl von
Epithelzellen liegen, teils im Anschluf an das auskleidende Epithel, teils frei.

2. Dadurch, daf die iibrigen nicht kalkhaltigen Kanilchen schmaler
sind als in dem unverdnderten Drittel.

3. Dadurch, daB zwischen den Kanilchen die Kapillarkerne sehr
stark an Zahl und GréBe zugenommen haben; auBerdem ist das Nieren-
bindegewebe vermehrt an Zellen und feinen Collagenfasern, an den Stellen
mit kalkhaltigen Kan#lchen stirker, als zwischen den nicht kalkhaltigen.
In Endothel- und Bindegewebszellen, sowie auch in Epithelzellen spérliche
Mitosen.

Die Grenzzone verhilt sich wie die dariiber gelegenen Teile der
Rinde. Unter dem verinderten Teil zeichnen sich zwei mehrere Quadrat-
millimeter groBe (infarctihnliche) Stellen dadurch aus, dal die meisten
Kandlchen kernlos und kalkfrei sind, und auch das Zwischengewebe die
Kerne verloren hat. Die im Bereich dieser Stellen erhalten gebliebenen
Kanidlchen und Kapillaren haben vergroBerte Zellen, das Bindegewebe ist
daselbst leicht vermehrt. Tiefes Mark unverdndert.

In samtlichen Kanilchen der Rinde und Grenzzone findet sich Fett
in zahlreichen feinen Tropfen. Im tiefen Mark ist Fett in Cylindern vorhanden.

Wie aus dem Protokoll hervorgeht, beschrinken sich die
Veranderungen auf scharf begrenzte zwei Drittel der Niere;
wir sehen darin bestitigt, dall der Kingriff ohne bleibende
Ifolgen fiir einen Teil der Niere sein kann.

Auch in dieser Niere hat eine nicht unbetrichtliche Ver-
mehrung von Rindenepithelzellen stattgefunden, aber nicht in
der Form, daB die Kanilchen ein typisches Wachstum erfahren
hatten, sondern so, daff die Epithelzellen zwar auch als aus-
kleidende Lage auftreten, dazu aber noch neugebildete in un-
regelmiibiger Anordnung, teils kontinuierlich zusammenhéingend,
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teils freiliegend, an und zwischen Kalkschollen zu finden sind,
die, der GroBe und Form nach Epithelzellen entsprechend, als
abgestofene, kernlos gewordene und dann verkalkte Epithelzellen
aufgefallt werden miissen. An jenem Epithel sind vereinzelte
Mitosen zu finden; das auskleidende Epithel dieser Nierengegend
ist aber nicht etwa vergroBert, wie bei den zwei vorigen Nieren,
vielmehr nicht unbetriichtlich verschmiilert, schmiler, als das
einer normalen Niere; gleichzeitig, und dies ist ein weiterer
Unterschied gegen die zwei vorhergehenden (und alle bisherigen)
Nieren, ist in diesen zwei Dritteln das Bindegewebe einschlie3-
lich der Kapillarendothelzellen vermehrt, seine Kerne und Zellen
sind, im Gegensatz zum Kanalchenepithel, stark vergrofiert, und
auch an ihnen sind Mitosen zu finden.

Die stattgehabte Hyperplasie des Nierengewebes ist keine
typische, auf eine typische Hyperimie zuriickzufiihrende, wie
aus dem starken Grad der Bindegewebsvermehrung und dem
Charakter der Epithelhyperplasie, die die VergréBerung der
Zellen vermissen 1aBt und mit Desquamation verbunden ist,
erhelll. Die aus der besonders starken Erweiterung und
Fillung der Venen nur dieser Gegend zu erschlieBende Hyper-
dmie hatte also einen atypischen Charakter; es ist daher
anf eine relativ zur typischen, mit Beschleunigung einher-
gehenden Hyperimie verlangsamte -Stromung des Kapillar-
blutes in der erweiterten Strombahn zu schliefen, die auf eine
Verminderung des arteriellen Druckes, eine Folge der Ligatur,
zurfickzufithren ist. Mit der herabgesetzten Reizbarkeit der
Gefabnerven des Gebietes, die diesem Sinken des Blut-
drucks zugrunde liegt, ist ohne Zweifel ein gleichmaBiger,
Schwankungen, wie sie die normale Nierencirculation darbietet,
nicht aufweisender Stromungscharakter verbunden gewesen.

Auf diese Hyperidmie, als ein vermittelst der verstiirkt aus-
tretenden Fliissigkeit vermehrtes Material an das Gewebe heran-
fithrendes Moment, fithren wir die Zunahme an Gewebsbestand-
teilen, auf den abnormen Charakter der Hyperimie, im Vergleich
mit der normalen und der in typischer Form gesteigerten Durch-
stromung, das abporme Verhalten des Gewachsenen zuriick.

In der nicht vergriBerten Niere des nach 74 Tagen ge-
storbenen 26. Tieres sind zum ersten Male an keiner Stelle weder

Virchows Archiv f. pathol. Anat. Bd, 185. Hit. 2. 29
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der Rinde noch des Markes kernlose Kanilchen vorhanden.
Als Folgen des voraufgegangenen Eingriffs findet sich etwas
stirkerer Blutgehalt der linken Niere und Anhiunfung von
Lymphocyten in der Umgebung der Venen. In der Grenzzone,
zwischen Biindeln vollig unverinderter Kanilchen mit unver-
andertem Zwischengewebe, sind im Bereich von Kanilchen-
biindeln, die mit jenen annihernd regelmiBig abwechseln, die
Bindegewebsfasern leicht vermehrt, wihrend am Epithel dieser
Stellen keine Verschmilerung festzustellen ist, und nichts dafiir
spricht, daB eine Periode epithelialer Hyperplasie vorher-
gegangen ist.

Dieser Befund ist also an demselben Ort, in derselben
Ausdehnung und Anordnung aufgetreten, wie bei den meisten
vorhergehenden Tieren der Kernschwund und die zugehdrigen
Zellplasmaveriinderungen, nimlich, wie wir frither auseinander
gesetzt haben, im Kapillargebiet von Vasa efferentia der unter-
sten Glomeruli.

Dem Auftreten des Collagens in einer Niere nach einem
Eingriff, der, wie aus der Lymphocytenanhiufung zu schlieBen,
auch in dieser Niere eine Verminderung des Blutdrucks her-
beigefithrt hat, an einem Orte, der, wie wir gesehen haben,
dieser Beeinflussung besonders ausgesetzt ist, liegt eine leichte
Abnahme des Blutdrucks in den zugehérigen Vasa -efferentia
zugrunde, infolge deren auch die Lymphe verlangsamt flielt,
so daB aus gelosten Stoffen dieser das ungeloste Collagen entsteht.

Ein Tier: 104 Tage.

27. Tier (getotet).

MaBe: L. N.: L. 26, B.1,1,

R.N.: L.3,0, B. 1.

Makroskopischer Befund: Der grofite Teil der Marksubstanz ist von
einem weiBen Infarct eingenommen. Die Venen der Rinde sind sehr stark
erweitert und gefillt.

Mikroskopischer Befund: Die Kapsel und das adventitielle Binde-
gewebe sind stark an Fasern vermehrt.

Die Venen sind weit und ihre bindegewebige Wand ist verdickt, die
Arterienmuscularis ist anscheinend verdickt, die Kapillaren sind nicht
erweitert.

Die gewundenen und geraden Kanilchen sind in der ganzen Dicke
der Rinde leicht erweitert; ihr Epithel ist an den erweiterten Stellen
leicht abgeflacht. Die Kerne fallen durch GréBe und ihre groBe Zahl
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anf. Kalk ist in der Rinde und im Mark vorhanden, und zwar vorwiegend
in der obersten Zone, zum Teil als verkalkte Kanilchen, zum Teil als
Cylinder. Nicht ganz selten sieht man, besonders in Markstrahlen, um
verkalkte Cylinder die Epithelzellen vergrofiert und mit vergroBerten
Kernen versehen. In anderen Kanalchen befindet sich auBerdem noch
ein Ring von Zellen, die flacher sind und nach innen liegen, so daB ein
zweischichtiges Epithel besteht. In anderen Kani#lchen sieht man das
Lumen zum Teil mit Kalk ausgefiillt, zum anderen Teile mit einer Zell-
plasmamasse, in der Kerne zerstreut sind; sie kann sich fortsetzen in das
kubische Epithel eines Kanilchens.

Das Bindegewebe ist in der ganzen Niere (mit Ausnahme der In-
farcte) vermehrt, und zwar sind die Kanilchen durch feine Fasern ge-
trennt, am stirksten im Bereiche der Markstrahlen, am wenigsten zwischen
den untersten gewundenen Kandlchen. Zwischen den Fasern befinden
sich groBe Spindelzellen und zellplasmareiche, groB- und vielkernige Ka-
pillaren. Die Glomeruli haben eine leicht ritliche Farbe angenommen
(Zunahme an Collagen), sonst sind sie unverdndert.

Der Infaret liegt in der Marksubstanz; sein Zentrum schlieft sich
an die Grenzzone an, die sich verhilt wie die Rindensubstanz. Das
Zentrum ist kernlos oder enthdlt Schatten von Kernen und spirliche
Chromatinkdrnchen. Die Anordnung der Kandlchen ist stark verwischt,
eine Leukocytenzone fehlt vollig. Es erstrecken sich in das Zentrum
hinein auf eine Strecke, ungefihr so breit wie das Grenzgebiet, Kapillaren
und Kanilchen aus grofen, langen, zellplasmareichen Zellen, und zwar
nur an der Basis, pnicht an den Seiten des Infarcts. Die kernlosen Kanil-
chen des Infarcts setzen sich in die kernhaltigen der Grenzzone fort.

In der Rinde enthalten die Schaltstiicke und andere Schlingen viel
Fett. Im Marke weit mehr Fett in unregelméBiger Verteilung in den
Kapillarzellen, in den Spindelzellen des Zwischengewebes und in den
meisten Kan#lchen.

Die kernlosen Kanilehen des Infarcts enthalten kein Fett oder
nur Spuren davon. In den kernhaltigen Teilen aun der Peripherie des In-
farcts, und zwar in den Zellen von Kapillaren und Kan#lchen und zwischen
denselben in Spindelzellen, ist Fett vorhanden.

Die Niere dieses Tieres ist durch einen sehr groBen Mark-
infaret ausgezeichnet, wihrend in der Rinde der Zerfall
von Kanilchen sehr gering gewesen ist. Wenn wir auch die
in diesem Gegensatz sich ausdriickende Selbstindigkeit der
einzelnen GefiaBgebiete der Niere gegeniiber dem stets gleichen
Eingrift schon oft festgestellt haben, so gewinnt er hier eine
besondere Bedeutung, weil durch den Markinfarct die Ent-
leerung des Transsudates aus den Rindenkanilechen verhindert
war, und weil infolge der Undurchgingigkeit der Markgefifie

22*
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die Rinde eine betrichtlich vermehrte Menge von Blut erhalten
mubte, Folgen, die sich bei den bisherigen kleinen Mark-
infarcten nur in sehr geringem MaBe einstellen konnten.

Die verkalkten Kaniilchen in der obersten Zone der Rinde
beweisen, wie wir dies frither erortert haben, dal kurz nach
Losung der Ligaturim duBersten Teil der Rinde die Durchstromung
unter vermindertem Druck stattgefunden hat. Dafi die tibrigen
Kanélchen leicht erweitert und ihr Epithel entsprechend niedrig
geworden ist, verstehen wir ans dem Ausfall der Markkanil-
chen; was aber in éiner gewdhnlichen hydronephrotischen
Niere vermifit wird, ist der Umstand, daB das Epithel durch
Zellplasmareichtum und KerngroBe auffsllt, also in seiner regel-
rechten Lage hyperplastisch geworden ist; da Mitosen zur Zeit
der Totung nicht vorhanden waren, so darf angenommen werden,
daB dieser typische Wachstumsvorgang nicht mehr im Fort-
schreiten war.

Diesen Befund haben wir in einem fritheren Beispiel durch
eine typische Hyperimie so erklirt, dal in dem betretfenden
GefilBigebiet die Nerven der Arterienmuskulatur ihre Reizbar-
keit wiedergewonnen hatten, und der Abflul des Blutes durch
die Erweiterung der Venen erleichtert worden war. Da sich
aus der Beschaffenheit des Infarctes sein Alter ergibt, so ist
der Ausfall der Markgefdfie schon frith in dem Sinne wirksam
gewesen, dall mehr Blut in der Rinde flof, und zwar be-
schleunigt.

Dieser Umstand ist namentlich auch deswegen von Bedeu-
tung, weil in dieser Niere der Rindenblutstrom einen besonderen,
wenn auch gering anzuschlagenden Widerstand zu iiberwinden
hatte, den der ausgedehnten Harnkanilchen, einen Widerstand,
der naturgemil am stirksten auf die Venen als die Orte des
geringsten Druckes wirken mufte, der aber durch den ge-
steigerten Zuflu tberwunden werden konnte.

Es wird also aus diesen Uberlegungen verstindiich, daB
in einem groBen Teil der Rinde trotz des Hydronephrose-
einflusses eine typische Hyperplasie aufgetreten ist.

In anderen kleinen GefaBgebieten, denen wir uns jetzt
zuwenden, - ist der Charakter der Hyperidmie nicht typisch ge-
wesen. Wir finden hier die atypische Epithelvermehrung neben



327

Bindegewebszunahme; zum Verstindnis weisen wir auf die
frithere Darlegung hin, wo wir eine verlangsamte und ver-
gleichmifigte Stromung als Ursache des gleichen Vorganges
abgeleitet haben.

Auch in den iibrigen Teilen der Rinde mit den vorhin
beschriebenen, auf typischer Hyperplasie bei Hydronephrose
beruhenden Verdnderungen ist das Bindegewebe vermehrt, und
zwar erst sehr leicht.

Wir werden dieser Bindegewebshyperplasie in den spéteren
Nieren noch sehr oft begegnen wund sehen, dafl sich spiter
zu ihr eine Parenchymabnahme gesellt. Es wird dann noch
mehr zur Begriindung angefiihrt werden, daB diesem Vorgang
ein Sinken des Blutdrucks auf Grund einer Abnahme der Ge-
fabnervenreizbarkeit zugrunde liegt, so da in der daneben
noch durch Verlust an FElastizitit erweiterten Blutbahn das
Blut verlangsamt und vergleichm#Bigt stromt; dieser Stro-
mungscharakter war also zur Zeit der Toétung aus dem vor-
hin besprochenen der typischen Hyperimie hervorgegangen,
und es ist im Riickblick auf die fritheren Beobachtungen zu
betonen, dall in dem tiefsten Teil der Rinde, als am Ort
des im Vergleich mit dem oberen Teile hoheren Blutdrucks,
die tiberhaupt geringfiigige Bindegewebshyperplasie am gering-
sten ist.

Es bleibt nun noch die Grenzzone, die gleichzeitig das
Grenzgebiet des Infarcts bildet, und in der Hyperplasie des
erhalten Gebliebenen eingetreten ist, zu besprechen iibrig, und
die besondere Eigentiimlichkeit, daf auch im Zentrum des In-
farcts, wo das sonst durchaus vermifit wird, eine Anzahl Ka-
pillaren nicht nur unversehrt geblieben, sondern auch hyper-
plastisch geworden sind. Tm Rahmen unserer ifibrigen Be-
obachtungen und SchluBfolgerungen erklirt sich das aus der
Drucksteigerung infolge Ausfalles eines ungewdhnlich groBen
Teiles des Stromgebietes; haben wir ihn vorhin nur fir die
Wachstumsvorginge in der Rinde verwertet, so ist dieser Ein-
fluB doch in der gesamten durchstromt gebliebenen Blutbahn
wirksam gewesen und hat im Sinne einer Mehrzufuhr von An-

.lagerungsmaterial zu dem durch die Beziehung zum Blut er-
halten gebliebenen Gewebe gewirks.
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2 Tiere: 12—14 Tage.

28, Tier: 12 Tage (getitet).

MaBe: L. N.: L.3,7, B. 1,7,

R.N.: L.3,6, B. 1,6.

Mikroskopischer Befund: Die Niere ist unveréindert, abgesehen von
einer geringen Lymphocytenvermehrung in der Umgebung der Venen.
Der Vergleich mit der rechten Niere ergibt etwas stirkere Fiillung der
Venen in der linken.

Sehr geringe Spuren von feintropfizem Fett an wenigen Stellem.

Diese Niere ist eine von den sehr wenigen, bei der der
Kingriff, der in anderen sehr schwere Folgen gehabt hat, fast
ohne Wirkung gewesen ist. Die einzigen Verdinderungen be-
stehen in der Lymphocytenvermehrung und in duBerst geringer
Fettvermehrung, auf deren Ursachen wir schon frither einge-
gangen sind.

In den nicht vergréBerten Nieren des 30. Tieres (13 Tage)
und des 31. Tieres (15 Tage) finden wir das Bindegewebe ver-
mehrt; an denselben Stellen ist das Parenchym nicht oder
mindestens nicht sicher nachweisbar verschmilert.

Die Orte, an denen das Bindegewebe sehr leicht vermehrt
ist, sind die Capsula fibrosa und die Adventitia der Gefile, die
gesamte Rinde und Biindel von Grenzzonenkanilchen, wihrend
im Bereich der dazwischen gelegenen Biindel und im. tiefen
Mark die Bindegewebsvermehrung ausgeblieben ist.

Wie bei zahlreichen friiheren Tieren, sehen wir das Hilus-
fettgewebe in lockeres, zellreiches Bindegewebe umgewandelt
und Lymphocyten in der Umgebung der Gefiiie angehiuft. Es
ist nur wenig Fett in geraden Kanilchen der Rinde vorhanden.

Die durch die Lokalisation angezeigte Beziehung der den
aufgefilhrten Befunden in den zwei Nieren zugrunde liegenden
Vorgiinge zu einem bestimmten Charakter der Blutstrémung
haben wir bei einigen der vorhergehenden Nieren beriihrt, und
kommen darauf gleich wieder zu sprechen. Er hat sich im
Gesamtstromgebiet der Niere eingestellt mit Ausnahme dessen
der Vasa recta vera, die nach dem Eingriff vollig zur Norm
zuriickgekehrt sind.

Tier 29: 14 Tage (gestorben).
Die leicht verkleinerte Niere enthilt vier weifie Markinfarcte,
.ihre Kapsel und das adventitielle Bindegewebe sind verdickt.
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Die Hauptveriinderung besteht in einer Vermehrung des
Bindegewebes und Kanilchenverschmilerung an denselben Orten,
und zwar in groferen, die ganze Rinde betreffenden keilformigen
Gebieten, d. h. GefiaBbezirken. Es wird darauns also die Beziehung
dieser beiden parallel verlaufenden Veriinderungen zu einer An-
derung der Blutstromung ersichtlich, bei der die verdnderte
Bewegung nnd Menge des Kapillarblutes und die verinderte
Beziechung der Lymphe zum Gewebe zwei Vorgiinge einander
entgegengesetzter Art bewirkt: die Vermehrung des Binde-
gewebes und die hier zum ersten Male deutliche Abnahme des
Parenchyms. Wir haben bereits angegeben und wiederholen
es hier, da eine Verlangsamung und Vergleichmafigung der
Stromung in-der erweiterten Bluthahn geeignet ist, die Hyper-
plasie des Bindegewebes zu erkliren, wihrend das Parenchym
auf Grund der starken Abweichung des Stromungscharakters
von dem der normalen Niere zukominenden unter demselben
EinfluB abnimmt.

Als eine wichtige Stiitze fiir diese Auffassung ist die Lo-
kalisation der gleichen Veranderungen an anderen umschriebe-
nen Stellen der Niere anzusehen: der Ort, an dem wir frither
meistens weder Zerfall noch Fett haben auftreten sehen,
namlich das Gebiet der untersten gewundenen Kanilchen, ist
unveréndert, von Bindegewebsvermehrung freigeblieben, und
nur die hoheren Schichten der Rinde weisen vermehrtes Binde-
gewebe und verschmilerte Kanalchen auf. Und wie wir in
bezug auf das Auftreten der zerfallenen Kanilchen und des
Fettes gesehen haben, daB eine Abwechslung in der Grenz-
zone mit unverdnderten Kanilchen vorhanden war, so sechen
wir auch hier abwechselnd Biindel mit stark und solche mit
gar nicht oder leicht vermehrtem Bindegewebe.

Eine Figentiimlichkeit dieser Niere ist, daB an seltenen
Stellen in der Rinde die mittlere Schicht von starker Binde-
gewebsvermehrung und Parenchymverminderung betroffen,
wihrend die unterste und oberste Schicht frei von Ver-
anderungen geblieben ist. Die Abweichung von dem gewdhn-
lichen Verhalten besteht darin, daB die Verédnderung das Gebiet
der obersten Vasa efferentia freiliBt, wihrend wir uns iiber
das Ausbleiben im Gebiet der untersten Vasa efferentia als ein
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hiufiges Vorkommnis nicht zu wundern brauchen. Da es sich
auch hier um Gefiigebiete handelt, in denen die Ver-
inderung aufgetreten ist, wie denn nach unseren sidmtlichen
fritheren Erfahrungen die Lokalisation der Verinderungen ganz
mit GefaBgebieten zusammenfillt, so schlieBen wir aus unserer
Beobachtung, daB sich die in Bindegewebsvermehrung und Par-
enchymverminderung bestehenden Folgen des Eingriffs ausnahms-
weise auf eine Gruppe von Vasa efferentia beschrinken kionnen.

Die vier Markinfarcte stimmen im ganzen fiberein mit dem
vom 28. Tier (104 Tage); der einzige Unterschied ist, daB rings
um die Infarcte herum eine einige Kanilchen breite Zone leicht
vermehrten Bindegewebes vorhanden ist, in dessen Bereiche
die Kaniilchen leicht verschmélert sind. Daselbst besteht eine
im Priparat geringe kapillire Hyperimie, die wir als Quelle
des Gewachsenen ansehen, und deren atypischem Charakter
wir die Abnahme des Parenchyms zuschreiben. Wihrend fiber
die Entstehung dieser kapilliren Hyperimie wenig Bestimmtes
anzugeben und nur ihre Beziehung zum Infaret festzuhalten
ist, ist besonders ihr kapillirer Charakter zu betonen, der sie
im Gegensatz zu der in ganzen Gefillgebieten -eintretenden
Hyperamie stellt.

Das Fett nimmt von den oberen Schichten der Rinde an,
wo seine Menge gering ist, ab, ist in den untersten gewundenen
Kanilchen nur sehr spérlich, und nicht einmal in sémtlichen
zu finden, dagegen enthalten die Markstrahlen viel Fett. Aunch
die vermehrten Bindegewebszellen enthalten Fett. In der Grenz-
zone stoBen wir wieder auf die Abwechslung von Biindeln sehr
fettreicher Kanilchen mit fettfreien.

Diese Lokalisation des Fettes ist die schon oft beschriebene
und erliuterte.

4 Tiere: 30: 15 Tage, 31: 17 Tage, 32: 19 Tage, 33:
21 Tage (alle getitet).

Die Gruppe umfalt Nieren von 15—21 Tagen, es handelt
sich um Nieren mit geringer Veriinderung, fast ausschlieflich
in leichter Bindegewebsvermehrung und sehr geringfiigiger
Parenchymverschmiilerung an bestimmten Orten bestehend.

Von der Niere des 1. Tieres (30:15 Tage), die ganz leicht
verkleinert ist, ist der grofite Teil unverindert, nur daB die
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Bindegewebsfasern in der Rinde und in einigen Biindeln in der
Grenzzone eben merklich verdickt sind. Etwas stirker ist das
Bindegewebe vermehrt in der obersten Zone der Rinde, wo es
Markstrahlenkanilehen mit zahlreichen Kalkschollen einschliefit,
deren Epithelzellen vergréfert und vermehrt sind. An diesen
Orten etwas stirkerer Bindegewebsvermehrung befindet sich
Fett in samtlichen vorhandenen Zellen. Alle diese Befunde
erklaren sich ans dem Vorhergehenden.

Die zweite Niere aus dieser Gruppe (31: 17 Tage) ist
ebenfalls leicht verkleinert, und die Venen und die Kapillaren
sind leicht erweitert und gefiillt. Die Winde der Kapillaren
sind in der ganzen Rinde und in Biindeln der Grenzzone mit
Collagenfasern umgeben. Fett fehlt.

Beim dritten Tiere (32: 19 Tage), dessen Niere ebenfalls
verkleinert ist, finden sich um die weiten Venen Lymphocyten
angehiuft. Das Bindegewebe in dieser Niere ist im Unterschied
zu den Nieren der beiden vorigen Tiere zwischen den ver-
schmalerten Kanilchen stark vermehrt, ohne Beteiligung der
Glomeruli. Dabei sind wieder die untersten gewundenen
Kanélchen und hier und da etwas hoher gelegene unverindert
geblieben, und in ijhrem Bereiche hat das Bindegewebe nicht
zugenommen.

In der Grenzzone ist in Biindeln von Kanilchen das Binde-
gewebe leicht vermehrt, wiahrend dazwischen gelegene Biindel
und das tiefe Mark unverindert geblieben sind. In siimtlichen
unverinderten Teilen der Niere fehlt das Fett, das an den
Orten mit vermehrtem Bindegewebe aufgetreten ist.

In der Niere des vierten Tieres (33: 21 Tage) handelt es
sich wieder allein um Vermehrung des Bindegewebes und Ver-
schmilerung der Kanélchen, wihrend kernlose Kanilehen fehlen.
Die Lokalisation ist im ganzen typisch, und zwar so, daB die
genannten Verdnderungen zu fiiiden sind iiberall in der obersten
Zone, auflerdem an einigen Stellen durch die ganze Dicke der
Rinde hindurch, schlieBlich auch im Bereich einzelner ge-
wundener Kandlchen, die in allen Schichten der Rinde liegen
konnen; in der Grenzzone in Biindeln abwechselnd mit binde-
gewebsfreien. AuBerdem sind die Kapillarwéinde in der ganzen
Niere nach van Gieson rot gefirbt, es ist also Collagen in



352

ihnen aufgetreten. Fett ist in Zellen nicht vorhanden, dagegen
enthalten Cylinder- im Marke Fett.

Zu diesen vier Nieren ist also zusammenfassend zu be-
merken, dal die Bindegewebsvermehrung und die Kanilchen-
verschmilerung in verschiedenem MaBe, aber im ganzen in
typischer Lokalisation aufgetreten sind, und an denselben Orten
das Fett, -— abgesehen vom zweiten Tiere, dessen Niere fettfrei
ist. Wie bei einigen vorhergehenden Tieren, sind drei von
diesen Nieren gleichméBig leicht verkleinert, was bei der Zu-
sammensetzung der Niere vorwiegend aus Parenchym auf die
leichte Abnahme desselben zu beziehen ist.

Alle diese Befunde: Bindegewebsvermehrung, Kanilechenver-
minderung, Auftreten von Fett, haben wir schon frither erortert.

Ein Befund an dem vierten Tiere bedarf nur einer kurzen
Erwahnung, nimlich, daf die Niere, als einzige aus der spiteren
Zeit, vergroBert statt verkleinert ist:

‘MaBe: L. N.: 1. 3,4, B. 1.6,

R.N.: L. 31, B.1,5. ,

Der Vergleich zwischen beiden Nieren ergibt zugunsten
der linken Niere einen stirkeren Blutgehalt, den wir als Nach-
wirkung der Unterbindung auffassen und frither besprochen
haben, ferner eine etwas stirkere Weite der Kanilchen, fiir
die eine Ursache, aufler dem gleich zu erwihnendem Wachs-
tum, nicht ersichtlich ist, schlieBlich ist an Stellen, wo das Binde-
gewebe mnicht vermchrt ist, eine betrichtlichere Grofe des
Epithels durch Messung festgestellt. '

Es ist also darawf zu schlieBen, daf an diesen Orten,
d. h. im Bereich dieser GefilBigebiete, ein typisches Wachstum
stattgefunden hat, wie wir das bei einigen fritheren Tieren nach-
gewiesen und erklirt haben.

Sechs Tiere: 24-—45 Tage (alle getotet).

34. Tier: 24 Tage.

MaBe: L. N.: L. 2,8, B. 1,5,

R. N.: L. 29, B. 1,6.

Makroskopischer Befund: Im oberen Teile der Marksubstanz mehrere
graue Flecke. "Gegen den einen Pol hin findet sich eine muldenférmige
Vertiefung, die 3 mm im Durchmesser hat, und deren Grund ungefihr in
der Mitte der Rinde liegt. ’
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Mikroskopischer Befund: Das Kapselbindegewebe ist leicht vermehrt.
Die Niere ist groBtenteils unverindert, abgesehen davon, daf die Collagen-
fasern stellenweise leicht vermehrt sind. Im Grunde der erwihnten Mulde
ist durch die ganze Rinde und den zugehorigen Teil der Marksubstanz
das Bindegewebe stark an Fasern und Zellen vermehrt und schlieBt in
der Rinde verschmilerte Kanslchen und unverinderte Glomeruli ein.
Die Vermehrung des Bindegewebes ist in der Marksubstanz stirker als in
der Rinde. Die eben beschriebene Stelle ist scharf begrenzt. In der Nihe
dieser Stelle befinden sich auf beiden Seiten, getrennt durch unveréindertes
Nierengewebe, mehrere kleinere Stellen mit denselben Verdnderungen.

Fett: In der Rinde befindet sich kein Fett. Im Marke ist an den
Orten des vermehrten Bindegewebes Fett vorwiegend in Cylindern, daneben
etwas in einigen Bindegewebszellen vorhanden. In der iibrigen Niere ent-
halten im Marke wenige Cylinder Fett.

Von dieser leicht verkleinerten Niere ist nur hervorzuheben,
daf die Verinderung, niamlich Bindegewebsvermehrung und
Parenchymabnahme, scharf begrenzte Teile des Organs betroffen
hat, die wir nach dem Gesagten als Gefiligebiete auffassen,
in denen der frither erdrterte abnorme Charakter der Durch-
stromung mit Blut eingetreten ist.

35, Tier: 25 Tage.
MaBe: L. N.: L. 2,8, B. 0,6,
R.N.: L. 3,0, B. 1,b.

Mikroskopischer Befund: Die Capsula fibrosa ist leicht verdickt und
das adventitielle Bindegewebe leicht vermehrt. Das Hilusfettgewebe ist
oedematds, nur stellenweise ist in ihm etwas Fett vorhanden.

Blutgefifie: Die Venen sind stark erweitert und gefiillt, die Arterien
sind etwas weit, die Muscnlaris ist anscheinend verdickt. Die Glomeruli
sind sémtlich stark mit Blut gefiillt. Die Kapillaren der Rinde fallen nur
stellenweise durch Weite auf. Die Grenzzone und das tiefe Mark sind in
den bindegewebsreicheren Teilen blutreich.

Bindegewebe: Auf der Hauptschnittfliche sind ungefahr zwei Drittel
der Nierensubstanz mit besonders stark vermehrtem Bindegewebe versehen
und liegen unter dem Niveau der iibrigen Teile und einiger bindegewebs-
drmeren, kanilchenreicheren. An diesen vorspringenden Stellen ist das
Bindegewebe leicht vermehrt, und zwar zwischen Markstrahlen und ge-
wundenen Kandlchen, die verschmilert eingeschlossen sind. Dazwischen
sind unregelmifig verstreut gewundene Kanilchen vorhanden, zwischen
denen das Bindegewebe nicht vermehrt ist.

Der bindegewebsreichere Teil besteht vorwiegend aus faserreichem
Bindegewebe und schlieBt #uBerst schmale Zellreihen ein, die an ihrer
Verlaufsrichtung als gewundene und gerade Kanilchen erkannt werden
konnen. Hier sind die Glomeruli einander genihert und unregelmiBig
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verteilt, sind aber im {iibrigen ebenso unverindert, wie in den anderen
Teilen.

Uberall, besonders aber in den bindegewebsreichen Teilen, finden sich
sehr wenige kalkhaltige Stellen, zum Teil Cylinder, zum Teil anscheinend
verkalkte Kandlchen.

Das Bindegewebe der Marksubstanz ist besonders unter dem binde-
gewebsreichen Teil der Rinde sehr stark vermehrt. Daselbst sind nur
vereinzelte kernhaltige Kanilchen zu sehen, daneben lassen sich stellen-
weise in dem Bindegewebe vereinzelte kernlose Kanilchen erkennen.

Fett: Im bindegewebsreichen Teil der Grenzzone findet sich sehr viel
Fett in Cylindern und kernlosen Kanilchen, auch in einzelnen kernhaltigen.
Im tiefen Marke ist Fett in einzelnen Cylindern vorhanden. In der Rinde
ist kein Fett.

Die leicht verkleinerte Niere des zweiten Tieres dieser Gruppe
stimmt mit der unmittelbar vorhergehenden im wesentlichen
itherein, nur dal die Verinderung einen grofleren Teil, namlich
zwel Drittel der Niere, betrifft und stellenweise einen besonders
starken Grad hat, so daB das Bindegewebe weitaus den groBten
Raum einnimmt. Andere Teile derselben Gegend zeigen die-

-selben Veréinderungen, aber in weit geringerem Grade, so daB
diese weniger verinderten Stellen vorspringen.

Das dritte Tier aus dieser Gruppe (36: 30 Tage) weist in
der leicht verkleinerten Niere Bindegewebsvermehrung und
Kanalchenverschmilerung als einzige Verinderung an den typi-
schen Orten auf.

Das vierte Tier (37: 3b Tage) zeigt in seiner ebenfalls
leicht verkleinerten Niere in derselben Lokalisation die gleichen
Verdnderungen. Noch immer sieht man die sehr erweiterten
Venen in der Rinde. Besonders fillt das adventitielle Binde-
gewebe der Rindengefife auf, das sehr stark vermehrt ist. Die
Glomeruli sind frei von Bindegewebsvermehrung.

Fin funftes Tier (38: 39 Tage) hat von allen die am
starksten verkleinerte Niere; die linke Niere ist halb so grof
als die rechte, und das Organ ist mit einer grofen flachen
Mulde versehen, unter der das Bindegewebe besonders. stark
vermehrt ist, bei stirkster Verschmilerung der Kanélchen.
Die Glomeruli an dieser Stelle sind unverindert. Nur in der
Grenzzone sind einige verkalkte Kanilchen. Besonders im
Bereiche der Delle ist das Bindegewebe der Capsula fibrosa
sehr stark vermehrt und enthilt Blutpigment, als Zeichen dafiir,
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dal zur Zeit der Unterbindung hier eine blutige Durchtrinkung
stattgefunden hat.

39. Tier: 45 Tage.

MaBe: L. N.: L. 2,7, B. 1,0,

R.N.: L. 30, B. 1.4.

Makroskopischer Befund: Die Capsula fibrosa ist leicht verdickt; an
der Oberfliche der Niere zahlreiche vertiefte Stellen. Auf dem Durch-
schnitt entsteht eine Wellenlinie als Kontur der Niere.

Mikroskopischer Befund: Das Kapselbindegewebe und das adventitielle
Bindegewebe sind verdickt, besonders stark an Stellen auch sonst ver-
mehrten Bindegewebes.

An den Gefiflen fallt nichts Besonderes auf. Stellenweise sieht man
an den Venen Lymphocyten angehiuft. '

An den vertieften, auf den Durchschnitt bis 4 mm breiten Stellen ist
in sehr scharfer Abgrenzung gegen die Umgebung das Bindegewebe sehr
stark vermehrt und faserreich, reicht bis in die Grenzzone hinab und hort
hier mit scharfer Grenze gegen die iibrige Marksubstanz anf. Kanilchen
sind iiberall eingeschlossen; sie sind verschmilert; die Glomeruli sind
anverdndert. Dazwischen ist die Rinde zum Teil unveridndert, zum Teil
ist das Bindegewebe in der Umgebung der GefidBe leicht an Fasern vermehrt.

In der Grenzzone wechseln regelmifiig ab Stellen mit vermehrtem und
soleche mit nicht vermehrtem Bindegewebe. Im iibrigen Marke ist das Binde-
gewebe stellenweise vermehrt. Die Papille ist unverdndert.

In der Rinde finden sich wenige verkalkte Cylinder. In der Grenz-
zone ist der Kalk etwas reichlicher, und zwar zum Teil nicht als Cylinder,
sondern als verkalkte Kanalchen.

Fett fehlt.

Auch diese letzte, leicht verkleinerte Niere weist Dellen
an der Oberfliche auf, so dal sie hdackerig aussieht. Die
Lokalisation des sehr reichlichen Bindegewebes, das ver-
schmilerte Kanilchen einschlieBt, wihrend die Glomeruli un-
verindert sind, ist typisch. Nur in der Grenzzone hat seiner-
zeit Nekrose stattgefunden, und es finden sich jetzt daselbst
einige verkalkte Kanilchen.

Bei der letzten Gruppe fehlt das Fett in der Rinde,
wihrend es in der Grenzzone bei dem ersten Tiere in den
vermehrten Bindegewebszellen und beim zweiten Tiere in ein-
zelnen kernhaltigen und kernlosen Kanilechen vorhanden ist.
Bei den letzten drei Tieren fehlt das Fett in den Zellen ganz.

Wéahrend es nun nach den somstigen Erfahrungen tiber
das Auftreten des Fettes nicht zweifelhaft ist, dab der Charakter
der Blutstromung, den wir in den verinderten Teilen dieser Nieren
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annehmen, dem Auftreten des Fettes giinstig wire, so ist aunf
der anderen Seite zu beriicksichtigen, daB die Kapillarwénde,
die bei der Farbung nach van Gieson Rotfirbung annehmen
und also Collagen (oder eine verwandte Substanz) enthalten
und von Collagenfasern dicht umgeben sind, nicht mehr so viel
die Fettkonstituenten enthaltende Fliissigkeit durch und ins
Epithel gelangen lassen wie in den fritheren Nieren. Ob bei
diesem Ausbleiben der Fettsynthese auBerdem mnoch der in
engem Zusammenhang mit dieser Verinderung der Kapillar-
winde stehende Vorgang der Parenchymabnahme durch Zell-
plasmaveriinderungen eine Rolle spielt, ist ohne eigens dar-
fiber angestellte Untersuchungen nicht zu sagen.

In bezug aunf den Inhalt der Kanilchen, mit dem wir uns
bisher nur an wenigen Stellen beschiftigt haben, ergibt sich
aus den Pretokollen folgendes als Erginzung.

In der Regel enthalten die Kapselriume und gewundenen
Kanilchen der Rinde fidigen Inhalt, die Markstrahl- und Mark-
kanilchen homogenen. Zum ersten Male ist in einer Niere,
die b0—60 Stunden nach Losung der Unterbindung gewonnen
wurde, auch in den gewundenen Kanilchen homogener Inhalt
gefunden worden. Bei vielen Nieren aus spéterer Zeit waren
die homogenen Cylinder z. T. verkalkt, und sind bereits be-
sprochen worden. Eine weitere REigentimlichkeit ist, daB
die homogenen Cylinder in den besonders stark verinderten
Nieren, und zwar namentlich im Marke, mehr oder weniger
verinderte Zellen und Chromatinkérnchen einschlossen; auch
freie Fetttropfchen kamen hiufig in den Cylindern vor. In
den Nieren aus der spiteren Zeit, in denen das Bindegewebe
vermehrt war, waren die homogenen Cylinder spirlich und
gewohnlich auf das tiefe Mark beschrinkt. Den Harn der
operierten Tiere haben wir nieht untersuecht.

Wir beschriinken uns darauf, aus diesen Angaben zu
schlieBen, daB der Harn der operierten Niere eiweiBhaltig ge-
wesen ist, was wir, wie die Gewebsverinderungen, auf die
durch den Eingriff verinderte Stromung des Blutes und der
Lymphe und die verinderte Beziehung dieser Fliissigkeiten zam
Epithel zuriiekfithren.
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Das Mitgeteilte 14Bt sich in der Hauptsache folgender-
maBen zusammenfassen und in einigem ergénzen:

1. Der experimentelle Eingriff besteht in einer zwei-
stiindigen Unterbrechung der Blutstromung und einer gleich-
zeitigen Dehnung der GefiBe und Kapillaren durch einen Druck,
der anniahernd so hoch ist wie der arterielle der normalen Niere.

2. Die Durchstromung stellt sich nach Abnahme der
Venenligatur regelmiBig wieder her, aber sie verliuft ver-
dndert, und zwar im allgemeinen unter vermindertem Druck.

3. Der Eingriff beeintrichtigt also die lokalen Triebkrifte
des Blutes, namlich die vom Gefilinervensystem abhingige
Muskelarbeit und die Hlastizitit der GefaBe, Kapillaren und
des Gewebes.

4. Der Umstand, daBl die Elastizititsabnahme die ganze
Niere gleichmiBig betrifft, die Verminderung des Blutdrucks und
ihre Folgen sich aber sehr ungleichmiBig bemerkbar machen,
beweist, daB der Haunpinachdruck zu legen ist auf die Herab-
setzung der Reizbarkeit und den beeintrichtigten Verlauf des
Reizungsvorganges im neuromuskuliren System der Nieren-
gefifle gegeniiber den nach Losung der L}gatur wieder ein-
wirkenden normalen Reizen.

5. Die Herabsetzung des Blutdrucks tritt niemals in der
ganzen Niere, sondern stets in bestimmten GefiBgebieten des
Organs ein, und zwar entweder inmitten groBerer, vollig unver-
dndert bleibender Teile der Niere, oder in allen kleinen Gefa-
gebieten des Organs, deren normaler Blutdruck unter einer
gewissen Hohe liegt.

6. Die infolge des Eingriffs auftretenden Verinderungen
des Organs sind die ausschliefliche Folge der veriinderten
Blutstromung und der dadurch veréinderten Beziehungen zwi-
schen Blut und Gewebe; diese Beziehung wird vermittelt von
der ans den Kapillaren entsprechend dem Verhalten der Blut-
stromung austretenden und entsprechend bewegten Fliissigkeit.

I. Die Veréinderungen bestehen im Kernverlust des Epithels
und den dazm gehorigen Zellplasmaverinderungen, abhingig
von einem Ubergang der Blutstromung in Stillstand, dem ein
Stadium der Verlangsamung des Blutstroms und davon ab-
héngiger Leukocytenvermehrung in den Kapillaren, oder ein
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Stadium von Blutplasmastromung vorhergehen kann. Vollige
Unterbrechung jeder Art von Stromung bewirkt dann auch den
Zerfall der Zwischengewebszellen.

Die Orte, an denen sich diese Veriinderung einstellt, sind:

1. An erster Stelle die von den Vasa efferentia unterster
Glomeruli versorgten Teile der Grenzzone, wo infolge des mit
besonderen Widerstéinden verbundenen Verlanfs dieser GefiBe
der Blutdruck geringer ist als in der Rinde.

2. An zweiter Stelle die von den Vasa arcuata entfernter
gelegenen Teilen der Rinde, als diejenigen, die im Vergleich
zu den diesen Gefiallen benachbarten unter geringerem Druck
durchstrémt werden.

Das Sinken des Blutdrucks bis aunf einen Grad, von dem
Zerfall des Epithels abhiingig ist, kann mit der Zeit von der
obersten Rindenzone in der Richtung auf die Vasa arcuata
fortschreiten und zum Zerfall auch der untersten gewundenen
Kanalchen fithren.

Ebenfalls als Folge eines im bestimmten Grade verringerten
Blutdrucks kann sich eine abgekiirzte Stromung des Blutes oder
der Blutfliissigkeit herstellen unter Umgehung der umspinnenden
Kapillaren, wobei Glomerulus, Vas efferens, Wurzelgebiet der
Interlobularvene und diese selbst durchstrémt werden, so dal nur
die Malpighischen Korperchen und ein Teil der Markstrahl-
kanilchen erhalten bleiben, wihrend die gewundenen Kanil-
chen zerfallen.

Dagegen bleiben in den Nieren auf Grund des nicht unter
einen bestimmten Grad sinkenden Blutdrucks fast immer erhalten
die bisher nicht angefithrten Teile der Marksubstanz, als ans
den Vasa recta vera in einem einzigen Kapillarsystem dureh-
stromt, und meistens groBere oder kleinere Teile der Rinde, und
zwar ihrer tieferen Schicht, aus der angegebenen Ursache, und
weil dazu hier noch priglomerulire Arterien an der Durch-
stromung der umspinnenden Kapillaren teilnehmen.

Wihrend diese Gebiete laut Ausweis der Nieren aus spiterer
Zeit davernd erhalten bleiben, kommt es nur fiir eine kurze Zeit
vor, daf die an die Kapsel anstofenden Schlingenteile im
Gegensatz zu den tbrigen Schlingen der obersten Zone ihre
Struktur bewahren; es geschieht dies auf Grund einer Beziehung
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zu dem in den Kapillaren der Fibrosa vermehrt strémen-
den Blut.

AuBer den Folgen der Unterbrechung der Stromung in den
bisher allein beriicksichtigten Vasa efferentia treten grofere In-
farcte in Rinde und Mark auf, wenn in entsprechend groBen
" GefaBgebieten nach Losung der Ligatur die Durchstromung
nach kurzem Bestande erlischt.

Der Blutdruck in der durchstromt gebliebenen Nachbar-
schaft der Infarcte unterhilt auf kurze Zeit im Grenzgebiet
des Infarcts eine verlangsamte Stromung, vermdge deren sich
eine kapillire Leukocytenthrombose am Orte des erléschenden
Blutdrucks einstellt.

II. Bestanden die bisher besprochenen Vorginge in einer
Herabminderung und Aufhebung des Blutdrucks an bestimmten
Orten und dem davon abhiingigen Gewebszerfall, so kommt in
einigen Nieren (z. B. von 3 und 6 Tagen) als Ausnahme vor,
daB die Zerfallsverinderungen ganz zuriicktreten oder fehlen,
und eine typische Hyperplasie der Nierensubstanz oder nur der
Rinde und Grenzzone eintritt; die Ursache haben wir darin
gefunden, daf die durch die Ligatur hervorgerufene Dehnung
der Blutbahn die Widerstinde fiir die Blutbewegung herab-
setzt, so dall eine typische Hyperplasie durch typische Hyper-
dmie eintritt, da die GefaBnerven — im Gegensatz zu ihrem
gewdhnlichen Verhalten — ihre Reizbarkeit wiedergewonnen
oder gar mnicht eingebiibt haben. '

II. Abermals ein anderer, der dritte Typus der Blut-
stromung, der sich nach dem Eingriff in einer geringen An-
zahl von Nieren, und zwar nur in Teilen der Gesamtstrombahn,
einstellt, hat ebenfalls eine Hyperplasie des Epithels zur Folge,
aber micht in der soeben angefiihrten Form des typischen
Wachstums, sondern in einer sehr unregelmafigen Weise, die
mit AbstoBung und Verkalkung eines Teils der neu gebildeten
Zellen endigt und schmale auskleidende Zellen entstehen 148t
Daneben wird in denselben GefaBgebieten das Bindegewebe
hyperplastisch.

Wir haben diesen Vorgiingen, sowie sie eine Zunahme
bedeuten, eine Hypersimie, soweit sie von dem durch typische
Hyperamie entstehenden typisch Hyperplastischen abweichen,

Virchows Archiv f, pathol. Anat. Bd. 185. Hit, 2, 23
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eine atypische Form der Durchstrémung zugrunde gelegt und
dieser Verlangsamung und Vergleichmifigung zugeschrieben,
beruhend auf einer herabgesetzten Reizbarkeit der Gefifinerven.

IV. Ein letzter, der vierte Durchstromungstypus, der in
im fibrigen unverdnderten Nieren eintritt, oder in solchen, in
denen in einer fritheren Zeit in der angegebenen Weise Zell-
zerfall eingetreten war, fithrt zu einer Hyperplasie des Binde-
gewebes und einer spiter einsetzenden Abnahme des Epithels.
Die Lokalisation dieser kombinierten Vorgénge stimmt mit der
der Unterbrechung der Durchstromung und des nachfolgenden
Zerfalls iiberein, so daB awvch hier eine Verminderung des
Blutdrucks in der erweiterten Bluthahn auf Grund einer herab-
gesetzten Reizbarkeit des GefiaBnervensystems, mit der eine
VergleichmiBigung des Blutstroms verbunden ist, die Ursache
ist, und als Hyperimie die Zunahme des Bindegewebes, als
Hyperdmie atypischen Charakters die Rickbildung des Par-
enchyms berbeifiihrt.

Die Unterschiede zwischen dem III. und IV. Typus der Blut-
stromung, auf denen die Unterschiede der Gewebsvorgéinge be-
ruhen, sind nicht niher angebbar.

Neben den bisher genannten Vorgiingen geht in fast allen
Nieren ein anderer einher, der der Fettsynthese im Epithel.
Auch hier ist die Lokalisation durch das Verhalten der Blut-
stromung bestimmt, und Verlangsamung derselben oder der
Plasmastromung in den Kapillaren vermittelst der gleichzeitig
verzogerten Lymphstromung die Ursache, die das Fett in kern-
haltigen und kernlosen Zellen entstehen und zunehmen laBt.

Zum Unterschied davon haben wir den Kalk nur in kern-
losen Kanilechen von einer gewissen Zeit ab auftreten sehen. —

Der Eingriff, der neben der Elastizitit das Gefafinerven-
system der Niere beeinfluft, hat in den verschiedenen Nieren
verschiedene Folgen. Die weitaus im Vordergrund stehende
ist eine Herabsetzung des Blutdrucks, von der in einer ersten
Gruppe von Nieren sehr frither Zerfall des Epithels, in einer
zweiten Gruppe spiter Bindegewebszunahme und sich an-
schlieBende Epithelabnahme, in beiden Gruppen gleichzeitige
Fettsynthese im Parenchym abhiingig sind. Ob das eine oder
das andere, oder ob nacheinander beide Vorginge auftreten,
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sowie ihr Umfang und Stirke hingen von dem verschiedenen
Grade der Verminderung des Blutdrucks ab, dessen von der
GefaBanordnung in der Niere bedingte normale Differenzen
die Lokalisation der Verinderungen beherrschen.

Modifikationen der gewdhnlichen Folgen des Eingriffs fiir
den Blutdruck haben besondere Folgen fiir die Niere, von
denen eine typische Hyperplasie ohne vorhergegangenen Aus-
fall von Nierensubstanz besonders genannt sei.

Die Ursachen der verschiedenartigen Folgen des Eingriffs
in den verschiedenen Nieren entziehen sich der Beurteilung.

Auch der Frage, was aus den einzelnen Nieren geworden
wire ohne den Tod oder die Totung des Tieres, kann allein
an der Hand unseres Materials nicht niher getreten werden.

Die vorliegende Arbeit ist auf Anregung und unter Leitung
des Herrn Professor Ricker, jetzt in Magdeburg, entstanden.
Dem Herrn Geheimen Medizinalrat Professor Dr. Thierfelder
in Rostock bin ich fiir die Erlaubnis, im Institut arbeiten zu
diirfen, zu Dank verpflichtet.

XV.

Zur Kenntnis der gliomatosen Neubildungen
des Gehirns mit besonderer Beriicksichtigung
der ependymiiren Gliome."

(Aus dem Pathologischen Institut der Universitdt in Berlin.)

Von ‘
Dr. Kurt Hildebrandt.

Fall I.
Diffuses ependymires Gliosarkom simtlicher
Hirnventrikel.
Es handelt sich um das Gehirn eines 16j8hrigen Midchens,
das seit demn 12. Jahr an Hirnsymptomen gelitten hatte.
1) Die Krankengeschichten der drei hier behandelten Falle finden sich

in meiner ebenso betitelten Dissertation (Berlin 1906). Dort findet
23*



