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H o " 

Untersuchungen iiber die wachsartige Um, 
wandlung der Muskelfasern. 

Zwe i t e  5 ' [ i t t e i l ung .  

Die spiiteren Schicksale der maximal kontrahierten Wiilsie 
und die Muskelregeneration nach Yerletzungen. 

Von 

Prof. Dr. R. T h o m a in Heidelberg. 

(Hierzu Tar. III  und IV.) 

Wenn man  die spi~teren Schicksale der bei Verletzungen auf- 

t re tenden,  wachsart ig erscheinenden, maximal  kontrahier ten 
Wtilste 1) im lebenden 2"iere verfolgen will, veriiihrt man  am ein- 

fachsten in der Weise, da~ man  die Zunge des kurareslerten t rosches 
auf einem geeigneten Froschhalter  2) ausspannt  und sodann mit  de~" 

rechtwinkelig zugesch]iffenen und polierte n Kante  einer Glasplatte 
eine lineare Quetschung erzeugt 3). Die Dauer  der Quetschung 

betri igt  zweckmaitigerweise 30 Sekunden, und der Druck wird so 
bemessen, da6 nut  auf einem kleinen Teile der Quetschlinie ober: 

fliichliche Kontinuiti~tstrennungen der nach oben gekehrten,  glat ten 
Zungenschleimhaut eintreten. Die Lage and  Richtung der Quetsch- 
linien zeigt am einfachsten Fig .  1, Tar. I I I .  Dieser zufolge handelte 

es sich zum Tell urn quere, zum Tell um longitudinale Quetschungen 
der Froschzunge. 

Zweckm~iBig ist es, vor Ausftihrung der Quetschung die Zunge z-or- 
iibergehend mit einem Deekglase zu bedecken, nachdem man sie mit einigen 
T~opfen 0,75prozentiger KochsaLzlSsung beieuchtet hat, und sodann bei drei- 
oder ~'ierfaeher VergrSfierung mit der Camera lucida ein genaues Bild der 
Zunge, der Schnauze uad der angrenzenden Teile des Frosehhal~ers zu 
zeichnen. Nach solchen Umri6zeiehnungen wurde die Fig. i hergestellt~ 
Man ist dana naeh Ausffih~ung der Quetsehung in der Lage, die Quetsch- 

~) u meine erste Mitteilung dies. Arch�9 Bd. 186, 1906. 
2) Vgl. T h o m a ~ dies. Arch. Bd. 65, 1875. 
3) Ich verwendete dazu einen gescifiiffenen und polierten Objekttr~ger engli- 

schen Formates, yon welchem eine Ecke abgeschnitten wurde, da auch 
die knn'ze Seite des Objekttr~Lgers ~iir vorliegenden Zweek zu fang ist, 
um zwisehen den vorstehenden Teilen des Froschhalters hinreichend frei 
bewegt werden zu kSnnen�9 
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linie einzutragen. Aul~erdem gewinnt man die notwendigen AnhaLtspunkte, 
um nach den vielfach notwendig werdenden Unterbrechungen des Versuehes 
tier Zunge wieder ann~hernd genau die friihere Spannung und Lage ztt 
geben. Damit wird ffir sp~ter die 0rientierung erheblich erleichtert. Vor 
Ausfiihrltng der Quetschung muf~ man abet das Deckglas wieder entfemen, 
um es nach der Quetschung wieder aufzulegen, ~vobei in der Regel eine 
erneute Befeuchtung mit KochsalzlSsung vermieden werden kann. 

Wenn man unmittelbar nach Ausffihrung der Quetschung die 
Froschzunge mit einem Deckglase bedeckt und unter das Mikroskop 
bringt, so findet man entsprechend der Quetschlinie zwei Reihen 
maximal kontrahierter Wiilste, zwischen welchen die Kontinuitht 
des Sarkolemminhaltes der Muskelfasern unterbroehen ist. Bei 
queren Quetschungen der Zunge entwiekeln sieh diese Ver~inderun- 
gen vorwiegend an den tiefen, longitudinal verlaufenden Muskel- 
fasern, w~ihrend gleiehzeitig die oberfl~iehliehen 3fuskelfasern der 
flatten Zungensehleimhaut infolge ihres mehr transversalen u 
laufes meist nut in geringerer Zahl verletzt werden. Die tiefen 
L/ingsmuskelfasern ergeben indessen bei der Untersuehung an der 
]ebenden, mit Sehleimhaut bekleideten Zunge nur wenig scharfe 
Bilder. Dagegen eignen sie sich vorzfiglich zu tier Anfertigung yon 
Dfinnschni~ten naeh vorausgegangener Fixierung und H~irtung des 
exstirpierten Organes. Sie werden demgemaf~ sp~ter eine besondere 
Betrachtung erfahren. Am Lebenden sind dagegen die Folgen der 
Durchquetschung all den oberflachlieh verlaufenden Muskelfasern 
der flatten Zungensehleimhaut des Frosehes genau zu verfolgen. 
Man kann da.bei quere Zungenquetsehungen verwenden, wird abet 
mit diesen nieht sehr zufrieden sein, weft die gleiehzeitlgen, unver- 
meidlichen Verletzungen der tiefen Lgngsmuskula.tur in vielen 
Fgllen die mikroskopisehe Untersuchung der oberflaehlichen Zungen- 
schichten erheblieh erschweren oder unm6glieh maehen. Ungleich 
bequemer gestaltet sich die Untersuehung des lebenden Objektes 
bei longitudinalen Quetsehungen der Frosehzunge, bei denen man 
zugleieh aueh geringftigigere Quetsehungen der groSen Blutgef~6e 
und ~,'ervenst~imme, die immer unliebsame Kreislaufst6rungen im 
Gefolge haben, vermeiden kann. Indem ieh aber zungchst fiber die 
Quetschungen der oberflgchliehen Muskelfasern beriehte, stfitze ieh 
raieh naeh Ausschluf~ der dutch teehnische Mangel mif~gliickten 
Versuche auf die Ergebnisse der transversalen Quetschung yon 
17 Zungen und der longitudinalen Quetsehung von 15 Zungen, 
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yon denen jede wiederholt in versehiedenen Stadien der St6rung 
mit Erfolg mikroskopisch untersucht werden konnte. 

Bei .der Ouetschung der oberflgehliehen Muskelfasern der 
Frosehzunge entstehen in der Quetschlinie Kontinuitatstrennungen 
des Sarkolemminhaltes, die zum Teil mit Kontinuitatstrennungen 
der Sarkolemmascheide und des angrenzenden Bindegewebes ver- 
bunden sind, immer aber zu der Bildung eines Paares yon maximal 
kontrahierten Wiilsten fiihren. Diese Wt'dste trennen sich zuweilen 
von den unver~nderten Teilen des Sarkolemminhaltes und zeigen 
dann die in der ersten Mitteilung beschriebenen Formen (Fig. 2, i, k, 1, 
Tar. III). In manehen Fallen sehliel~t sich eine diskoide Zerldaftung 
des angrenzenden 8arkolemminhaltes an, doeh erreicht diese keine 
grOf~ere Ausdehnung (Fig. 2~ 1). Zumeist zieht sieh, wenn eine 
Trennung der maximal kontrahierten Wglste yon dem iibrigen 
Sarkolemminhalte stattfindet, der letztere etwas zuriick, um dann 
zun~tehst keineweitere Veranderung einzugehen. Doeh habe ieh 
die ununterbrochene Beobaehtung nicht l~tnger als eine Stunde 
fortgesetzt und meistens bereits frt~her unterbroehen, um die Zunge 
in die MundhOhle zuriiekzuklappen und damit weiteren dureh die 
abnorme Italtung der Zunge bedingten KreislaufstOrungen zu ent- 
ziehen. Das Ausbleiben der Bildung deutlieher }Ienisken und die 
geringe Ausdehnung des diskoiden Zerfalles ist aber vermutlich 
Folge der geringeren Spannung, weleher die mehr quer verlaufenden, 
oberflgchliehen Muskelfasern bei der gegebenen Versuehsanordnung 
ausgesetzt werden. 

Auffalligere Besonderheiten ergeben sich, wenn nieht nur der 
diskoide Zerfall, sondem aueh die AblSsung der maximal kontra- 
hierten Wi~lste yon dem gbrigen Teile des 8arkolemminhaltes aus- 
bleibt (Fig. 2, a~g,  Taft III). Dies ereignet sieh aber h~tufig und 
ist wohl gleichfalls Folge der verhgltnismgf~ig geringeren Spannung 
der Muskelfasern. Auch kommt es, vermutlich aus dem gleichen 
Grunde, nieht selten vor, dal~ das freie Ende der maximal kontra- 
hierten Wiilste in eigenartiger Weise ausgezackt erseheint (Fig. 2, 
a, f, g, Tar. III),. indem es sieh nieht vUllig yon der Sarkolemm- 
scheide ablUst. Endlieh beobaehtet man zuweilen, dal~ der freie 
Rand der maximal kontrahierten Wiilste noch mit seinem ganzen 
Umfange mit der Sarkolemmseheide in Bert~hrung bleibt (Fig. 2 
a, b, c, d, linkes RiBende). Von dem 8arkolemma ist abet in der 
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Regel nieht viel zu sehen, sein Naehweis ist immer sehr sehwierig 
am lebenden Objekt zu filhren. In Ausnahmef~llen kommen aueh 
atypisehe Formen yon maximal kontrahierten Wtilsten vor (Fig. 3, 
Tar. III), indem an der Ouetsehlinie vor dem kontrahierten Teile 
des Sarkolemminhaltes eine homogene, zuweilen mit vakuolen- 
i~hntiehen Bildungen versehene Masse zur Abseheidung gelangt, 
welelle dureh einen konkaven Meniskus begrenzt ist. 

Aus diesen Befunden ergibt sieh, da.13 bei der gewi@t.en Ver- 
suehsanordmmg die Verletzung der Muskelfasem eine verh~ltnis- 
miil~ig geringe ist und weithingehende ZerstOrungen vermeidet. 
Die Besm~derheiten aber, welehe die a,n die Verletzung sieh an- 
sehliegenden Yerfinderungen der Muskelfasern darbieten, enthalten 
keine prinzipiellen Versehiedenheiten gegentiber den BeNnden der 
ersten Mitteilung. Sie entspreehen nur der geringftigigeren Lasion, 
und selbst die seltenen, soeben als atypiseh bezeiehneten Formen 
finden ihre Analoga in der frtiheren Versuehsreihe. Die gering- 
fiigigere Verletzung mul3te jedoeh die Verfolgung der Ilegenera- 
tionsvoNiinge erleiehtern. 

Wenn man nun die weiteren Sehicksale dieser maximal kontra- 
hierten Wtilste kennen lernen will, mug man die Zunge eine Zeitlang 
wieder entspannen und in die MundhOhle zurtiekklappen, weil 
a~dernfalls sehwere, stOrende Kreislaufstiirungen auitreten. Hat 
man abet bei der Kuraresierung die zu Erzeugung einer vollen 
Muskelli~hmung gerade ausreiehencten !guraredosen nieht t~ber- 
schritten, so vertragen die FrSsehe in kurzen Pausen sehr wohl 
wiederholte Kuraresierungen und wiederholte mikroskopisehe 
Untersuehungen der Zunge. Dabei wiire es allerdings mtiglieh, 
dag solehe wiederholte Kuraresierungen in Verbindung mit wieder- 
holter mikroskopiseher Untersuehung tier Zunge den Ablauf der 
alsbald zu sehildernden weiteren Veri~nderungen der verletzten 
Muskelfasern etwas verzSgern. Doe h konnte ieh dies ungeaehtet 
zahlreieher Versuehe nieht mit Sieherheit feststellen. Nut im Ge- 
folge li~nger dauernder Kuraresierungen tritt, wie spi~ter mitzu- 
teilende Beobaehtungen wahrseheinlieh maehen, eine Verztigerung 
der Regenerationsvorgi~nge ein. Im iibrigen gewinne ieh den Ein- 
druek, dag die bier zu bespreehenden Versuehe bei den griinen 
WasserfrSsehen (Rana eseulenta) genau ebenso ablaufen wie bei 
den braunen FrOsehen (Rana temporaria). Mit diesen beiden Arten 
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babe ich ausseh]ieglich gearbeitet und mittelgrol3e Exemplare be- 
vorzugr 

Die erste Ver/tndemng, welehe mall in der Regel bereits 9 his 
20 Stunden 'naeh der Verletzung nachweisen kann, stellt sich dar 
als eine Abnahme der starken Lich~breehung und damit des starken 
Glanzes der ~.~aximal kontrahierten Wtilste. Indessen mug diese 
Ver~nderung, wie das Polarisationsmikroskop zeigt, eine etwas 
versehiedene Beurteilung finden bei den maximal kontrahierten 
Wfilsten, welche sich yon dem tibrige~l Sarkelemminhalt abgelSst 
haben und bei denjenigen, welche mit dem intakten Sarkolemm- 
inhalt in Verbindung blieben. Leider kann man an der Zunge des 
lebenden Frosehes nieht mit dem Polarisationsapparat arbeiten, 
well in dieser zu viele Sehiehten yon _Muskelfasern tibereinander 
]iegen, die sieh in versehiedenen Riehtungen durehkreuzen. Wenn 
man indessen die Zungen in Alkohol h/~rtet und Dtinnsehllitte 
anfertigt, t~berzeugt man sieh alsba.ld, d~t~ die yon dem /ibrigett 
Sarkolemminhalt getrennten, maximal kontrahierten Walste einige 
Stunden naeh ihrer Ent~tehung ihre his dahin sehr starke Doppel- 
breehung veflieren, w~hrend in den maximal kontrahierten W~ilsten, 
die mit dem tibrigen SarkoIemminhalt in Verbindung blieben, die 
Doppelbreehung keine Ver~nderung erfahrt. Doeh wolle man be- 
merken, dag die unmittelbar an eine Ril]flitehe grenzenden freien 
R~nder der Wiilste h~ufig bereits ~mmittelbar naeh ihrer Ent- 
stehung in ganz donner Sehiehte der Doppelbreehung zu entbehren 
seheinen. Es beruht dies zum Teil auf der bier stark gestSrten 
Lage und Riehtung der Primitivfibrillen. An tier erstentstandenen 
Riglinie aber mag vielleieht aueh tier die Kontinuit~tstrennung 
erzeugende Druek eine ;inderung der optisehen Eigensehaften des 
Sarkolemminhaltes hervorg'erufen haben. Indessen sind maximal 
kontrahierte Wtilste, die sieh yon dem [~brigen S~,rkotemminhalt 
abl6sen, bei den longitudinalen Zungenquetsehungen im allge- 
meinen selten und daher nieht bequem in allen Einzelheiten zu 
verfolgen, w~hrend sie bei den queren Durehquetsehungen der 
L~tngsmuskulatur die Regel bilden. Demgem~g besehr/inke ieh die 
Darstellung an dieser Stelle zun/iehst im wesentliehen auf die 
Muskelfasern, deren dureh die Quetsehung erzeugte, maximal kontra- 
hierte Wfilste sieh yon dem ~brigen Sa~'kolemmi~flla.lt night getrennt 
haben. 

u Archiv L pathol. Anat, Bd. I95. Hit. I. 7 
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In diesen mit dem iibrigen Sarkolemminhalt in Verbindung 
gebliebenen, maximal kontrahierten Wiilsten sehwindet in der Regel 
die sthrkere Liehtbrechung und damit tier starke Glanz nieht voll- 
st~ndig. Zugleieh nehmen diese Wiilste zumeist mehr abgerundete 
Formen an (Fig. 4 a, b, g, Ta~. III), die sic bis zum Beginne der 
Regenerationsvorgi~nge behalten. Da die starke Lichtbrechung der 
frisch entstandenen, maximal kontrahierten Wfilste naeh den Ver- 
suehen yon E x n e 1" aIs die Folge eines Flt~ssigkeitsaustrittes aus dem 
kontrahierten Teile des Sarkolemminhaltes erkl~rt werden mu6te, 
wird man die Abnahme tier Liehtbreehung in diesen Versuehen 
auf eine Flfissigkeitsaufnahme beziehen, die sieh ja auch naeh 
normalen ~uskelkontraktionen in kiirzester Zeit einstellen mul~. 
Doeh behi~lt der gliinzende Wulst an den Enden der durehquetschten 
Mnskelfasern, so lange keine Regeneration eingetreten ist, die 
Eigenschaften eines dutch Kontraktion verkiirzten Sarko]emm- 
inhaltes. Er behiilt nicht nut seine Doppelbreehung, sondern in 
tier wei~aus iiberwiegenden Zahl der Fiille auch seine silbergraue 
Fi~rbung, das wachsartige Ansehen, welches, wie in der ersten Mit- 
teilung zu begrfinden versueht wurde, nur Folge ist der starken 
Kontraktion. Diese lal~t die Querstreifung der Muskelfasern so 
rein werden, dal~ sie ]enseits tier optischen Leistungsfi~higkeit 
des Milcroskopes liegt. 

Dabei macht sich jedoeh znweilen eine Unregelmi~6igkeit be- 
merkbar, indem einzelne dieser maximal kontrahierten Wiilste 
wieder friihzeitig eine Querstl"eifung hervortreten lassen (Fig. 4, 
e, d, h, Taf. III), w~hrend die meisten, wie bemerkt, his zum Ein- 
tritt der Regenerationsvorgange und dartiber hinaus noeh die 
silbergraue F~rbung behatten und um ein geringes stiirker licht- 
breehend bleiben als der iibrige Tell des Sarkolemminhaltes. Es 
scheint, dal~ diese Unregelm~l~igkeit abhiingig ist yon der Aus- 
dehnung, in weleher die Verbindung des Sarkolemminhaltes mit 
seiner Seheide tmterbroehen ist. Deutliehe Querstreifungea beob- 
aehtet man an Stelle des silbel"grauen Glanzes namentlich dann, 
wenn die freien EncIen des Sarkolemminhaltes mit konkaven Me- 
nisken an der Sarkolemmascheide haften (Fig. 4, h und d, reehtes 
Quetsehende). Die Spannung des unveranderten Sarkolemm- 
inhaltes ist in diesem Falle imstande, den verktirzten Tell, der als 
Wulst erscheint, wieder zu dehnen und damit seine Querstreifung 
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~x%der hervortreten zu lassen. Diese Wh'kung ist dagegen aus- 
geschlossen, wenn tier kontrahierte Wulst mit einem konvexen 
5feniskus endigt und somit der Scheide nicht adhi~riert. Denn eine 
kontrahierte Muskelfaser dehnt sich, nachdem ihre Kontraktion 
abgelaufen ist, nicht selbsttiitig, sondern erst unter einem auI sie 
wirkenden Zuge, welcher im normalen Muskel yon den gespannten 
Antagonisten ausgetibt wird. 

Diese Erklarung beriicksichtigt indessen nicht alle hier in Be- 
~racht kommenden Verhaltnisse, wie in einfacher Weise aus dem 
Umstande hervorgeht, da6 viele maximal kontrahierte Wiilste bis 
zum Eintlitt der Regenerationserscheinungen ihren Silberglanz und 
eine leicht vermehrte Lichtbrechung behalten, obwohl sie mit kon- 
kaven Menisken an die Sarkolemmascheide angeheftet erscheiiJen 
(Fig. 4, c, linkes Quetschende). Vermutlich ist indessen in diesen 
F~tllen die Adh~renz des freien Randes des maximal kontrahierten 
Wuls~es an der Sarkolemmascheide nur eine scheinbare. Bei der 
Verschiebung des Sarkolemminha]tes in tier Scheide, welche nach 
der Kontinuithtstrennung auftrat, hat offenbar die aus dem Wulste 
austretende Fliissigkeit die Verbindung zwischen Wulst und Scheide 
gelOst und ein i~hnliches Verhi~ltnis zwischen Wulst und Scheide 
herbeigefiihrt, wie es in offenkundiger Weise bei denjenigen Wtilsten 
hervom'itt, welche mit konvexen Xuppen endigen. Es ist dann 
in dem hier erSrterten Fa]le nut die konkave Folm der freien 
Fli~che des Wulstes, welche den Eindruck eines an die Scheide ad- 
h~rierenden konkaven Meniskus hervolTuft, wiihrend die Adhi~sion 
des Sarkolemminhaltes an der Scheide erst an derjenigen Stelle 
beginnt, an welcher die Querstreihmg des Sarkolemminha]tes wieder 
bervortritt. An dieser Ste]le erst ist die Liingsspannung der Muskel- 
faser imstande, die dutch die maximale Kontraktion des Sarko- 
temminhaltes herbeigeftihrte Verkiirzung des ]etztere~. wieder zu 
beseifigen. 

Eine solche F]tissigkcitsschichte, we]che die Adh~ision des 
maximal kontrahier~en Wulstes an die Sarkolemmascheide aufhebt, 
ist, wie man bemerkt, auch ill denjenigen Fi~llen anzunehmen, in 
welchen der Wulst mit einer konvexen Kuppe abschlie~t. Diese 
Fltissigkeit wtirde im wesentlichen tibereinstimmen mit dem durch- 
sichtigen Inhalte des anscheinend.leer gewordenen Teiles der Sarko- 
lemmascheide. Die Querstreifung des yon dem unverletzten Sarko- 

7* 
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lemminhalte nicht getrennten Wulstes wfirde aber in alien den- 
jenigen ~'a]len wiederhergestellt werden, in welchen keine solche 
Flfissigkeit zwischen den Wulst und die Seheide eindringt, indem 
die AdhAsion zwischen der Seheide und dem Wulst erha.lten bleibt. 
Ferner mu~ es aueh vorkommen, daI~ diese Flfissigkeit nieht im 
ganzen Umfange des Wulstes auftritt, womit sich jene ungleich 
sdteneren FAlle ergeben, in welchen die Querstreifung nut in einzel- 
nen Teilen des Wulstes wieder bemerklich wird (Fig. 4, c, reehtes 
Quetschende). 

Dutch diese Betrachtungen finden zugleieh die keineswegs 
selten vorkommenden Versehiedenheiten des Verhaltens der beiden 
Quetschenden der einzelnen Muskelfasern ihre ErldArung. Denn 
es ist leicht verstAndlich, da$ al]eflei ZufAlligkeiten mal~gebend 
sind bei dem Eindringen der Flfissigkeit zwisehen Wulst und Scheide. 
Die in dem anscheinend leer gewordenen Teile des 8arkolemma- 
schlauches enthaltene Fliissigkeit stammt, wie in der ersten Mit- 
teihmg zu begrfinden versucht wurde, sehr wahrscheinlieherweise 
aus tier Muskelfaser selbst, indem sie bd  der maximalen Kontraktion 
ausgeschieden wird. Sic kann dann aus dem freien Ende des maximal 
kontrahierten Wulstes hervortreten oder sie nimmt einen Umweg 
und dringt zuerst zwisehen Wulst und Seheide ein, ehe sie in den 
leer gewordenen Tell des Sarkolemmaschlauehes gelangt. Hier sind 
der MSglichkeiten viele gegeben, und zu diesen kommt noch hinzu, 
da~ bei der Verminderung der starken Lichtbreehung des Wulstes 
von letzterem wieder Flfissigkeit aufgenommen wird. Das Ergebnis 
dieser allerlei ZufAlligkeiten a.usgesetzten VorgAnge erzeugt dann 
die wechsdnden Befunde, wdche in Fig. g, Taf. III  hervortreten. 

l~ur die Fasern i und k dieser Figur bediirfen noeh einer kurzen 
Besprechung. Wenn man, w~e in diesen FAllen, 8 Tage Ilaeh der 
Quetschung noeh einzelne Muskelfasern nachweisen kann, deren 
Quetsehenden das Ansehen yon Wfilsten darbieten, ohne deutliche 
Regenerationserscheinungen erkennen zu lassen, so darf man, wie 
auch aus spAteren Befunden hervorgehen wird, mit grol~er Wahr- 
seheinliehkeit annehmen, daI~ irgendwelehe Stfirungen eingewirkt 
und den Regenerationsvorgang verzSgert haben. Hier mSehte eine 
mehr als 2 Tage ta,ng dauernde Kuraresierung sehuld gewesen sein, 
welche in der ersten Zeit naeh der Quetschung unterhalten wurde " 
in der Absicht, die frtihen Stadien der VerAnderungen wiederholt 
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zu beobachten. Eine richtig geleitete Kurarenarkose des Frosches 
sollte 2 bis 3 Stunden nach dem Eintritte vollst~ndiger L~hmung 
der willk~irlichen Muskulatur wieder zu schwinden beginnen und 
sp~testens 24 Stunden nach der Einspritzung des Giftes im wesent- 
lichen spurlos werden. 

Aus diesen Betrachtungen geht mit gro~er Wahrscheinlichkeit 
hervor, da6 der bei Quetschungen entstehende maximal kontra- 
hierte Wulst, welcher sich nicht yon dem fibrigen Sarkolemmhlhalt 
trennt, bis zum Beginn der Regenerationsvorg~nge die Eigenschaften 
eines dutch Kontraktion verk~irzten Abschnittes des Sarkolemm- 
inhaltes behatt. Doch nehmen solche Wfilste in den ersten 9 bis 
20 Stunden nach ihrer Entstehung wieder einen Teil der bei der 
Kontraktion abgegebenen Flt~ssigkeit auf und verlieren dabei einen 
Tefl ihrer starken Lichtbrechung und ihre gech'ungene ~u6ere Form, 
wa~hrend ihre silbergraue F~rbung und ihre Doppelbrechung er- 
halten bleibt. Der verkt~rzte Zustand dieser W[~lste l~l~t abet 
nicht auf die Fortdauer eines tonischen Erregungszustandes der- 
selben schlie~en. Er erkl~rt sich in viel einfacherer und vollstandige- 
rer Weise dutch die Annahme, dal~ ffir diese Wtilste - -  wenn nicht 
ausnahmsweise ihre Querstreifung wieder deuttich wird - -  die Zug- 
~'afte fehlen, welche den verktirzten Teil des Sarkolemminhaltes 
wieder zu dehnen imstande w~ren. Der Wulst, der sich nicht yon 
dem iibrigen Sarkolemminhalt getrennt hat, ist ein durch Kon- 
~raktion verktirzter Teil derhIuskelfaser, an dem zunachst nut die- 
jenigen sekund~ren Ver~nderungen nachweisbar werden, welche in 
~hnlicher Weise auch nach der Kontraktion normalen Sarkolemm- 
inhaltes regelm~6ig vorkommen. 

In voller ~bereinstimmung mit diesen Ergebnissen steht sodann 
die Tatsache, da6 yon diesen mit dem t~brigen Sarkolemminhalt 
in Verbindung gebliebenen Wt~lsten a]sbald der Regenera~ions- 
vorgang ausgeht. Zwischen dem dritten und sechsten T~ge nach 
der Verletzung verlieren diese maximal kontrahierten Wt~lste noch 
mehr yon ihrer st~rkeren Lichtbrechung, nehmen an Volumen zu und 
gewinnen eine zuerst kolbige, sparer spitzkonische Gestaltung (Fig. 5, 
a his d, Taf. III). Ausnahmsweise, vielleicht infolge langedauernder 
t(urarenarkosen, trifft man diese Anfangsstadien der Regeneration 
erst in sp~terer Zeit, wie in Fig. 5, e bis h, in welcher Figur die 
Sprossen zugleich sehr lang erscheinen, weft die Quetschenden der 
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Muskelfasern sehr weir auseinandergerfiekt waren. Diese kolbigen, 
spitzkonisehen und fadenfSrmigen Auslaufer stellen junge MuskeI- 
fasersprossen dar, wie die weitere Verfolgung der Vorg~nge am 
lebenden Tiere mit Sieherheit ergibt. Sie dtirften im wesentliehe~l 
den yon N e u m a n n 1) und andern Forsehern bei Tieren und 
Mensehen beobaehteten Muskelknospen entspreehen. Die Einzel- 
heiten der histologisehen VorgAnge; dureh welehe sie gebildet 
werden, entziehen sieh indessen tier Beobaehtung am tebenden 
Tiere. An diesem kann man nieht einmal immer alas Verhalten 
der Enden der Muskelfasersprossen genau feststellen, weil letztere 
in hohem Grade durehsiehtig sind und sieh dureh ihre Lieht- 
breehung wenig yon dem umgebenden Gewebe unterseheiden. In 
den frtihen Stadien zwar endigen die Sprossen regelm~l~ig mit ab- 
gerundeten, konvexen Kuppen (Fig. 5, a, b Tar. III), die zumeist 
ziemlieh leieht erkannt werden kSnnen. Sparer jedoeh, wenn die 
Sprosse sieh zuspitzt, wird die Begrenzung ihrer Spitze fast immer 
sehr undeutlieh. Man mug daher wohl annehmen, dal~ der neu- 
gebildete Teil des Sarkolemminhaltes nunmehr an der hmenfl~ehe 
des Sarkolemms adh~riert, und zwar vennutlieh einseitig in einer 
asymmetrisehen Weise, welehe das Zustandekommen seharfer 
Umrisse des optisehen Bildes in dem Mikroskope ersehwert (Fig. 5, 
e bis g, Tar. III). Ausnahmsweise nut beobaehtet man an der Spitze 
soleher Muskelsprossen kleine, seharf begrenzte, regelm~tl3ig und 
sylnmetriseh ausgebildete Menisken (Fig. 5, h,). Selten sind aueh 
5Iuskelsprossen mit spindelf6rmigen Ansehwellungen (Fig. 5, d, g,), 
fiber deren Bedeutung ieh leider keine Auskunft zu geben vermag. 

UngefAhr sieben Tage naeh der linearen Durehquetseh~mg 
finder die Wiedervereinigung der Rigenden der gequetsehten Muskel- 
~asern start. Dies gilt iiir die grol~e Mehrzahl tier linear dureh- 
quetsehten, oberfl~ehlieh in der glatten Sehleimhaut tier Froseh- 
zunge veflaufenden Muskelfasern. Bei einzelnen Fasern erfolgt 
indessen die Wiedervereinigung der Ril~enden bereits 3~- bis4 Tage 
naeh derVerletzung, und bei anderen dauert es 8 bis 10 Tage oder 
l~nger, bis die Enden der Sprossen in Verbindung treten. Offenbar 
sind dies Untersehiede, die zum Teil yon dem allgemeinen Ver- 
halten des Tieres und zum anderen Teile yon der GrSge des Zwi- 

~) N e u m a n n, Arch. i. mikr. Anat. Bd. 4, 1868. 
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schenraumes abhiingig sind, welches sie h bei der Retraktion des 
Sarkolemminhaltes zwischen den Quetschenden gebildet hat. 
Bei einzelnen Fasern scheint endlich die Wiedervereinigung der 
Rit~enden f~berhaupt auszubleiben, ein Ereignis, welches weiterhin 
wieder zu beriihren sein wird. 

Der ~achweis der Wiedervereinigung der Ril~enden dm'ch- 
quetschter Nuskelfasern kann am lebenden Tiere ohne grol~e 
S ehwierigkeiten mit aller Sicherheit an den oberfl~chlichen Muskel- 
fasern der glatten Schleimhaut der Froschzunge gef~hrt werden. 
Notwendig Mrd es dabei, zun~iehst die gespannte Zunge und die 
Quetschlinie bei 3--4fa ther  VergrSgerung genau mit der Camera 
lucida zu zeichnen. Hierzu bediente ieh reich der yon mir kon- 
struierten Brillenkammer~). Sodann zeiehnet man einzelne, gut. 
siehtbare durehquetsehte Muskelfasem bei ungefi~hr 300faeher 
VergrSl~erung mit der Camera lucida yon L e i t z und fertigt 
mit derselben Kammer bei sehw~cheren VergriSgerungen noch 
so viele Dbersichtsbilder an, dag man jederzeit die li~diertenNuskel- 
fasern mit Sicherheit wiederfinden kann. 1gaehdem dieses ~or- 
bereitet ist, bleibt nur noeh die Aufgabe, die Frosehzunge zu ver- 
schiedenen Zeiten wiederholt mikroskopiseh zu untersuehen, wo- 
bei man namentlieh mit dem Kurare sehr sparsam umzugehen hat. 
Bei jeder einzelnen Kurarenarkose sollte die vollstfindige motorische 
Lfi.hmung nieht li~nger als 2 his 4 Stunden dauern. 

Das Ergebnis der Beobaehtung ist ein verhfiltnismi~gig einfaches. 
Die beiden Musketfasern, welehe in Fig. 4, a, b, Taft III annfi.hernd 
9 3/4 Stunden nach der Durchquetschung gezeiehnet waren, stellen 
sich 6~/~ Tage naeh der Verletzung in der Weise dar, wie es auf 
Fig. 6, b, e, Taft III gezeichnet ist. Die Rigenden sind dutch 
verjfingte Brtieken yon Sarkolemminhalt verbunden. Die gleiehen 
Muskelfasern geben abet zehn Tage naeh der Verletzung den auf 
Fig. 6, Tar. III, bei f u n d  g gezeiehneten Befund. Die brtieken- 
fSrmige Vereinigung der Ril3enden ist jetzt breiter geworden, und 
die Querstreifung rtiekt gegen diese brtiekenfSrmige Vereinigung 
vor. Naeh weiteren 6 bis 10 Tagen wtirden diese Fasern wenigstens 
im lebenden Objekt keine Spuren der vorausgegangenen Ver- 
Ietzung mehr erkennen la.ssen. 

~) T h o m a, Zeitscln'. f. wiss. 5~iiln-oskopie Bd. 5, 1888. 
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Ich habe diese Beobaehtungen sehr Mufig wiederholt, so daft 
ich vo]lkommen bereehtigt bin zu der Behauptung, daft die briicken- 
fSrmige Wiedervereinigung der Ril~enden der durchquetschten 
Muskelfasern den gewShnliehen Ausgang der gegebenen Ver- 
letzung darstellt. Doeh mul~ dabei darauf hingewiesen werden, daft 
diese Wiedervereinigung zuweilen einen etwas zusammenge- 
Setzteren Vorgang darstellt. An den oberfl~iehlichen Muskelfasern 
der Froschzunge finder man nieht sehr h~ufig, abet dann mit roller 
Deutlichkeit, daft jedenfalls zu Anfang nur ein Tefl der  Muskel- 
fasersprossen briickenfSrmige Verbindungen eingeht, w~hrend die 
benachbarten Muskelfasersprossen sich seitlieh an die Briieken- 
fasern anlegen (Fig. 7, a, b, Tar. III). Wie es seheint, kommt es 
hierbei zu jenen seit]ichen Verkittungen der Muskelfasern, deren 
grofte Bedeutung ieh 1) in einem friiheren Aufsatze naehzuweisen 
versucht babe. Diese seitliehen Verschmelzungen der Muskel- 
fasersprossen kommen abet, wie es scheint, etwas haufiger nach 
Durehquetschungen der Liingsmuskelfasern der Zunge vor (Fig. 7, 
e bis d, Taf. III). Es h~ngt dieses jedenfa]ls mit dem Umstande zu- 
-sammen, daf~ die L~ngsmuskelfasern der Zunge vie] diehter gedr~ingt 
aneinander liegen. Fraglich bleibt es dag'egen, ob Zerreiftungen 
des Sarkolemmas die Voraussetzung fib" solche seitliehe VerlStungen 
der Muske]fasersprossen bilden. In der normalen Frosehzunge 
sind seitliche Ver]6tungen der Muskelfasern keine Seltenheit. Es ware 
daher aueh sehr wohl mfglieh, dal3 bei erhaltenen Sarkolemma- 
schl~iuchen die Muskelfasersprossen seitliche VerlStungen an den- 
jenigen Stellen eingehen, an we]chert solche VerlStungen bereits 
an den unverletzten Muskelfasern bestanden hatten. Das sp~tere 
Schicksal solcher verl6teter Muskelfasersprossen konnte ich aber 
nieht mit Sieherheit feststellen. Doch bin ieh auf Grund meiner 
Wahrnehmungen geneigt anzunehmen, daft auch die seitlich an 
eine neugebildete Muskelfaserbrticke angelSteten Sprossen noch 
welter auswaehsen und mit einer gegeniiberliegenden Sprosse in 
Verbindung treten. Dies wird namentlieh bei erhaltenen Sarko- 
lemmasehlauehen zu gew~rtigen sein. Jedenfalls abet wiirde die 
seitliehe Verlftung der jungen Muskelfasern Gelegenheit bieten, 
die mechanischen Naehteile inkongruen~er Brt~ekenbildungen aus- 
zugleiehen. 

~) T h o m a ,  dies. Arch. Bd. 191, 1908. 
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An den isoliert verlaufenden, oberfiiichlichen Muskelfasern der 
glatten Zungenschleimhaut kSnnte es augerdem noch vorkommen, 
dal3 einzelne aussprossende Ri~3enden derselben dauernd selb- 
stfindig und unverbunden bleiben, urn schlie$lich Gestaltungen 
anzunehmen, welehe den normalen Endverzweigungen dieser Muskel- 
Yasern iihnlich sind. Diese Endverzweigungen sind am lebenden 
Tiere leiehter zu verfolgen als am geharteten und fixierten Objekt. 
Doch aueh am Lebenden getingt dies in bequemer Weise nut dann, 
wenn die Zunge keinerlei Triibungen aufweist, wohl abet leicht 
5dematiis geworden ist. Man findet dann zahlreiche Muskelfasern, 
Welche anni~hernd monopodische Verzweigungen aufweisen, indem 
vom Stamme der Muskelfaser feinere Zweige abgehen. An den 
Enden der Muskelfasern stehen diese Verzweigungen dicht ge- 
driingt, so da~ Bildungen entstehen, welche einer ungespreitzten 
Hiihnerpfote i~hnhch sehen (Fig. 8, Taft IV). Aui3erdem ge~innt 
man zuweilen den Eindruck, daI~ zwischen den terminalen Ver- 
zweigungen dieser Art schwimlnhautiihnliche Ausbreitungen des 
Sarkoplasma vorkommen. Da und dort sind dann noch Muskel- 
kerne an diesen Verzweigungen naehweisbar. Im ailgemeinen 
sind nun diese normalen Endverzweigungen yon ziemlich schlanker 
Gestalt, wenn auch d~ und dort plumpere Formen vorkommen. 
Naeh den oben beschriebenen Quetschungen der :Froschzunge 
findet man aber in der Quetschlinie zuweilen plumpe Endver- 
zweigungen in auffifllig grot~er Zahl (Fig. 9, Taf. IV), so da~ es n~he 
]iegt, dieselben als neu entstandene anzusehen. In anderen F~illen 
g-elingt der 57achweis dieser Bildungen nicht. Man wird es daher 
weiteren Untersuchungen tiberlassen mtisseff, ihre Bedeutung und 
die Bedingungen ihrer Entstehung genauer festzustellen, sich da- 
gegel~ vorl~ufig eines endgtiltigen Urteils enthalten. 

Diese Beobachtungen am lebenden Tiere bieten manche 
interessante Einzelheit, leiden aber an dem Ubelstande, da~ die 
Strukturelemente der Muskelfaser am Lebenden schwer oder gar 
nicht zu erkennen sind. Selbst die Querstreifung entzieht sich 
sehr h~ufig der Wahrnehmung. Es ergibt sich daher das Bedth'fnis, 
die gequetschten Muskelfasern auch im gehfirteten und gefarbten 
Zustande zu untersuchen, ttierzu eignen sich ganz vortrefflich die 
queren Zungenquetschungen, welche vorzugsweise Liisionen der 
Liingsmuskulatur der Zunge herbeiftihren. Sie gewahren bei An- 
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wendung geeigneter technischer I-Iilfsmittel eine sehr vollkommene 

Einsicht in die histologischen Einzelheiten und berichte ich daher 

in folgendem zuniichst tiber 37 einsehl~gige Versuehe, quere, 

lineare Durchquetsehungen der Frosehzunge, welehe nach ver- 

schieden ]angen Zeitri~umen in Alkohol fixiert und dann nach 

geeigneter Farbung oder ungefiirbt im polal"isierten Lichte mikro- 

skopiseh untersueht wurden. 

Die Versuchsdauer, die Zeit zwisehen der Verletzung und der Fixierung 
der Objekte in Alkohol betrug in diesen 37 F~llen: 3", 3**, 5, 14 Minuten~ 
16"*, 25, 25**, 26", 27, 48, 48, 48", 64 Stunden, 3, 3", 5, 6, 6, 6", 7, L 8, 
8**, 10, 10, 10"*, 14, 14, 15, 15", 18, 23, 25, 311 42, 44**, 63 Tage an- 
n~ihernd. 

Um L~ngssehnitte der Muskelfasern zu gewinnen, wird die Zunge des. 
lebenden kuraxesierten Frosches mit fiinf ~adeln bei m~l~ig starker L~ings- 
und Quersl)annung auf Bin passendes ttolzriihmchen angespie~t. Man kann 
dann die Zunge dnrch einen Scheerenseh]ag yore Frosche trennen und sofort 
in Alkohol yon 96 Volumprozent einlegen. Die L~ngsmuskulatur wird dabei 
ziem]ieh genau in einer Ebene ausgespannt, und es gelingt daher naeh passender 
Einbettung in Zelloidin sehr leicht, genaue L~ngssehnitfe der Muskelfasem~ 
Muskelsprossen und ~uskelfaserbriicken herzustellen, wenn die Schnittebene 
anniihernd parallel tier Oberfiiiche der g]atten Zungenschleimhaut verliinft. 

Will man Quersehnitte der )fuskelfasem herstellen, so wird die Froseh- 
zung e bei der Fixierung nut einel:m~ig starken L~ingsspannung unterworfen, 
in querer Riehtung dagegen gar nieht gespannt. Man spiel]t die beiden vorderen 
Zungenzipfd dicht nebeneinander an das ttolzr~ihmehen und befestigt aueh 
die Zungenbasis durehaus unentfaltet mit einigen Nadeln. ~aeh der H~rtung 
in Alkohol bildet die Zunge in diesem Falle einen geraden Zylinder yon etwa 
halbmondfSrmigem Quersehnitte, an dessert Oberfliiche bei genauer Betrachtnng 
die Spnren der Quetsehung in Form einer seichten, etwas unregeimgi~ig ver- 
!aufenden Querrinne mit'unbewaffnetem Auge naehweisbar zu sein pflegen. 
Diese aueh naeh der Zelloidineinbettung erkennbare Querrinne bietet ein wert- 
volles Orientierungsmittel, wenn man Serien- oder Stufensehnitte dutch das 
Verletzungsgebiet herstellen will, wie das bier erforderlieh erseheint. In obiger 
Zusammenstellung der queren Zungenquetsehungen sind aueh seehs in dieser 
Weise in Querschnittserien zerleg~e Zungen enthalten und dnrch einen Stem 
ausgezeiehnet. Der Stern finder sieh jeweils bei der Zahl, welehe die Versuchs- 
dauer in 5finuten oder Stunden oder Tagen angibt. 

Endlieh sehie~ es zweckm~fiig, einige Zungen aueh noch in einer dritten 
Schnittriehtung zu zer]egen, bei weleher die Sehnittebene senkrecht auf der 
glatten Schleimhaut der ausgespannten Zunge und zugleieh parallel der Richtung 
der gro~en L~ingsmuskelbiindel derse]ben stand. Vor tier Fixation wurde dabei 
der Znnge anBer einer m~6ig starken Lgngsspanmmg nur eine geringe, abet 
deutliehe Querspannung ver!iehen, wdche die Orientierung der Sehnittebene 
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erleiehterte. Sechs in dieser Weise bearbeitete Zungen sind in obige[ Zusammen- 
stellung dutch Doppelsterne ausgezeichnet. Das Studimn der 5Iuskelfasern wh-d 
indessen durch diese Sebnittriehtmlg nicht erleichtert. Nan gewinnt dagegen 
eine Kontrolle tiber die Tiefe der Verletzung mid fiber das Verhalten der S~hleim- 
hautbeldeidungen und des Zungenbindegewebes. 

Die in obiger Zusammenstellung unbestern{ gebliebenen Zungen wurden, 
wie zuerst besehrieben, bei m~igig starker Lgngs- und Quersparmung in Flgehen- 
sehnitte zerlegt. Um Migverst~ndnissen vorzubeugen, mag endlieh noeh aus- 
da-iieklieh erwghnt werden, dal~ bei allen diesen Versuehen die quere Dm-eh- 
quetsehung in gleieher Weise bei mggig starker Liings- und m~il]ig starker Quer- 
spannung ausgeftihrt win-de, wie dies obea ausfiihrlieher besehrieben ist. 

Zur F~irbung der Sehnittprgparate verwendete ieh Hgmatoxytin (P r u d - 
d e n) und Eosin. Einzelne Sehnitte blieben iedoeh mit Rtieksieht aui die Unter- 
suehung im polarisierten Liehte ungei~rbt. Augerdem ersehien es zm" Efleiehter- 
rung des Vergleiehes des Zell- und Kernreiehtums und der Polarisationsersehein- 
nungen zweekm~it~ig, in allen Pr~iparaten gleiehe Sehnittdieke (10 y. ) zu erhalten 
und die Sehnitte in Kanadabalsam einzubetten. Nur bei dem Studium der 
Sarkoblasten habe ieh gelegentlieh geringere Sehnittdieken ats wiinsehenswert 
eraehtet und finder sieh deshalb bei der spgter zu gebenden Fig. 24 ein ent- 
spreehender Vermerk. 

Wenn man mit Hilfe der soeben angegebenen Methoden 
Frosehzungen untersueht, welehe 3 bis 14 Minuten nach der 
Quetsehung fixiert worden waren, findet man in der Regel im Ge- 
biete der Quetschlinie an beinahe allen Muskelfasern I4 o n t i n u i - 

t ~ t s t r e n n u n g e n  d e s  S a r k o l e m m i n h a l t e s  b e i  
E r h a l t u n g d e r  S a r k o l e m m a s e h l ~ u e h e .  Diet~brigen 

Gewebselemente der Zunge zeigen keine auff~tlligen Ver~nderungen 
mit Ausnahme der Epithelbekleidung, welehe im Gebiete der 
Quetsehlinie Defekte aufzuweisen pflegt. An einzelnen Stellen 

iedoch werden nieht seIten aueh eine gr61~ere Zahl yon Sarko- 
Iemmasehl~tuehen und die zwischenliegenden Bindegewebsfasern 
durchtrennt gefunden. Es h~ngt dies selbstverst~ndlich yon der 
St~rke des bei der Quetsehung ausgei~bten Druckes ab. Dieser 
wurde absichtlieh in m~Bigen Grenzen gehalten, um die Blutgef~tBe 
zu sehonen, deren Verletzung st6rende An~tmien zur Folge hat, 
Dabei ergab sigh dann beinahe in allen Muskelfasern eine Sehonung 

der Sarkolemmasehl~tudle. Die folgenden Angaben beziehen sigh 
daher, soweit niehts anderes ausdrt~eklieh bemerkt ist, aussehliel~- 

lieh auf Muskelfasern, deren Sarkolemminhalt zerquetseht und 
deren Sarkolemmasehlaueh zugleieh erhalten war. 
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Die durch lineare Quetschungen erzeugten Kontinuitats- 
trennungen des Sarkolemminhaltes sind ungeachtet der Erhaltung 
des Sarkolemms immer verbunden mit der Bildung eines Paares 
yon maximal kontrahierten Wfilsten. Diese besa~en zumeist die 
in der ersten Mitteilung angegebenen "Formen, zeichneten sich 
jedoch in der Regel aus durch etwas reichlichere Reste gequetschten, 
nicht kontrahierten Sarkolemminhaltes. Solche Reste waren auch 
bei den Stichverletzungen der Muskelfasern gelegentlich bemerkt 
worden. Hier sind sie h~ufiger nachweisbar und liegen, wie !miner, 
zwischen den beiden maximal kontrahierten Wfilsten der verletzten 
~[uskelfaser. Dabei kSnnen die gequetschten Reste des Sarkolemm- 
inhaltes noch vSllig im Zusammenhange mit den maximal kontra- 
hierten Wfilsten stehen~ deutliche Spuren der Querstreifung anf- 
weisen und hantelfSrmige Gebilde (Fig. 10, a, Tar. IV) dar- 
stellen. In anderen Fallen h~ngen diese unkontrahierten Reste 
des gequetschten Sarkolemminhaltes nur mit einem der beiden 
maximal kontrahierten Wtilste zusammen (Fig. 10, b) oder sie 
liegen vSllig frei in einem gr61~eren zwischen den beiden maximal 
kontl"ahierten Wfilsten entstandene~ Zwischenraume (Fig. 10, c, d, e, 
TaL IV). Daneben kommen dann immer auch zahlreiche Muskel- 
fasern vor, welche zwischen den maximal kontrahierten W~ilsten 
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~ur geringe oder keine nachwelsbaren Mengen yon unkontrahiertem 
Sarkolemminhalt aufweisen. Alle diese Verschiedenheiten des Ver- 
haltens der frisch durchquetschten Muskelfasern sind indessen keine 
zuf~lligen, sondern h~ngen, wie es scheint, yon der an verschiedenen 
Stellen der Zunge etwas ungleichen Einwirkung der quetschenden 
Glaskante ab. Es geht dieses aus aem UmstaMe hervor, dal~ die 
verschiedenen =~rten der Verhnderungen gTuppenweise auftreten, 
so daft benachbarte Muskelfasern nach der Quetschung gleiche 
oder ann~hernd gMche Befunde darbiete~l. 

Die zwischen den maximal kontrahierten W[fi~ten gelegenen, 
unkontrahierten aber mehr oder weniger deformierten Teile des 
Sarkolemminhaltes verdienen indessen noch eine genauere Wtirdig- 
ung. Querstreifung ist an denselben nicht immer nachweisbar, 
und wo sie erkennbar ist, erscheint sie nicht selten auffallend 
breit oder in unregelmiil3iger Weise verzerrt. Beinahe immer abet 
erweisen sich diese zwischen den maximal kontrahierten Wtilsten 
gelegenen, nicht kontrahierten Teile des Sarkolemminhaltes, welche 
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die starkste Quetschung eflitten haben, als doppelbrechend. Diese 
stark gequetschten Teile besitzen somi* noch die wichtigsten Eigen 
schaften des normalen Sarkolemminhaltes, scheinen jedoch durch 
die Quetschung ihre Kontraktilitat verloren zu haben. Es mag 
dies auffallig sein. Wenn man indessen den Musculus Sartorius eines 
dekapitierten Frosches frei prapariert und mit I-Iilfe eines ttolz- 
r~hmchens und einiger 1Yadeln fiber eine Glasplatte spannt, so 
kann man mit der polierten Kante eines Objekttragers eine ahnliche 
quetschung wie an den soeben beschriebenen Zungen herbeif~lhren. 
Man erzeugt dann in vielen Fallen keine Kontinuitatstrennung 
des Sarkolemminhaltes der Muskelfasern sondern nur eine starke 
Abplattung der ]etzteren an der Quetschstel]e. Diese Abplattung, 
die namentlich auf Durchschnitten, welche parallel dem Ver- 
laufe der LMuskelfasern in der Richtung der Druckwirkung 
geftihrt wurden, sehr deutlich hervortritt, b]eibt nach der 
Quetschung ungeachtet der xTorhandenen Langsspannung be- 
stehen, so dal~ man den Sartorius in Alkoho] harten und in 
Dfinnschnitte zerlegen kann, ohne auff~llige J~nderungen herbei- 
zuf~hren. Die gequetschten Stellen der Muskelfasern erweisen 
sich dann immer noch als stark verd~innt bei Erhaltung der quer- 
streifung und Doppelbrechung. Man darf deshalb behaupten, dal~ 
dutch starken Druck eine umschriebene Stelle einer Muskelfaser, 
bei Erhaltung ihrer querstreifung und I)oppelbrechung in einen 
lahmungsahnlichen Zustand gelangen kann, bei welchem die durch 
den Druck erzeugte Deformation wenigstens eine Zeitlang bestehen 
bleibt. In den Langsmuskelfasern der Zunge scheinen bei manchen 
quetschungen, welche nicht zu Kontinuitatstrennungen des 
Sarkolemminhaltes f~hren, diese soeben im Sartorius beschrie- 
benen Ver~inderungen gleichfalls vorzukommen. Unmittelbar 
nach der quetschung sieht man dann vielleicht in der ganzen 
Breite der Zunge eine quetschfurche, in deren Gebiet das Organ 
auffallend durchsichtig erscheint, w~hrend leider das Mikroskop 
am Lebenden keine genaueren Einzelheiten, zuweilen jedoch ein- 
zelne stark verdfinnte Stellen in den Lhngsmuskelbfindeln zeigt. 
Am folgenden Tage abet ist yon der ganzen StSrung nicht mehr 
viel zu sehen, und wenn man 11un die Zunge h~rtet und in mikro- 
skopisehe D~innschnitte zerlegt, so findet man 24 Stunden nach 
der quetschung vielleicht in der einen Zungenhalfte eine Konti- 
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nuit~tstrennung des Sarkolemminhaltes mit maximal kontrahierten 
Wiilsten und in der anderen Zungenh~ilfte Musketfasern, die an- 
scheinend vSllig intakt sind. Geringe Untersehiede des quetsGhen- 
den Druekes au~ beide ZungenhNften mSgen diese auff~lligen 
Verschiedenheiten des Verhaltens der Muskelfasern erkl~iren. Die 
Befunde zeigen indessen, dal~ aller Wahrscheinliehkeit naeh der 
soeben genannte l~ihmungsartige Zustand einer vSlligen Resti- 
tution f~hig ist. In der ZungenhNfte aber, in weleher Kontinui- 
tAtstrennungen des Sarkolemminhaltes mit der Bildung maximal 
kontrahierter Wtilste eingetreten waren, erhebt man die oben be- 
schriebenen Befunde yon paretischen Teilen des Sarkolemminhaltes 
zwisehen den maximal kontrahierten Wtilsten. Diese paretischen 
Teile des Sarkolemminhaltes, welehe entweder vSllig yon den Wiil- 
sten getrennt Sind oder mit den Wiitsten zusammenhangen, ver- 
sehwinden raseh und spurlos im Laufe der ersten Tage. Offenbar 
unterliegen sie rasch der Nekrose und weiterhin der Resorption, 
weil sie entweder vSllig isoliert oder wenigstens durch die Wiilste 
yon dem intakten Teile des Sarkolemminhaltes getrennt sind. 

Die maximal kontrahierten Wfilste der &arehquetschten 
L~ngsmuskelfasern, deren Sarkolemmaseheide erhalten blieb, 10sen 
sich zumeist, jedoch nieht immer yon den iibrigen, bei der Quet- 
schung nicht direkt verletzten Teilen des Sarkolemminhaltes ab 
(Fig. 10, a, b, c, Tar. IV). Es kann sieh dann eine diskoide Zer- 

k l i i f tung dieser unverletzten Teile des Sarkolemminhaltes einstellen. 
Die diskoide Zerkliiftung seheint jedocK wenn die Zunge alsbald 
entspannt und in die MundhShle zur~ekgeklappt wird, nur dann 
eine grSf~ere Ausdehnung zu erreiehen, wenn infolge starkerer 
Quetschung der gl'ol~en Blutgef~ge erhebliche KreislaufstOrungen, 
namentlich Stasen in den Kapillarbezirken eintreten. In der l~egel 
fehlt der diskoide Zerfall oder erreieht nur eine sehr beschr~inkte 
Entwieldung, wobei vermutlieh der Umstand maggebend ist, dag 
Zungen wenige Minuten naeh der Durehquetsehung vfllig ent- 
spannt in die NundhShle zuriiekgeklappt wurden. Es bildeten 
sich dann, ehe die diskoide Zerkltiftung begonnen hatte oder weiter 
vorgesetn'itten war, Menisken, welehe die wenig ver~inderten Teile 
des Sarkolemminhaltes abgrenzten. Diese Menisken zeigen naela 
der Alkoholhi*rtung die eigenartigen Formen, welche in Fig. 10, 
a, b, e, Taf. IV, gezeiehnet sind. Die ~enisken sind augerordent- 
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lieh fief und yon lmlggezogener triehterfSrmiger Gestalt, wie sie 
bei den Stiehverletzungen der ersten Nitteilung nieht beobaehtet 
wurden. (Vgl. daselbst Textfig. 9 auf S. 81.) Wenn man indessen 
beaehtet, dal~ die ~tugeren Formen des an den Neniskus grenzenden 
Teiles tier Nuskelfaser am Lebenden (Textfig. 9 der ersten Mit- 
teilung) und an den hier vorliegenden Alkoholpraparaten (Fig. 10, 
Taft IV) die gleiehen sin& mug man wohl annehmen, dag i n d e r 
l s b e n d e n  N u s k e l f a s e r  w i e  im  A l k o h o l p r a -  
p a r a t  d i e  P r i m i t i v f i b r i l l e n  in  g l e i e h e r  
W e i s e  v e r z o g e n  s i n d ,  wie es in  Fig. 11, Taf. IV, sehe* 
matiseh wiedergegeben ist. Am Lebenden abet dtirften die Pri- 
mitivfibrillen und das zwisehen ihnen befindliehe Sarkoplasma 
infolge reieheren Wassergehaltes etwas volumin6ser sein, so dag 
der Triehter, weteher yon den Primitivfibrillen gebildet wird, enger 
ist und dutch geringe Nengen yon Sarkoplasma ausgeft~llt werden 
kann. Letzteres wt~rde dann im wesentliehen ft~r die Form der 
am Lebenden beobaehteten Menisken verantwortlieh sein. Im 
Alkoholpr~parat dagegem in welehem dureh die Einwirkung des 
Fixierungsmittels und der Eosinf~rbung im wesentliehen nut die 
5{asse der Primitiviibrillen erkennbar ist, wahrend alas Sarko- 
plasma sehwer wahrnehmbar wird, nml~ die Triehterform des yon 
den Primitivfibrillen umsehlossenen Raumes deutlieh hervortreten. 
Zugleieh erklart es sieh in einfaeher Weise, dab unter Vmstanden 
aueh im Lebenden sieh Teile des yon den Primitivfibrillen gebil- 
deten Triehters 5ffnen (Textfig. 10 der ersten iVlitteilung), wenn 
vielleieht bei einer geringen Entspannung der ~fuskelfaser oder 
bei zunehmender Vertiefung des Triehters die W~nde des letzteren 

etwas auseinanderweiehen. Die reine Triehterform kommt indessen 
dabei, wie die letztgenannte Textfigur zeigt, doeh am Lebenden 
nieht zur Wahrnehmung, weil das Sarkoplasma zwisehen den yon 
den Primitivfibrillen erzeugten Unebenheiten immer wieder yon 
aeuem kleinere Menisken bildet. 

Der an den triehterfSrmig gewordenen Meniskus des Alkohol- 
praparates angrenzende Tell des Sarkolemminhaltes ist aber nieht 
nur in seiner hugeren Ges~altung, sondern aueh in seiner feineren 
Struktur keineswegs unver~tndert. In einer L~ngenausdehnung 
yon ungef~hr 0,12 mm f~rbt er sieh sehr lebhaft mit Eosin und er- 
seheint starker liehtbreehend und starker doppelbreehend als der 
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iibrige, unvergnderte Tell der Muskelfaser. Aul~erdem entbehrt 
er zumeist der Querstreifung. We abet in diesem Teile die Q~ler- 
streifung stellenweise hervortritt, ist sie sehr fein und enge. Es 
sind dieses alles Eigenschaften, die dem kontrahierten Sarkolemm- 
inhalte zukommen. Sie nStigen zu der kamahme, dal~ der an den 
Trichter grenzende Tell des Sarkolemminhaltes, soweit er auf 
Fig. 10, Tar. IV, infolge tier Eosinfgrbung dunk]er erscheint, ziem- 
lich stark kontrahiert sei. Dabei kommt die tiefeingeschnittene 
Trichterform des Meniskus in der Weise zustande, dal~ die mehr 
peripherisch gelegenen Muskelprimitivfibrillen, welche der Sarko- 
lemmascheide anliegen, weniger stark retra,hiert sind als die mehr 
axial in der !~Iuskelfaser gdegenen Primitivfibrillen. Diese Ver- 
ha.ltnisse, welc he kaum einer naturgetreuen Wiedergabe f~hig 
sind, babe ieh in Fig. 11, Tar. IV, schematisch darzustellen ver- 
sucht, indem ich die Muskelprimitivfibrillen tier maximal kontra- 
hierten Wt~lste und des an den Trichter grenzenden Sa~'kolemm- 
inhaltes, soweit sie kontrahiert sind, als breitere schwarze Linien 
auszog. In einiger Entfernung yon dem Triehter, we die Kontrak- 
tionserscheinungen fehlen, erscheinen dann die Primitivfibrillen 
dfinner, w~hrend die Querstreifung allmghlich deutlicher hervor- 
tritt 1). Fragt man aber nach tier Ursache, weshalb die an den 
Meniskus grenzenden Teile der Primitivfibrillen verdickt und ver- 
kiirzt erscheinen, so wird man in Ubereinstimmung mit den frtiheren 
Er5rterungen annehmen miissen, dal~ der Zug fehlt, welcher die, 
kontrahierten Teile der Muskelfasem wieder zu verlgngem im- 
stande wgre. In dem triehterfSrmigen Meniskus ertdigen die ver- 
kt~rzten Primitivfibrillen frei ohne jede andere Befestigung als 
derjenigen, welche ihnen yon den benachbarten Primitivfibril!en 
geboten is[, w~thrend bier die Verbindung des Sarkolemminlialtes 
mit der Scheide gelockert ist. Die Verbindung des Sarkolemm- 
inhaltes mit seiner Scheide wird offenbar erst in einem gewissm~ 
Abstande yon  dem Meniskus eine so feste, dab sie imstande ist, 

~) Auf diesem Schem~ erscheinen die kontrahierten Teile der Primitiv- 
fibrillen etwas zu breit im Verhgltnis zuder  Brei~e tier unkontrahiertml 
Teile dersdben. Es ist dies Folge des Umstandes, dul~ der Deutlichkeit 
ha, lber die Zwischenrgume zwischen den Primitivfibrillen zu grol~ gemacht 
werden mu~ten. Aus tier gleichen Riicksicht konnte aueh rim" eine ge~iage 
Zahl yon Primitivfibrillen auf dem Lgngsschnitte der Muskdfaser ge- 
zeidmet werden. 
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die L~ngsspannnng des intakten Teiles der )lnskelfaser zu 
tragen. 

Bei diesen queren Quetsehungen der Frosehzunge kann es 
sieh indessen aueh ereignen, dag die maximal kontrahierten Wiilste 
sieh nut unvollstandig oder gar nieht abl6sen yon den benaeh- 
barten, der Quetsehung nieht direkt ausgesetzt gewesenen Teilen 
des Sarkolemminhattes (Fig. 10, d, e, Tar. IV). Es entstehen 
dann Formen, welehe den frfiher besehriebenen, naeh longitndi- 
nalen Quetsehungen in der lebenden Frosehzunge beobaehteten 
Wulstbildungen ghnlieh sehen. Diese aber kommen aueh bei diesen 
queren Quetsehungen hauptsgehlieh in den diinnen ?;Iuskelfasern 
der glatten und der rauhen Zungensehleimhaut vor, wghrend sie 
in den tiefen Langsmuskelbtindeln der Zunge nur selten getroffen 
werden. Fragt man aber naeh den Lrrsaehen dieser Versehieden- 
heiten in dam Verhalten der gequetsehten Muskelfasem, so ist 
wieder auf die Tatsaehe hinzuweisen, dag benaehbarte Muskel- 
fasern gleieher Dieke immer ann~thernd gleiehe Ver~tndernngen 
aufweisen. Man wird daher kaum irren, weml man annimmt, dab 
Meine Untersehiede in der meehanisehen Wirknng der Quetsehung, 
die an den versehiedenen Stellen der Zunge unvermeidlieh sind, 
die versehiedenen bier besehriebenen Formen der Vergnderung 
der Muskelfasern hervorrufen. Es mag dann sein, dal~ die diinneren 
)'[uskelfasern, welehe in dan Sehleimhautbekleidungen verlaufen, 
bei glei&er Durehwirkung weniger deformiert werden als die breiten 
_~{uskelfasern der L~tngsmuskulatur und demgemgl~ geringere Ver- 
anderungen erleiden. Ausnahmsweise warden indessen diese ge- 
ringeren Vergnderungen aueh an dan breiteren L~tngsmuskelfasern 
vorkommen, wenn diese gelegentlieh dureh die nmgebenden Teile 
gegen die Druekwirkung etwas gesehatzt werden. Die Selten- 
heit dieses Vorkommens veranlagt mieh aber zungehst die Be- 
traehtung noeh waiter zu besehrgnken auf dieienigen L ~Ln g s- 
m u s k e l f a s e r n ,  d e r e n  S a r k o l e m m a  e r h a l t e n  
b l i e b  u n d  d e r e n  m a x i m a l k o n t r a h i e r t e W i t l s t e  
s i e h  y o n  d e m  a b r i g e n  S a r k o l e m m i n h a l t  g e -  
t r e n n t h a b e n. Es seheint dies um so mehr gereehtfertigt, 
weil die yon dem t~brigen Sarkolemminhalt getrennten maximal 
kontrahierten Wiilste wesentlieh anderen Sehieksalen entgegen- 
gehen, als dieienigen, welehe mit dem t~brigen Sarkolemminhalt 

Virehows l r c h i v  f. pathol. Anat. Bd. 195. Hft. l. 8 



114 

in Verbindung bleiben und, wie die Beobaehtung am lebenden 
Tiere zeigte, den Ausgangspunkt fiir die Regeneration des zer- 
stSrten Teiles des Sarkolemminhaltes bilden. 

Die ersten Verii~derungen, welche man nach der oben geschil- 
derten Ausbildung der maximal kontrahierten Wtilste und der 
Menisken naehweisen kann, beziehen sich auf erstere. D i e m a x im a ] 
k o n t r a h i e r t e n  Wt i l s t e ,  w e l c h e  s i ch  yon  den Librigen 
T e i l e n  des  S a r k o l e m m i n h a l t e s  g e t r e n n t  h a b e n ,  v e r -  
l i e r e n  im L a u f e  yon  25 his 27 S t u n d e n ,  yon  der  Ve r -  
l e t z u n g  an g e r e c h n e t ,  ihr  w a e h s a r t i g e s  A n s e h e n ,  
i h r e n  s t a r k e n  G lanz  und  i h r e  d o p p e l b r e c h e n d e n  
E i g e n s c h a f t e n. Frisch entstandene, maximal kontrahierte 
Wtilste jeder Art sind immer stark doppelbreehend und erscheinen 
zwischen gekreuzten N i c o 1 schen Prismen hell im dunklen Ge- 
siehtsfelde des ~[ikroskopes, wobei ein Maximum der Lichtinten- 
siti~t erreicht wird, wenn die geometrisehe Achse des maximal 
kontrahierten Wulstes einen Winkel yon 45 omit den 2olarisations- 
ebenen der gekreuzten N i c o 1 schen Prismen bildet. Abet auch 
in allen anderen Lagen, welche man dem maximal kontrahierten 
Wulste zwisehen den gekreuzten ~'ieols geben ka~n, erseheinen 
zum mindesten einzelne Teile desselben heller als alas dunkle Ge- 
siehtsfeld. Es hi~ngt dies zusammen einerseits mit der bogenfSr- 
migen, meridianghnlichen Verkriimmung, welche die Primitiv- 
fibrillen im ganzen Umfange der maximal kontrahierten Wiilste 
erfahren haben (Fig. 11, Tar. IV) und andererseits mit dem Um- 
stande, dab die optische Achse der doppelbrechenden Teile der 
Primitivfibril]en an jedem Punkte in der Tangente des Bogens 
]iegt, welchen die Primitivfibrille bildet. Unter diese~ Umstgnden 
findet sich keine Orientierung des ~risch entstandenen maximal 
kontrahierten Wulstes, bei welcher nieht wenigstens ein kleiner 
Teil desselben das einfallende polarisierte Lieht zerlegt und daher 
bei gekreuzten ~icols hell im dunklen Gesichtsfelde erscheint. 
Die Doppelbrechung der frisch entstandenen, maximal kontrahierten 
Wtilste, die sich in den mit Alkohol fixierten und in Kanadabalsam 
eingeschlossenen Dtinnschnitten sehr bequem nachweisen l~fJ~, 
besti~tigt abet das in der ersten Mitteilung gewonnene Ergebnis, 
demzufolge die Bildung der waehsartigen Wiilste einfach eine 
nmschriebene Kontraktion des Sarkolemminhaltes darstellt. 
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Im lebenden Tiere verschwindet jedoeh diese Doppelbreehung 
der maximal kontrahierten Wfilste, wenn diese sich yon dem 
iibrigen Sarkolemminhalt getrennt haben, im Verlauf yon 25 
bis 27 Stunden naeh ihrer Entstehung. Und mit tier Doppelbreehung 
sehwindet die starke Liehtbreehung und das matte, waehsartige 
Ansehen der Walste. Man mug daher annehmen, dag nunmehr 
zu der umsehriebenen Kontraktion des Sarkolenmffnhaltes eine 
regressive ?/[etamorphose, eine weitergehel~de ehemisehe Umsetzung 
getreten ist, welehe den waehs~hnliehen hfassen grSgere Dureh- 
siehtigkeit verleiht. Aus den waehsartig erseheinenden maximal 

�9 kontrahierten Wfdsten sind nunmehr einfaeh hyaline Wfilste 
geworden, die sieh allerdings zuweilen mit Sieherheit nur dureh 
den Polarisationsapparat voneinander unterseheiden lassen. Diese 
hyalinen Wt~lste seheinen sieh gelegentlieh in einzelnen Muskel- 
fasern l~ngere Zeit zu erhalten. Doeh ~qirde dies jedenfalls eine 
Ausnahme bilden, die nieht als hinl~nglieh sieher festgestellt gelten 
kann. Denn wenn man 10 oder 14 Tage naeh einer Verletzung 
~loeh sinzetne hyaline Wttlste in den ~Iuskelfasern findet, ist bei der 
]eiehten Verletzbarkeit der Nuskelfasern immer tier Einwand 
mSglieh, dag die Wtilste einer sp~teren unbemerkten und gering- 
f•gigen Quetsehung ihre Entstehung verdankten. Leider mug 
ieh diese Frage offenlassen. In der gTogen 3fehrzaht der Musket- 
fasem versehwinden aber jedenfalles die hyalinen Massen ziemlieh 
raseti, indem sie zuglei& weiteren Ver~inderungen nnterliegen. 

Diese weiteren Ver~ndsrunge11, die gleiehfalls etwa 25 bis 
27 Stunden naeh der Vertetzung hervorzutreten beginnen, stellen 
sieh als eine Aufquellung der hyalinen Massen dar, bei weleher die 
typisehe Gestalt der Kontrakfionswiilste verloren geht (Fig. 12, 
Tar. IV, a, Vergr. 120 und b, VeNr. 300). Die mit der Queltung 
verbundene Volumszunahme der hyalinen Massen babe ieh allerdings 
nur auf dem Wege der Sch~tzung festgestellt Doeh kann sie meines 
Eraehtens nieht bezweifelt werden, wenn man erw~,g't, daft die friseh 
entstandenen maximal kontrahierten Wt~lste in der Regel nur einen 
kMnen Teil des Raumes einnehmen, weleher zwisehen den beiden 
Nenisken der'verletzten Muskelfaser enthalten ist, w~hrend die einfaeh 
hyalin gewordenen Wt~lste vielleieht drei Viertel oder vier Ftinftel 
dieses Raumes ausfiillen. Ein Vergleieh der Muskelfasern der Figuren 
10 und 12, a, Tar. IV, die sfimtlieh bei gleieher VergTSgemng mit der 

8* 
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Camera lueida gezeichnet shld, wird dieses Urteil bekri~ftigen. Die 
Fig. 12, b Tar. IV zeigt sodann die einfach hyalin gewordenen 
Wtilste derFig. 12, abeistgrkererVergrS~erung. Manerkenntjetztin 
denselben einige Kerne, die mit ziemlicher Sieherheit als die Kerne 
des in Zerfall begriffenen Sarkolemminhaltes beansprueht werdell 
kSnnen und au~erdem eine grS~ere Anzahl yon tin- und mehr- 
kernigen lymphoiden Wanderzellen. Die protoplasmatisehen Zell- 
kSrper der letzteren sind znm Tell dureh eine eosinophile XSrnung 
ausgezeichnet, welehe in der Fight durch sehwar~e Pfinktchen 
wiedergegeben wurde. Aul~erdem erweisen die lymphoiden Zellen 
sieh nieht selten als Phagozyten, indem sie kleine Ballen der 
hyalinen Substanz aufnehmen. 

Gleichzeitig findet man in dem angrenzenden Bindegewebe 
der Zunge nut Vereinzelte Wanderzellen. Man wird daher nach 
den friiher Yon mir 1) gewonnenen Erfahrungen vermuten dfirfen, 
dab der bei der Quellung stark vermehrte Wassergehalt der hyalinen 
Massen die wandernden Leukozyten anzieht. Welehe Bedeutung 
indessen diese Leukozyten ftir die weiteren Umwandlungen der 
hyalinen ~assen besitzen, und in welcher Weise sieh diese hyalinen 
Massen weiterhin veri~ndern, babe ieh nicht bestimmt feststellen 
k5nnen, well bei der gegebenen Untersuehungsmethode der Ver- 
lauf der gewebliehen Vorgi~nge nicht direkt beobaehtet, sondern 
nut auf dem Wege des Vergleiehes ersehlossen werden kann. Ich 
bin daher nur imstande darauf hinzuweisen, dab nieht selten 
starkere Zerkliiftungen der hyalin umgewandelten, maximal kontra- 
hierten Wtilste eintreten, and daf3 letztere im Laufe des zweiten 
und dritten Tages naeh der Verletzung zu verschwinden pflegen. 
Zuweflen finder man dann noch den yon den beiden h~enisken 
abgegrenzten Tell des Sarkolemmaschlauches erweitert und mit 
einer vollkommen durehsichtigen, vermutlieh fltissigen ~asse 
gefiillt, wenn er nicht noch einzelne kleine, sehr durchsichtige 
hyaline Schollen oder Spuren yon Eiweii]gerinnseln, die vielleicht 
bei der Alkoholhi~rtung erzeugt wurden, oder einzelne Leukozyten 
enthglt (Fig. 15, Tar. IV'Z)). Aufterdem pflegen die Xeme der 

~) T h o m a ,  Der Einflul~ der Konzentration des Blutes und der Gewebs- 
sgfte auf die Form- und Ortsver~nderungen farbloser BlutkSrper. Dies. 
Arch. Bd. 62, 1874. 

~) Das untere Ende des Abschnittes a der Fig. 15  ist an das obere 
Ende des Abschnittes b anzufiigen. 
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Sarkolemmascheide erhalten zu sein und zuweilen kommen in dem 
zwischen den beiden Menisken gelegenen Raume einzelne Zellen 
vor, deren Kerne die Gestalt yon Kernen des Sarkolemminhaltes 
besitzen. Diese Zellen sind aueh anderen Beobaehtern nieht ent- 
gangen und entweder als Sarkolyten oder als Sarkoblasten be- 
zeiehnet worden. 

An die Bildung der maximal kontrahierten Wtilste ka~m sich 
eine d i s k o i d e Z e r k ] t~ f t u n g der angrenzenden Teile des 
Sarkolemminhaltes ansehlieften. Indessen pflegt die diskoide Zer- 
klfiftung zumeist so geringfiigig zu sein, daf] sie sehwer nach- 
weisbar ist. In einzelnen FNleI1 erreieht sie indessen eine sehr 
grofte Ausdehnung. Wodureh dies bedingt ist, habe ich nieht 
bestimmt ergrtinden k6nnen. Doeh ist zu vermuten, dab die 
diskoide Zerkltiftung Folge ist yon ausgiebigen lokalen ]~a'eislauf- 
st6rungen in der Zunge. Ganz ohne solche St6rungen des Blut- 
umlaufes dtirfte keine Quetsehung der Zunge verlaufen. Zuweilen 
bilden sieh aneurysmatisehe Erweiterungen an den gequetsehten 
Stellen der Arterien, in denen Thrombosen atdtreten und den 
Blutstrom beeintr~ehtigen. Ebenso kommt es gelegentlieh zn 
Behinderungen des Kreislaufes in den Venen. In der Regel aber 
sehwinden diese I~'eislaufstOrungen in sehr kurzer Zeit, indem die 
Thromben weggesehwemmt werden. Nut die Aneurysmen bleiben 
zuweilen l~ngere Zeit bestehen. Ieh habe sie noeh am Ende der 
zweiten Woehe wiedergefunden. Sic hindern aber nach Entfernung 
der Thromben den Blutstrom nieht. Besondere in diesem Sinne 
unternommenem Versuehe wt'~rden vermutlieh Mar erweisen, daft 
die diskoide Zerkltiftung der Muskelfasern in Zungen, die unmittel- 
bar naeh der Durehquetsehung in die Mundh6hle zuriiekgeklappt 
wurden, mit etwas ausgiebigeren Kreislaufst6rungen in Beziehung 
steht. Die Produkte der diskoiden Zerklt~ftung unterliegen sodann 
im Laufe der Zeit ~thnliehen Ver~nderungen, wie die yon ihrer 
Umgebung getrennten, maximal kontrahierten Wt~lste. Es kann 
dies nieht auffNlen, naehdem in der ersten Mitteilung aueh die 
diskoide Zerklt~ftung auf umsehriebene, maximale Kontraktionen 
des Sarkolemminhaltes zurfiekgeft~hrt werden konnte. Zun~ehst 
verlieren die diskoiden. ~lassen ihre Doppelbreehung, ohne indessen 
auffNlige 2~nderungen ihrer Form und GrSfte zu erfahren (Fig. 13, 
Taf. IV). Sparer stellt sieh eine Quellung der diskoiden ~Iassen ein, 
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bei welcher diesetben erheblich aa Volumen zunehmen, bis sie die 
Liehtung der Sarkolemmaschlii.uche vSltig ausfiillen. (Fig. 14~ a 
Vergr. 300 und b Vergr. 120, Tar. IV.) Zugleich machen sich 
in den diskoiden, gequollenen Massen ein- und mehrkernige Leu- 
kozyten bemerkbar, die in dem gegebenen Falle ale Phagozyten 
betraehtet werden k6nnen. Wenigstens enthalten sie nahezu 
sgmmtlich rundliche Ballen einer hyalinen Substanz, die sick 
~hnlich wie der tibrige Sarkolemminhalt in mgf3igem Grade rait 
Eosin fgrben lglgt. Einzelne dieser Leukozyten sind aul3erdem 
mit stark eosinophilen KOrnungen ausgestattet, iNeben diesen 
Strukturelementen kommen endlich in dem gequollenen und zer- 
kliifteten Sarkolemminhalt noah Xerne vor, welche sick yon 
den normalen Xernen desselben nicht unterscheiden. Die 
SarkoIemmascheiden und ihre Kerne sind im wesentlichen 
unvergndert. 

Diesen Befnnden entsprechend ist man unzweifelhaft be- 
rechtigt, die regressiven Umwandlungen der diskoiden Zerfalls- 
produkte und der maximal kontrahierten, yon ihrer Umgebung 
gelSsten Wiilste als im wesentlichen fibereinstimmende Vorggnge 
zu betrachten. Ein Unterschied besteht nur insofern, ale die 
diskoiden Zerkliiftungsprodukte und ihre gequollenen Reste ver- 
hgltnismiif~ig lange Zeit naehweisbar bleiben. Wahrscheinlicli 
hangt dies ztmaehst yon dem Umstande ab, dab die diskoiden 
Massen, welcke sick bei diesen Versuehen vermutlich unter dem 
Einflusse lokaler XreislaufstOrungen bilden, erst geraume Zeit 
spgter als die maximal kontrahierten Wtilste auftreten. Aul3erdem 
sind die diskoiden Massen sehr viel volumint~ser als die maximal 
kontrahierten Wtilste, so da$ zu ihrer Resorption etwas lgngere 
Zeitraume erforderlich sein dtirften. Wenn aber schlieftlich die 
diskoiden Zerklaftungsmassen resorbiert sind, bleiben ~thnlich wie 
bei der Resorption der maximal kontrahierten Walste auger einer 
geringen Zahl yon tymphoiden Wanderzetlen einige Sarkolyten 
oder Sa~'koblasten in der Sarkolemmaseheide liegen, welche ver- 
mutlich die Reste der ~[uskelkerne und des unmittelbar angrenzenden 
Sarkolemminhattes, also die sogenannten MnskelkOrperehen dar- 
stellen. 

Die weiteren Vergnderungen, welehe sick im wesentlichen ale 
eine Regeneration des zerstSrten Teiles des Sarkolemminhattes 
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kennzeiehnen, lassen sieh am einfaehsten besetu'eiben, wenn sich 
die Betraehtung zun~ehst wieder dem regelm~gigen Verlaufe der 
Erseheinungen zuwendet, bei welehem zwar die maximal kontra- 
hierten Wtdste yon dem t~brigen Sarkolemminhalt abgelSst werden, 
die diskoide ZerM~iftung dagegen ausbleibt. Naeh der Resorption 
der hyalinen Zerfallsprodukte der maximal kontrahierten Wfilste 
bleibt, wie frt~her besproehen wurde, in dem zwischen den Menisken 
enthattenen Teile der Sarkolemmaseheide eine mehr oder weniger 
vollst~ndig homogene, vermutlieh flt~ssige Masse zurtiek, in weleher 
einige Leukozyten und einige Sarkolyten oder Sarkoblasten ent- 
halten sind. Diese Masse kann zun~ehst eine Erweiterung des 
zwisehen den Menisken gelegenen Teiles der Sarkolemmseheide 
bedinge n (Ng. 15, Tar. IVY)); sie nimmt iedoeh, wie die folgenden 
kbbildungen zeigen, sparer zumeist so erheblieh on Volumen ab, 
dag die Seheide zwisehen den Menisken hgufig viel enger 
erseheint, als an den t~brigen Teilen der Muskelfaser. Vollstgndig 
aber sehwindet diese Masse erst, wenn die beiden Enden des dureh- 
quetsehten Sarkolemminhaltes wieder in u getreten 
sind. Der an die Menisken grenzende Teil des der ZerstSrung 
entronnenen SarkolemminhNtes bleibt dagegen, wie znvor, stfirker 
tiehtbreehend, stgrker doppelbreehend und starker mit Eosin 
f~irbbar ~ls der iibrige, unver~inderte Teil des Sarkolemminhaltes 
mid entbehrt zugleieh einer naehweisbaren QuerstreiNng. Er 
erseheint somit immer noeh etwas kontrahiert oder dureh Kon- 
traktion .verktirzt, wenn aueh nieht metn" in so auffglliger Weise 
als frfiher. Seine Kontraktionsverkfirzung versehwindet erst, 
naehdem so ziemlieh abe Phasen des Regenerationsvorganges abge- 
laufen sind. Demungeaehtet kann jedoeh die Muskelfaser im Gebiete 
eines lang ausgezogenen, stark triehterfSrmig~n Meniskus dt~nner 
erseheinen, vermutlieh dann, wenn sieh die Wandungen des Triehters 
streekenweise aneinanderlegen (Fig. 15, Taft IV). 

Etwa 2--2�89 Tage naeh der Verletzung maehen sieh sodann 
in vielen Fgllen in dem zwisehen den Menisken gelegenen Teile 
der Sarkolemmseheide neben x'ereinzelten Leukozyten zahlreiehe 
a.ndere Zellen bemerkbar, welehe oben als Sarkolyten oder Sarko- 
blasten bezeiehnet wurden, well ihre Kerne eine groge 2~hnliehkeit 

~) Das untere Earle des Absehnittes a der Fig. 15 ist a.n das obere 
Ende des Absehnittes b derselben anzuftigen. 
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mi, den Kernen des normalen Sarkolemminhaltes besitzen (Fig. 16, 
Taf. IV1)). Diese Xhnliehkeit betrifft allerdings nieht immer die 
iiui~ere Form dieser Kerne, wenn diese auch haufig tibereinstimmt. 
Denn wie die Kerne des normalen Sarkolemminhaltes bei der Ver- 
kiirzung und Verliingerung deL" Muskelfasem in gleichem Verhiilt- 
nisse li~nger oder kiirzer werden, sich also den Form~nderungen ihrer 
Umgebmlg anpassen, so erfahren die Kerne der Sarkolyten oder 
Sarkoblasten mannigfaehe, oft grotesk erseheinende Deformierungen 
dutch den Druck der hyalinen Sehollen, zwisehen denen sie liegen. 
Dagegen zeigt die GrSl~e, die Granulierung und die Fiirbbarkeit aller 
dieser Kerne und ihrer Nukleolen so grof3eUbereinstimmungen, dal~ 
ieh kein Bedenken trage, reich der Meinung der meisten Autoren 
~nzuschliel3en, welehe die S~rkolyte~l oder S~rkoblasten yon den 
MuskelkSrperchen ableiten. Wenn abet diese Meinung, wie kaum 
zu bezweifeln ist, zutrifft, so mug man annehmen, dab es die in 
den maximal kontrahierten Wtilsten enthaltenen MuskelkOrperchen 
sind, welche naeh der Verfiiissigung und Resorption des kontraktilen 
Teiles dieser Wfilste in der Sarkolemmascheide tibrig bleiben und 
nunmefu" eine Vermehrung dutch Zellteilung erfahren. In der 
Tat kann man a~tch zuweilen Mitosen ihrer Kerne naehweisen, 
die auch andern Beobaehtern nicht entgangen sin& Ob indessen 
diese Sarkolyten sieh an der Regeneration des Sarkolemminhaltes 
beteiligen oder nicht ist eine Frage, die nicht leieht beantwortet 
~verden kann. S e h m i n c k e ~), der neueste Arbeiter auf diesem 
Gebiete, hat sie fiir die Obersehenkelmuskulatur des Frosehes ver- 
neint. Meine Wahrnehmungen an der Frosehzunge dagegen scheinen 
diese Frage in positivem Sinne zu entscheiden. Doeh kann kein 
Zweifel dartiber bestehen, dab diese Zellen keine notwendige Vor- 
aussetzung ffir den Regenerationsvorgang bilden. 

Dieser beginnt etwa 2�89 TaRe nach der Verletzung mit der 
Bildung yon Muske!knospen oder Muskelsprossen, wie sie zuerst 

1) Das untere Ende des Abschnittes a der Fig. 16 ist an dus obere Ende  
des Abschni~tes b und da.s untere Ende yea  b e~n das obere Ende yon 
c ~nzupussen. a, b, c, Vergr. 300. - -  d, dieselbe Fasel" bei 120 fucher 

Vergr. 
:) S c h m i n c k e ,  Die Regeneration der quergestl-eiiten ~[uskelfasern bei 

den Wirbel~ieren. Verhandl. d. Phys.-med. Ges. zu Wfirzburg. N . F .  
Bd. XXXIX, .  1907. - -  Beitr. z. p~th. Anat. Bd. 43, 1908. 
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yon :N e u m a n n 1) und sphter yon ~de]en anderen Autoren beob- 
aehtet wurden. Ieh gehe auf diese Muskelsprossen etwas aus- 
fi~hrlieher ein, well ihre Entstehung und ihre Struktureigentfimlieh- 
keiten hier an der Frosehzunge wesentlieh genauer verfolgt werden 
kSnnen a ls an allen anderen mir bekannt gewordenen Objekten. 
Aus den ~Ienisken hera.us, die ihre tiefe Triehterform vermutlich 
erst bei der Alkoholh~rtung des Objektes gewonnen haben, erheben 
sieh kegelfSrmige Zapfen einer zunaehst homogenen oder feinkSrnig 
,erseheinenden Masse, we]ehe sich nur ganz sehwa~eh mit Eosin 
f~rbt und stdlenweise einen oder einige Kerne einsehliel~t (Fig. 17, 
Taft IV 2)). Au[~erdem finder man an solehen Sprossen gelegentlich 
kemhattige Gebilde, welche mSgtieherweise Sarkolyten oder Sa.rko- 
blasten darstellen (Fig. 17, x). Diese Gebilde adh~rieren an der 
Innenflhehe des Sarkolemmasehlauches und seheinen au~erdem in 
festem Zusammenhange mit der Sprosse zu stehen. Ob sie in or- 
ganische Verbindung mit der Sprosse treten und sparer zu typisehen 
Muskelk6rperehen des regenerierten Sm'kolemminhaltes werden, 
kann leider nur Gegenstand einer Vermutung sein. Denn es w~re 
a.ueh m~glieh, dal~ sie ungeaehtet ihrer innigen Berfihrung mit der 
Sprosse in der Folge dem Unterga.nge geweiht w~ren. Ieh werde 
weiterhin Gelegenheit ha,ben, auf diese Frage zur~iekzukommen. 

Die jungen Muskelsprossen bestehen zum grOgten Teile aus 
einer feinkOrnigen oder homogenen Substanz, welehe stellenweise 
einige Kerne enthglt. In der Nfihe ihrer Basis zeigen sie indessen auf 
dem L~ngssehnitte (Fig. 17, Taft IV) nieht selten eine sehwaehe Lgngs- 
streifung, welehe den Eindruek erweekt, a.ls ob sieh die Primitiv- 
fibritlen des Mten Sarkolemminha.ltes in die Sprosse vorgeschoben 
hgtten. Doeh ka.nn man mit Hilfe des Polarisationsapparates 
keine a.nisotropen Substa.nzen in den Sprossen naehweisen, wghrend 
der an die i~fenisken grenzende erhalten gebliebene Teil des Sarko- 
lemminhaltes naeh ~de vor deutlieh kontrahiert und stark doppel- 
breehend ist. Diese Tatsa~ehen sind gleiehfalls auf Fig. 17 zu 

1) N e u m a n n, =M'ch. f. mikr. Ax~atomie Bd. 4, 1868. 
~) Das untere Ende des Abschnittes a ist an das obere Ende des Ab- 

schnlttes b anzupassen, ebenso das untere Ende yon b an das obere 
Ende yon c, das untere Ende yon c an das obere Ende von d etc. Die 
.~%nisken sind mi~ 111 told m told die Spitzen der kegelfSrmigen SprosserL 
mit s' and s bezeiclmet. 
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verfolgen, auf welcher die kontrahierten, stark anisotropen Tell e des 
atten Sarkolemminhaltes, welehe sich ungleich ]ebhafter mit Eosin 
f~rben, dunkler gezeichnet sind. Demungeaehtet ist jedoch mit 
der ~ISglichkeit ztt reehnen, dal~ auch die Faserungen der Sprossen 
eine geringe, sich jedoch den mikroskopischen 5Taehweise ent- 
ziehende Doppelbrechung besitzen. Denn die L~ingsstreifung der 
Sprossen isr zweifellos eine Erscheinung, welche der Bildung der 
Primitivfibrillen vorangeht. Man kann daher auf Grand der vor- 
liegenden Beflmde nur behaupten, daft die a]ten Primitivfibrillen 
sich nicht in die Substanz der Sprossen vorsehieben. Die Liings- 
streifnng der letzteren abet bezeiehnet a]lem Anscheine nach den 
Beginn einer Scheidung der protoptasmatischen Substanz tier 
Sprosse in Sarkop]asma und in Faserungen, welche spi~ter die 
Eigensehaften yon Pi~mitivfibritlen annehmen. 

=Nieht minder deutlich sind diese Befunde zu verfolgen auf Quer- 
schnitten durch die ausspriel~enden Enden der Muskelfasern.In Fig. 
18, Tar. IV, ist ein Tell einer Stufenschnittreihe yon 50 ,~ StufenhShe 
und 10 ~ Sehnittdicke bei betriichtlich st~rkerer, 600facher Ver- 
gr(il~emng abgebildet. Diese Sehnittreihe stammt aus einer Zunge, 
in weleher der Regenerationsvorgang etwas langsamer ver]ief, zeigt 
jedoch im tibrigen keinerlei Unterschiede gegeniiber den Befnnden 
bei raseherer Regeneration. In den Sehnitten a und b enthfi]t tier 
Sarkolemmasehlaueh einige Sarkolyten oder Sarkoblasten. Dann 
folgt bei c der Querschnitt der Sprosse mit feiner Granulierung 
des Protoplasma, umgeben yon dem dicht anliegenden Sarkolemm. 
Etwas weiter abwarts auf dem Quersehnitte d bemerkt man neben 
der Swosse einen halbmondf6rmigen Rand, welcher yon den Primi- 
tivfibrillen des alten, an den bier nicht ganz symmetrisch gestalteten 
Meniskus grenzenden Sarkolemminhaltes gebildet wird. Der fol- 
gende Qnerschnitt e geht nahezn dutch den Grund des friiheren 
Meniskus, dessert HShlung hier mit der sehwaeh gefarbten, hell 
erscheinenden Substanz der Sprosse gefiillt ist. In der Umgebnng 
des frtiheren Meniskus zeigen sieh sodann die dunkler gefi~rbten 
Primitivfibrillen des alten Sarkolemminhaltes. Diese erseheinen 
am Rande der Muskelfaser nur wenig breiter als gewOhnlich, ent- 
spreehend eiaem mi~l~igen Kontraktionszustande derselben. Weiter 
nach innen dagegen, also nigher zn dem Meniskus hin, we]chef der 
Grenze gegen den hellen, zentralen, yon der Sprosse ausgeftillten 
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Teil des Querschnittes entsprieht, werden die Primitivfibrillen des 
alten Sa.rkolemminhaltes infolge starkerer Kontraktion erheblieh 
breiter, indem sie sich zugleich dieht a.neinanderdrfi.ngen. Einzelne 
Primitivfibrillen aber erseheinen isoliert in dem inneren, der Muskel- 
sprosse entspreehenden Teile des Quersehnittes. Es wa.re mSglich, 
daf~ diese isolierten Primitivfibrillen bereits in eine innigere Be- 
ziehung zu der Sprosse getreten sin& Indessen ist dieser Befund 
so mannigfacher Deutung fabig, da.ft er vorlaufig nicht welter ver- 
folgt werden soll. 

In der Sehnittebene f der Fig. 18, Taf~ IV erreieht sodann 
der Quersehnitt der Muskdfaser seinen grSI.3ten F]geheninhalt, 
was sieh einfaeh dutch den Umstand erklart, dag bier eine grol3e 
Za.hl stark kontrahierter Primitivfibrillen ge~roffen wird. Es 
handelt sich hier und in den Schnitten d und e um jenes Gebiet, 
welches sich auch auf den Lgngssehnitten dutch seine starke Eosin- 
farbung und seine starke Doppelbrechung auszcichnete. In den 
fo!genden Sehnittebenen g und h nimmt dann der F]acheninhalt 
des Querschnittes der Muskelfaser allm~hlieh ab, erreicht indessen 
erst in xdel tiefer gelegenen Ebenen eine betrgchtlieh geringere~ 
konstante, dem gegebenen Spannungszustande entspreehende 
Gr6ge. Die relativ betrachtliche Ansdehnung der Querschnitte g 
und h wird abet, ~Je man bemerkt, hauptsgehlieh dutch eine leiehte 
Vermehrung des zwisehen den Primitivfibri]]en gelegenen Sarko- 
plasma bedingt. Auch dieses b]eibt somit bei den Rcgene- 
rationsvorggngen nieht unbeteiligt, wenn aueh seine Vermehr- 
ung nicht immer eine so auffgllige ist wie in dem gezeichneten 
Falle. 

Ann~thernd gleiehzeitig mit der Sprossenbildung stellt sich eine 
Vermehrung der Kerne des erhalten gebliebenen Sarkolemminhaltes 
ein. Diese reieht yon der Verletzungsstelle aus his in ziemlich ent- 
fernte, yon der Verletzungsstelle iu Wirklichkeit I his 5 ram ab- 
stehende Teile der Nuskelfasern. Indessen ist es namentlich in 
dieser frt~hen Zeit sehwer, siehere Anhaltspunkte for die Beur- 
teilung pathologiseher Vermehrungen derMuskelkerne zugewinnenl 
weil in der normalen Muskelfaser tier Froschzunge der Kernreichtum 
ein sehr weehselnder ist und nicht selten zu tier Bildung yon Iangen 
Kettenund B~ndemdichtgestellter Kerne ft~hrt. Vielleicht ist dieser 
Umstand nicht sehr auffallend, well die zu diesen Versuchen vet- 
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wendeten mittelgro~en FrSsche ein sehr lebhaftes Wachstum auf- 
weisen, bei welchem auch die Muskelfasern der Zunge an L~tnge 
zunehmen mtissen. Der Nachweis pathologiseher Kernvermehrungen 
ist  unter diesen Bedingungen sehr erschwert, solange die Kernver- 
mehrung keine sehr erhebliche ist. Im allgemeinen aber wird man, 
wenn man bei versehiedenen FrSschen eine grol~e Zahl yon Muskel- 
fasern untersueht, ungefi~hr gleichzeitig mit der Sprossenbildung 
eine mi~6ige Vermehrung der Kerne des alten, erhalten gebliebenen 
Sarkolemminhaltes in der weiteren Umgebung der Verletzungs- 
stelle nachweisen kSnnen. Diese Kemvermehrung ftihrt in vielen, 
aber wie es scheint nieht in allen Fi~llen zu der Bildung yon Kern- 
haufen, welche zumeist in einem Abstande yon ungeffi.hr 0,15 
bis 0,35 mm yon dem freien Rande des Meniskus, somit in einem 
Gebiete gelegen sind, in welche soeben einem Vermehrung des Sarko- 
plasma bemerkt wurde (Fig. 17, Abschnitt d). Zumeist liegen 
diese Kemhaufen in den axialen Teilen der Muskelfaser; doch 
ist man nicht imstande, ~Iitosen nachzuweisen. 

Etwa am 4.--6. Tage nach der Verletzung trifft man diese 
Kemhaufen zuweilen im Gebiete des Meniskus, durch dessen Mitre 
sie in die Muskelsprosse einzudringen scheinen (Fig. ]9, Tar. IV) 
~md in noch sp~terer Zeit liegen sie in den Sprossen, um schlie~- 
lich in den Muskelfaserbrticken nachweisbar zu werden. Man 
kann diese mit der Zeit wechselnde Lage der Kernhaufen dureh 
die Annahme erklaren, da~ sic an jeder dieser Stellen neu ge= 
bildet werden, um sp~ter wieder zu versehwinden. Do eh st61~t 
man dabei auf zwei Schwierigkeiten. Zun~c.hst ist man nicht 
imstande, Mitosen im Gebiete dieser Kernhaufen zu finden und 
damit den direkten Beweis ffir eine Neubildung yon Muskelkernen 
zu ft~hren. Diese Schwierigkeit, die bekanntlieh bei vielen patho= 
togischen Vorg~ngen im Muskel wiederkehrt, wird in der Regel 
umgangen durch die Annahme amitotischer Kemteilungen. In- 
dessen finden sich aueh keine Spuren von amitotisehen Kern- 
~eilungen. Manehe Muskelkerne erscheinen allerdings nach der 
Hhmatoxylinfarbung bei mittelstarken VergrS~erungen auf Langs- 
scbnitten der Muskelfasem undeutlich quer segmentiert. Altein 
diese Erseheinung sehwindet bei der Benutzung starker Objektive. 
Das H~matoxylin farbt, wie man auf Querschnitten der Muskel- 
fasern und ihrer Kerne leicht erkennt, vorzugsweise die Kern- 
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gr~nul~tionen und die Kemmembran. Letztere aber zeigt naeh 
der A]koholh~rtung des gespannten 5Iuskels h~ufig leichte Ein- 
biegungen, die quer zu der L~ngsaehse des Kernes stehen und 
offenb~r yon dem Drueke der anisotropen Scheiben der kontraktilen 
Substanz herr~hren. Diese Querf~lten der Kernmembran sind 
es dann, welche bei Anwendung mittelst~rker 0bjektive zuweilen 
a]s undeutliehe Queflinien erseheinen und eine quere Segmentier- 
ung des Kernes vort~uschen. Ieh stehe abet der vielfaeh gemaehten 
Annahme einer amitotisehen Teilung der Nuskelkerne auch aus 
dem Grunde skeptiseh gegent~ber, well zweifellos in einer etwas 
spgteren Zeit, am 6. bis 7. Tage naeh tier Verletzung, mitotisehe 
Teilungen tier Xerne des Sarkolemminhaltes, allerdings in be- 
sehrgnkter Zahl, vorkommen, die fibrigens bereits aueh yon anderen 
Autoren bemerkt wurden. 

Eine zweite Sehwierigkeit ist in dem Umstande gegeben, 
dal~ man regressive Umwandkmgen der Kerne des Sarkolemm- 
inhaltes, und zwar in der Form yon Pyknosen, nut in sehr besehr~tnk- 
tern Mal~e nachweisen kann. Doeh sollte man solehe regressive 
Kernvergnderungen ziemlieh hgufig an der Stelle der frfiherel~ 
Kernhaufen finden, wenn die ]~[uskelkerne ihren Oft nicht ver- 
gndern, sondern an den verschiedenen Orten, an welehen sie 
beobachtet werden, neu entstehen und wieder vergehen. 

Demgemal~ ha]re ich es fiir viel wahrseheinlieher, dal~ in 
diesen fr~hen Stadien des Regenerationsvorganges der ]~[uskel- 
laser fiberhaupt noeh keine Teilung der !V[uskelkerne stattfindet. 
Es mag dies manehen Ansehauungen widerstreben, abet alle meine 
Wahrnehmungen und viele Befunde in der erkrankten ~[uskulatur 
des Mensc.hen spreehen dafter, dal3 die Keme des Sarkolemm- 
inhaltes sich zwisehen den Primitivfibrillen verschieben k6nnen. 
Es ware dann mSg]ieh, da~ die Kerne der ]~[uskelfasern, die in 
der Froschzunge eine sehr betrgchtliche Lange besitzen, sich der 
vefletzten Stelle nghern. In der 1N'ahe des ~eniskus wfirden sie 
d~nn h~ufig in ihrer Bewegung aufgehalten durch das an den 
Meniskus grenzende Kontraktionsgebiet, in dessen Bereiche die 
Zwischenraume zwisehen den dutch die Kontraktion verdickten 
Primitivfibrillen stark verengert sind. Die Vis a tergo aber, 
welche hierbei die 3Iuskelkerne beweg~, wfirde aus der Spannung 
der Primitivfibrillen hervorgehen, welche die Keme in dasjenige 
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Gebiet der Muskelfaser treibt, in welchem infolge der Volums- 
zunahme des Sarkop]asma die Zwischenr~ume zwischen den Primi- 
tivfibrillen etwas weiter sind. Bei diesen Bewegungen der Kerne 
werden dann die yon denselben benutzten Bahnen mehr oder 
weniger voriibergehend zu kanaliihnlichen Hohlr~iumen erweitert, 
wie sie beispielsweise in Fig. 17, Tar. 1u in Segment e zu sehen 
sind. - Die Anstauung der Kerne vor den engen Zwisehenriiumen, 
welehe sich zwischen den verktirzten und verdickten Primitiv- 
fibrillen des an die Menisken grenzenden Kontraktionsgebietes 
finden, hi~tte dann endlich die Bildung der frtiher genannten Kern- 
haufen zur Folge. Die Ursaehe der Kernwanderung aber wtlrde 
unter diesen Umstiinden in der Vermehrung des Sarkoplasma 
zu suchen sein, welehe oben in der ~Niihe des an die Menisken grenzen- 
den Kontraktionsgebietes beobaehtet wurde. 

Die Vermehrung des Sarkoplasma in der h'ahe der Kontinui- 
ti~tstrennung der Muskelfaser beruht vermutlich zum Tell auf 
einem meehanischen ZustrSmen desselben, das dutch die abnormen 
Gewebsspannungen ausgelSst wird, welehe sieh bei der Kontinui- 
ti~tstrennung des Sarkolemminhaltes einstellen miissen, tndessea 
dari man nicht tibersehen, da6 neben diesen mechanischen StrSm- 
ungen aueh StSrungen der chemisehen Vorgiinge eintreten mtissen, 
welehe jedenfalls ftir den Erfolg mitverantwortlich zu maehen sind. 
Der ttistologe wtirde diese chem.ischen Vorgi~nge wohl zunachst 
yon einer Seite her betraehten und als eine dutch lokale Ern~hrungs- 
stSrung bewirkte Vermehrnng des Sarkoplasma bezeichnen, Welche 
den eigentliehen Regenerationsvorgang, die Bildung protoplasma- 
tiseher !Kuske]sprossen einleitet. 

Weiterhin w~ire es verst~ndlieh, dat~ die Kerne sehlie61ietl 
aueh dutch das genannte Kontraktionsgebiet hindureh in die 5iuskel- 
sprossen gelangen, wenn in der N~he der Muskelkernhauien neues 
Protoplasma entstanden ist, welches dutch seinen Waehstums- 
druek eine Bahn dutch das Kontraktionsgebiet hindureh erSffne~. 
Wenn dies erreicht ist, seheint aueh die Zeit gek0mmen zu sein~ 
in weleher eine wirkliehe Vermehrung der Muskelkerne dutch mito- 
tische Teihmg eintritt, wahrencl gleichzeitig einzelne Ker~e au.~ 
dem Weg der Pyknose zugrunde gehen. Die mitotisehe Kern- 
vermehrung und der pyknotisehe Kernschwund halten sieh indessen 
jectenfalls innerhalb sehr enger Grenzen. 
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Es ist zu bedauern, dal.~ diese Vorgfinge in der 5Iuskeifaser 
des lebenden Tieres nieht sichtbar werden. Sie behalten deshalb 
teider etwas Hypothetisches an sick Die gegebene Auffassung 
derselben ist abet immerhin eine soiche, welche meines Erachtens 
alle Beflmde und ihre mannigfaehen UnregelmN3igkeiten am 
einfaehsten and am vollst~ndigsten erklart. Sie seheint weiterhin 
a nch aus dem Grunde ]eichter annehmbar, well doeh jedenfatls 
das Auftreten yon Kemen in den 5Iuskelsprossen eine Wanderung 
zum mindesten eines einzelnen Kemes verlangt, wenn man nicht 
eine fl'eie Kembildung in der Sprosse voraussetzen will. Nach 
der bier vertretenen Anschammg stellt sieh tier Vorgang der 
Sprossenbildung dar als ein Auswaehsen der protoplasmatischen 
Bestandteile langer Streeken der verletzten ~Iuske]faser and 
als ein Vorquellen derselben fiber die Fl~ehe des ~[eniskus, bei 
welehem mehr oder weniger zahlreiehe :~[uskelkerne mitgenommen 
werden. 

Die weiteren Vorgfinge gestatten nunmehr eine verh~ltnis- 
m~Ng einfaehe und fibersichtliehe Dacstellung, wenn diese sieh 
aneh fernerhin noeh beschr~nkt auf die Muskelfasern, deren Sarko- 
]emmaseheide bei tier Verletzung erhalten blieb und deren maximal 
kontrahierte Wiilste sich yon dem fibrigen, annahernd unver~inder- 
ten Sarkolemminhalt trennten, wahrend zugleieh keine diskoide 
Zerklfiftung von nennenswerter Ansdehnung eintrat. 

Zunaehst bemerkt man, dag die freien Enden der ~[uskel- 
sprossen, welehe zu Anfang immer mit einer konvexen Kuppe 
frei im Innern der Sarkolemmaseheide endigen, yon dent Beginne 
des vierten Tages naeh der Verletzung an haufiger an der Innen- 
flaehe des Sarkolemms adhiirieren, indem sie dabei znmeist nn- 
regelm~i3ig konkave, asymmetriseh gestaltete Endfl~ehen ge- 
winnen (Fig. 20, Tar. IVY). Regelmfigig gestaltete, konkave 
Nenisken, welebe auf allen axialen Durehsehlfitten gMehe Krt~mm- 
nngen aufweisen, kommen an der Spitze der Sprossen nut sehr 
ausnahmsweise vor. Es ist dies vollkommen begreiflieh, da die 
Sarkolemmasehl~uehe nur ausnahmsweise einen kreisrunden Quer- 
sehnitt besitzen. Die asymmetrisehe Gestaltung derselben ist 
die Regel and bleibt bestehen, bis die sieh entgegenwaehsenden 

~) Das uatere Ende des Absetmittes a der l~ig. 20 ist an das obere 
Ende des Absclmitts b derselbeia anzupassen. 
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Sprossen der beiden Rif~enden der Nuskelfaser miteinander ver- 
sehmelzen. Kurz vor dieser Verschmelzung (Fig. 21, Tar. IV, 
Vergr. 120) kann man dann in vielen F~llen erkennen, dag in tier 
gemelnsamen Sarkolemmaseheide die eine Sprosse sich neben der 
anderen e ine  Streeke weir vorbeischJebt, ehe die Grenzlinie 
zwischen beiden verschwindet. 

Dutch die Vereinigung zweier sieh entgegenwaehsender Sprossen 
wird eine Brileke gebildet, welche die beiden Ril~enden der dureh- 
quetschten 1V[uskelfaser wieder verbindet. Diese Br(mkenbildun~ 
wird gelegentlich bereits 5 Tage naeh der Vefletzung bei einzelnen 
Muskelfasern und Muskelf~serbiindeln beobachtet und maeht sieh 
6 Tage nach der Verletzung bereits bei der Nehrzahl der ~'[uskel- 
fasern bem~rklich. Doch sind in dieser frt'~hen Zeit die jungen 
Muskelfaserbrfieken nur an ihren beiden Enden etwas ltingsge- 
streift, w~ihrend ihre Mitre eine feink~rnige Beschaffenheit darbietet. 
Aul~erdem entbehren die Muskelfaserbrticken kurz naeh ihrer 
Entstehung aller doppelbrechender Eigensehaften. Erst 8 Tage 
naeh tier Verletzung erstre@t sieh die L~ngsstreifung abet die 
ganze L~nge der Nuskelfaserbraeke, whhrend zugleieh Spurefi yon 
Querstreifung and von Doppdbreclmng bemerkbar werden. Aueh 
maeht sich jetzt vielfaeh die AMe.uttmg eines rShrenfgrmigen 
Baues der Muskelfaserbriicke bemerkbar, indem die Lt~ngsstreifung 
und Querstreifung sieh auI die peripherisehen Sehichten der Muskel- 
faserbrfieke beschrankt, w~hrend tier axiale Tell der BrCmke eine 
homogene Besehaffenheit oder ein feinkOrniges G efage aufweist 
und die in grol~er Zahl vorhandenen Kerne fiitu't. 

Dieser r6hrenf0rmige Bau der faserigen Anteile der neagebi!- 
deten Briieken, welehe die beiden Enden der durehquetsehten 
Muskelfasern vereinigen, erinnert lebhaft an den in gleieher Weise 
r/ShrenfOrmigert Bau tier embryon~len Nuskellaser, wie er yon 
F e 1 i x 1) und ~nderen gesehildert wurde. Er kommt indessen 
nieht dadureh zustande, dal3 die Primit~vfibrillen des erhaltea 
gebliebenen Teiles tier Muskelfaser in die Brtteke einwachsen. Viel- 
mehr gewinnt man den Eindrue.k, dag die protoplasm~6sc,he 
Substanz der Brtieken in ihren peripherisehen Zonen eine faserige 
Struktur annimmt, die spgter querstreifig und Cloppelbreehend 

1) F e ] i x, Zeitschr: f.' wiss. Zoolog~e Bd. 48, 1889. 
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wird, w~hrend die axialen Teile der Brficke, die vorwiegend, aber 
night ausschlie61ich, die Kerne beherbergen, vorl~ufig iln'e proto- 
plasmatischen Eigenschaften beibehalten. Indessen ist zugleieh 
zu bemerken, da6 in manchen breiteren Muskelfaserbrilcken zwei 
oder selbst drei ann~hernd axiale Gebiete sich abgrenzen, we]the 
yon ]~ngsstreifiger Substanz umhii]]t werden. Die Muskelfaser- 
br~cke erscheint dann als ein l~ngsstreifiges Gebilde, welches yon 
zwei oder drei nahezu axialen, mit undifferenziertem, keI"nreiehem 
Protoplasma ge~illten L~ngskan~len durchzogen wird. 

Sehr deutlich treten alle diese Befunde etwa 14 Tage nach 
der Verletzung hervor. Der seheinbar rShrenfSrmige Bau der 
Brficken ist nunmehr sehr auffallend geworden, well die peri: 
pherischen Zonen derselben wohlausgebildete Primitivfibrillen auf- 
weisen, die auf L~ngs- und Querschnitten leicht dargestellt warden 
kSnnen. Das Verhaltell dieser neugebildeten Plimitivfibrillen 
gegeni]ber den hier verwendeten Farbstoffen unterscheidet sicb 
indessen yon dem Verhalten normaler, fertig ausgebildeter Primitiv- 
fibrillen. Bei der H~matoxylin-Eosinf~rbung werden letztere 
nur in geringem Grade mit H~matoxy]in impr~gniert, w~hrend 
sie reich]ich Eosin aufnehmen. Die neugebildeten Primitiviibrillen 
der Bracken dagegen zeigen eine etwas grS~ere Anziehungskra~t 
auf das H~matoxylin, w~hrend sie nut eine relativ schwache Eosin- 
f~rbung erfahren. Die peripherisehen Zonen der Br~icken, welche 
solehe Primitivfibrillen in gro~er Zahl enthalten, gewinnen dabei 
eine mehr purpurblaue F~rbung, die in Fig. 22, Abschnitt b ~) dunkler 
gehalten ist, w~hrend ausgebildete, normale Primitivfibrillen bei 
der gleichen Behand]ung mehr rStlich gef~rbt erscheinen. Vet, 
muflich enthalten die neugebildeten Primitivfibrillen der Bracken 
zu Anfang noch nieht die reiehlichen Mengen von H~moglobin, 
welche den Sarkolemminhalt des erwachsenen, normalen N[uskels 
auszeichnen und eine so grol~e Anziehungskraft auf das Eosin be- 
sitzen. Doch sind diese jungen Primitiviibrillen der Muskelfaser- 
briieken jetzt, etwa 14 Tage nach der Verletzung, bereits so wait 
in ihrer Ausbildung vorgerfiekt, da6 sie auch im polarisierten 
Lichte deutliche Querstreifen zeigen. 

~) Das untere  Ende  des Abschni t t s  a der Fig. 22 is t  an  alas obere 

Ende  des Abschni t t s  b und  das untere  Ende  yon b an  das obere 
Ende  yon c anzusetzen.  

Virchows hrehiv f. pathol. Anat. Bd. 195. Hft. 1. 9 
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Gleichzeitig bemerkt man, da~ nun auch in denjenigen Teilen 
des Sarkolemminhaltes, die kurz nach der Verletzung an den 
]geniskus grenzten, die Kontraktionserscheinungen nahezu voll- 
stiindig oder vollstiindig geschwunden sind. In Fig. 22, Taf. IV 
habe ich die beiden Enden des rShrenfSrmig erseheinenden Teiles 
der Muskelfaserbr~icke mit den Buchstaben x und y bezeichnet: 
Beide Enden zeigen in ihrcm Verhalten einige Verschiedenheitenl 
die vielleieht dadurch bedingt sind, dal~ die Achse der Muskelfaser 
zwischen k und y etwas aus der Schnittebene abweicht. Offenbar 
ist indessen an den Punkten x und y die Grenze des neugebildeten 
S~rkolemminhaltes noch nicht erreicht. Denn die abgebildete 
Muskelfaser gewinnt ihre vol]e, normale Breite erst an den unteren 
Enden der beiden Abschnitte a undc.  Hier wi~re demnach erst 
das Gebiet zu suchen, welches unmittelbar nach der Verletzung 
an den Meniskus grenzte und sich durch Kontraktionserscheinungen 
bemerkbar maehte. Von diesen Kontraktionserscheinungen aber 
ist in dem gegebenen Falle nichts mehr zu sehen. Dagegen wird 
es bemertdich, dab bereits ein Tei] der Muskelfaserbriicke seine 
rShren~hnliche Gestalt verloren hat und Primitivfibfillen ftihrt, 
welche normale Fiirbungseigenschaften besitzen. Dieser Erfolg 
kommt in tier Weise zustande, dab das kemfiihrende Protoplasma 
der axialen Teile der Muskelfaserbrticken in Primitivfibfillen und 
Sarkoplasma differenziert wird, bis schlie~lieh in der Umgebnng 
der Kerne nut Spuren yon Sarkoplasma tibrig bleiben. Der Differen- 
ziemngsprozel~ geht aber offenbar in den, zeitlich betrachtet zuerst 
gebildeten, dem alten Sarkolemminhalt ngher liegenden Teilen der 
Muskelfaserbrfieke zeitlieh etwas voran. Denn die in der ~it te 
zwisehen dem alten Sarkolemminhalt gelegenen jtingsten Teile 
der Muskelfaserbrticken behalten ihren rShreni~hnlichen Ban nech 
recht lange Zeit. 

Der Absehlu~ der Regenerationsvorgi~nge zieht sich in der 
Tat noch viele Wochen fang hinaus. Ullgef~hr ~chtzehn Tage nach 
der Vefletzung konnte ich weder mit den genannten Fiirbungs- 
methoden noch mit ttilfe des Polarisationsapparates irgendwelche 
Reste yon Xontraktionserscheinungen in den a n  die Bl"iicken 
grenzenden Gebieten der Muskelfasern naehweisen. Man wird 
daher annehmen dtirfen, da~ zu dieser Zeit die gegentiberstehenden 
Enden der durch die Quetschung und durch die AblSsung der 
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maximal kontrahierten W~lste in ihrer Kontinuitgt unterbr0ehenen 
Primitivfibrillen des alten Sarkolemminhaltes samflich wieder dutch 
neugebildete Primitivfibrillensti~eke verbunden sind, so da~ ihre 
durch Kontraktion verkarzten Stellen wieder gedehnt werden 
konnten. Gleiehzeitig maehen sieh in den Nuskelfaserbrfieken 
zwischen den bisher bemerkten Querstreifen aueh die Zwischen- 
scheiben, wenigstens an gefgrbten Pr~paraten und im unpolari- 
sierten Lichte deutlieh bemerkbar. Ira polarisierten Liehte sind 
diese Zwischenscheiben der Froschmuskelfasern sehr sehwer zu 
sehen; einige Tage sphter, annghernd 23 Tage nach der Verletzung 
glaube ich sie indessen auch im polarisierten Liehte bei ge~euzten 
Nieols als undeutliehe helle Streifen im Gebiete der ?~Iuskelfaser- 
brt~eken wahrgenommen zu haben. Doeh ist dieser Befund nieht 
ganz einwandfrei. In der sp~teren Zeit bis 63 Tage naeh der Ver- 
letzung nehmen dann die Muskelbraeken allm~hlieh an Breite zu, 
w~hrend zugleieh ihre zentrale Protoplasmamasse, welehe der 
jungen Br~teke den Ansehein einer rohr~hnliehen Bildung verlieh, 
erheblieh an Breite a.bnimmt (Fig. 23, Taf. IV). Dabei geht die 
RShrenform ziemlieh vollstgndig verloren, well nunmehr aueh eine 
gr6gere Zahl v0n Muskelkernen zwisehen den Primitivfibrillen, in 
der Wand des Rohres eingesehlossen ist. Demgemgl~ unterseheiden 
sieh aueh die Nuskelfaserbrfieken nieht mehr in auffglliger Weise 
yon normalen Muskelfasern. Mit einiger Anfmerksamkeit sind sie 
indessen im H~matoxylin-Eosinprgparat an ihrem grol3en Kern- 
reiehtum und an der jetzt allerdings weniger deutlich purpurblauen 
F~rbung ihrer Primitivfivrillen zu erkennen. Diese purpurblaue 
Farbung unterseheidet sieh jetzt yon der eosinroten Farbe der 
t~brigen Muskelfasern in der Tat nur noeh dureh einen bl~uliehen 
Sehimmer, so dag man auf eine Zunahme des tIamoglobingehaltes 
tier Muskelbraeken sehliegen darf. Aul3erdem hat die Zahl der Kerne 
der l~luskelbrt~eken, wenn diese aueh kernreieher sind als gleieh- 
lange Streeken normaler Nuskelfasern, in dieser spgten Zeit etwas 
abgenommen. Uber den Verbleib der Kerne ist jedoeh kaum 
etwas Sieheres auszusagen, zumal da aueh der Kernreiehtum sehr 
weehselt. Indessen findet man vom 3I. Tage ab allerdings verMltnis- 
mggig zahlreiehe Kernpyknosen, so dal3 immerhin in den Brt~eken 
der Sehwund einiger Muskelkerne auf dem Wege der Pyknose mit 
groger Wahrseheinliehkeit angenommen werden kann. 

9* 
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lViit dieser Annahme kann man jedoch den Verbleib der Muskel- 
kerne und die mannigfachen Unregelmi~igkeiten ihrer Zahl und 
Verteilung kaum in v6llig befricdigender Weise ertdi~ren. Man 
mul~ daher auch mit der MOglichkeit rechnen, dal~ die zahlreichen, 
in den Bracken versammelten Muskelkerne zum Teil wieder in die 
unverletzt gebliebenen Teile des Sarkolemminhaltcs zurackwandern. 
Die hierzu erforderliche Vis a tergo kOnnte bei den sich hiiufig 
wiederho]enden Spannungen der Muskelprimitivfibrillen erzeugt 
werden, welche sich bei der wicderkehrenden Funktion der Muskel- 
faser einstellen. Wenigstens erscheinen hi~ufig w~ederholte Span- 
nungen der Primitivfibrillen sehr wohl geeignet, die an einzelnen 
Stellelf des Sarkolemminhaltes angehi~uften Muskelkerne in gleich- 
mi~iger Weise in diesem Sarkolemminhalt zu verteilen. Die Schlu~- 
abrechnung gestaltet sich dann in der einfachen Weise, dal~ die aus 
dem intakt geb]iebenen Sarkolemminhalt in das Vefletzungsgebiet 
eingeschwemmten Kernhaufcn wieder gleichmi~6ig in dem ganzen 
Sarkolemminhalt verteilt werden, wghrend die dutch mitotische 
Kernteilung erzeugten Muskelkerne, soweit sic nieht an Stellc yon 
Muskelkernen treten, die bei der Verletzung Zcrtrammert oder 
geschiidigt wurden, auf dem Wege der Pyknose verschwinden. 
Man begreift unter diesen Umstanden, dal~ die Mitosen und Pyknosen 
tier Muskelkerne in den VerIetzungsgebie~ spi~rlich sind oder fehlen, 
wghrend die Wanderungen der normalen Muskelkerne sehr gut die 
Erscheinungen erklgren, welche in der Regel a]s Folge amitotischer 
Kernteilung betrachtet wurden. Die Kontinuiti~tstrennung des 
Sarkolemminhaltes fiihrt zu einem ZustrSmen yon Sarkoplasma 
und Muske]kernen aus dem unverletzten Teile der Muskelfaser, bei 
welehem ZustrSmen der gestSrte Gewebsdruck und die Spannung 
der PrimitivfibriJlen die Visa  tergo abgeben. Unter Mitwirkung 
der durch die ]okale StOrung erzeugten Kreislaufanomalien erfolgt 
sodann eine 5~eubildung yon protoplasmatischer Muske]substanz, 
welche sich weiterhin in Primitivfibrillen und Sarkoplasma scheidet 
und den Defekt ausftillt. Dabei tritt vortibergehend auf dem 
Wege der Mitose eine Kernvermehrung ein, die spiiter wieder durch 
einen pyknotischen Kcrnschwund gehoben wird. Die infolge der 
Kontinuiti~tstrennung des Sarkolemminhaltes erfolgte Anhi~ufung 
der Muskelkcrne in dem Vefletzungsgebiete wird sbhlie~lich durch 
eine Xernrtiekwanderung wieder ausgegliehen, far welehe die 
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bei wiederkehrender Funktion sich einstellenden, in unregel- 
magigen Perioden wiederkehrenden Spannungen der Primitivfibrillen 
die erforderliehe Visa tergo abgeben. Damit erst ist der endgiiltige 
Absehlug der Regenerationsvorgange erreicht und das urspriingliehe 
Verhalten der Muskeliaser vollkommen wiederhergestellt. 

Wenn mit der vorstehenden Schilderung der rege]ma6ige, unge- 
stOrte Verlauf gegeben ist fiir die Regeneration der durchquetschten 
Muskelfasern, deren maximal kontrahierte Wii]ste sieh yon dem 
iibrigen Sarkolemminhalt ablSsten und deren Sarkolemmaseheide 
unverletzt blieb, so geniigen ve.rhaltnismagig wenige Zeilen, um 
die Abweiehungen yon diesem regelmagigen Verlaufe, soweit ieh 
sie beobaehten konnte, zu besehr.eiben. 

Zunaehst macht sich bemerkbar, dab in Muskelfasern, deren 
Sarkolemminhalt nach der Durehquetsehung und naeh der Bildung 
und AblOsung eines Paares maximal kontrahierter Wiilste auf 
grSgere Streeken bin der d i s k o i d e n Z e r k ]ii f t u n g anheim- 
fiel, die Regeneration in vielen Fallen in gleieher Weise dutch 
Muskelsprossen vermittelt wird. Die einzelnen Muske]fasern ver- 
halten sieh jedoch in dieser Beziehung etwas verschieden, was 
begreiflieh erscheint, wenn in diesen Fallen Kreislatffst6rungen die 
Ursache tier weitgehenden diskoiden Zerkliiftung abgeben. Regel- 
magig pflegt aber naeh ausgedehntem diskoidem Zerfall eine relativ 
groge Zah] yon Sarkolyten oder Sarkoblasten in der Sarkolemma- 
seheide aufzutreten, wie dies bereits fr~iher berfihrt wurde. Auger- 
dem erhebt man in manehen F~tllen Befunde, welehe daf~ir spreehen, 
dag bei erha~tener Sarkolemmaseheide die Regeneration des zer- 
stSrten Sarkolemminhaltes zum Teil yon diesen freigewordenen 
MuskelkSrperehen des diskoid zerklt~fteten Sarkolemminhaltes, die 
man dann als Sarkoblasten zu bezeiehnen h~tte, ausgehen kSnne. 
Als Beispiel eines solehen Vorkommens kann Fig. 24, Tar. IV 1) 
dienen. Hier findet man 5 Tage naeh der Vefletzung eine offenbar 
in Regeneration begril~ene ~Iuskelfaser, deren Quetsehenden, wie 
das bei fanfzigfaeher VeNrSI~erung gezeiehnete [~bersiehtsbild 
zeigt, so welt auseinander stehen, dag mit groger Wahrseheintiehkeit, 

~) Das untere  Ende des Absehnittes a dieser Figur ist an das obere Ende 
yon b, das tmtere Ende  yon b an das obere Ende  von c und das 
un~ere Ende volt c an das obere Ende  yon d anzufiigen. ~---d 300lath  
vergr, e; Ubersichtsbild Vergr. 50. 
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wenn nieht mit Sieherheit auf eine vorangegangene, ausgiebige 
diskoide Zerkliiftung des Sarkolemminhaltes geschlossen werden 
kann. Doch ist keine typische Sprossenbildung zu erkennen. 
Vielmehr ist an der Wand des Sarkolemmaschlauches eine r0hren- 
f6rmige, protoplasmatische Bildung entstanden, welche dutch ein 
ZusammenfSel~en der freigewordenen ~uskelkSrperchen oder Sarko- 
blasten zustande gekommen zu sein scheint. Diese rShrenf6rmige 
Bildung, welehe von dem Absehnitte a ausgeht and bei } eine 
Mitose enth~ilt, reieht bis in die Gegend a in Absehnitt d. Dort 
hgngt sie in etwas unvollkommener Weise zusammen mit einer 
~ihntichen r~hrenfOrmigen Bildung yon anniihernd gleieher L~nge, 
welehe von dem anderen Quetschende ausgeht.  Dieses andere 
Quetschende ist, um Raum zu sparen, nieht mitgezeiehnet. Es 
finder sieh indessen auf dem bei nur ftinfzigfaeher Vergr06erung 
gegebenen Ubersiehtsbilde e, auf welehem aueh die Lage des 
Punktes a wieder angegeben ist. 

Die Seltenheit dieser Befunde macht es leider unm6glich, 
Genaueres fiber ihre weiteren Umgestaltungen festzustellen. Sie 
bestatigen indessen die yon vielen anderen Beobachtern gemachten 
Wahrnehmungen, welche far eine Beteiligung der Sarkoblasten bei 
der Muskelregeneration spreehen. Dabei wird man indessen aueh 
in dem obigen Fa]le annehmen miissen, dal~ ein Teil des neuge- 
bildeten Protoplasma und ein Tell der in diesem enthaltenen Kerne 
yon dem alten, der ZerstSrung entronnenen Sarkolemminhalt 
geliefert wurde. Wahrseheinlieh hat sieh, wie manehe meiner 
Beobaehtungen vermuten lassen, zuers~ eine kurze Muskelsprosse 
gebildet, die jedoeh alsbald mit den in grol~er ZahI vorhandenen 
Sarkoblasten verschmolz und damit eine betr~chtliehe, ~enn auch 
nnregelm~il~ige Verl~ngerung erfuhr. Daf~ dabei der neugebildete 
Teil des SarkolemminhaItes, statt als Sprosse yon der Wand der 
Sarkolemmascheide abzustehen, yon vorneherein oder friihzeitig 
an der Innenflache des Sarkolemms adh~riert, scheint mir yon 
geringerer Bedeutung zu sein, da aueh die typisehe ~uskelsprosse, 
wie oben gezeigt wurde, spater regeln~f~ig zur Adhesion an die 
Wand des Sarkolemms gelangt. Man kann daher den obigen Befund 
aller Wahrseheinlichkeit naeh kennzeichnen als eine Muskelsprosse, 
welche dureh Verschmelzung mit zahlreichen Sarkoblasten ihre 
typisehe Gestaltung eingebiif~t hat. 
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Weiterhin habe ich zur Ergi~nzung der vorangestellten, am 
lebenden Tiere geinachten Beobachtungen den Versueh gemacht, 
auch diejenigen Ffi.lle am gehgrteten und gefarbten Objekte genauer 
zu priifen, inwelchen d i e  b e i  d e r  Q u e t s c h u n g  e n t -  
s t a n d e n e n  m a x i m a l  k o n t r a h i e r t e n  W i i l s t e  
s i c h  n i c h t  y o n  d a m  t i b r i g e n ,  u n v e r t e t z t e n  
S a r k o l e i n m i n h a l t  a b l O s e n .  Dabei begegnete ich 
jedoch einigen Schwierigkeiten. Die oberfliichlichen Muskelfasern 
der glatten Zungensehleiinhaut des Frosehes, welche hauptsiichlich 
Gegenstand der Beobaehtung am lebenden Tiere waren, liegen auf 
diinnen, der flaeh gespannten Zungenoberfii~che parallelen Sehnitten 
nur selten auf liingere Streeken bin in tier Sehnittebene, weil sie 
yon den Verh~ltnismi~Ng In~chtigen Btindeln der Li~ngsinuskulatur 
in ihrem Verlaufe beeinflu~t werden. Es ist daher nur ausnahins- 
weise InSglieh, die einzelnen Muskeliasern, die zuvor der Inikro- 
skopischen Beobachtung am Lebenden unterzogen worden waxen, 
wiederzuerkennen. Die Li~ngsinuskelfaserbtindel der Frosehzunge 
abet, welche bei queren Quetschungen derselben hauptslichlich 
verletzt werden, enthalten immer nur vereinzelte Muskelfasern, 
deren Inaxiinal kontrahierte Wtilste Init dein unverletzten Sarko- 
leinminhalt in Verbindung blieben. Diese aber sind in den spi~teren 
Stadien der Regenerationsvorgiinge jedenfalls nieht Inehr Init 
Sieherheit yon denjenigen Muskelfasern zu unterscheiden, deren 
maximal kontrahierte Wtilste sich unmittelbar nach der Quet- 
schung yon dem unverletzten Sarkolelnininhalt getrennt l~aben. 

In den spgteren Stadien der Vergnderungen bieten in tier 
Tat alle Muskelfasern, welehe bei erhaltenem Sarkolemm yon der 
diskoiden Zerkltiftung versehont wurden, sehr groge lJ-berein- 
stiminungen. Es liegt daher die Frage nahe, ob die maximal kontra- 
hierten Wiilste, die zuniiehst mit dein unverletzten Sarkolemininhalt 
in Verbindung blieben, nieht naehtraglieh noeh sieh yon diesem 
trennen und der Resorption anheimfallen. Ieh mSehte diese Frage 
nieht ftir alle F~lle verneinen. Wenn man die Verhi~ltnisse am 
fixiei'ten und gef~rbten Objekte prtift, so findet man knrz nach 
der Verletzung iminer einzelne ~'Iuskelfasern, deren Inaxiinal 
kontrahierte Wtilste zwar Init dein iibrigen Sarkoleinminhalt in 
Verbindung blieben, ]edoeh bereits Spuren einer Trennung erkennen 
lassen (Fig. 10 d, Tar. IV). Hinter den W[ilsten zeigt dann die 
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Muskelfaser eine Verjfingung x und weiterhin eine Verbreiterung y 
~n einer Stelle, an welcher der Sarkolemminhalt zugleich Kontrak- 
.tionserscheinungen erkennen l~6t, wie sie in der N~he des Meniskus 
bei denjenigen Muskelfasern beobachtet werden, deren maximal 
kontrahierte Wfilste sich bei der Verletzung yon dem fibrigen 
Sarkolemminhalt gelSst haben. Unter diesen Umstanden mSch~e 
ich es nicht fgr unwahrscheinlich halten, dal~ in solchen Fallen, 
wie sie in Fig. 10 d, Tar. IV gezeichnet sind, noch nachtraglich 
eine AblSsung der maximal kontrahierten Wtilste zustande ge- 
kommen ware, wenn der Versuch etwas langer gedauert hatte. 
Dieses Ereignis kSnnte dann zur Folge haben, da~ relativ spat 
maximal kontrahierte Wfi.lste in dem Verletzungsgebiete getroffen 
werden. Indessen sind alle diese Befunde relativ seltene Vor- 
kommnisse und ira allgemeinen daft man annehmen, dag die 
maximal kontrahierten Wfilste, welche sich nicht in den ersten 
lginuten nach tier Verle~zung von dem unverletzten Sarkolemm- 
inhalt 16sen, in der Regel auch dauernd mit diesem verbunden bleiben. 

Jedenfalls gelingt am lebenden Tiere, wie oben besprochen 
~vurde, ohne Sct~wierigkdt d~r Nachweis, da~ die maximal kontra- 
hierten Wfilste, die unmitte]bar nach der Verletzung im Zusammen- 
hang mit dem tibrigen, yon der Verletznng nicht direkt betroffenen 
Sarkolemminhalt blieben, ihrer grol~en !~Iehrzahl nach am vierten 
Tage, bei Beginn der Regenerationsvorgange diesen Zusammen- 
hang bewahrt haben. Im Schnittpr~parat kann man diese Tat- 
sache sowohl an den oberflachlichen w;.e an den tiefen Muskeliasern 
und namentlich an den quer verlaufenden ~uskdfasern des vorderen 
Zungenrandes, welche bei longitudigalen Zungenquetschungen 
regelm~gig mitverletzt werden, bestatigen, weil diese Wfilste 
einige Strukturbesonderheiten aufweisen, welche in den ersten 
Tagen wenigstens ihre Erkennung und Unterscheidung ermSglichen. 
Zugleich findet man, wie bereits frfiher erwahnt wurde, dal3 diese 
Walste, wdche sich yon dem fibrigen Sarkolemminhalt nicht 
ablSsen, dauernd ihre Doppelbrechung behalten und der regressiven 
Metamorphosen entbehren, welche die aus dem Zusammenhange 
gelSsten, rmuximal kontrahiert~n WSlste bereits in 25--27 Stunden 
erkennen lassen. Zunachst ergibt sich jedoch die Frage nach der 
feineren Struktur dieser, yon dem fibrigen Sarkolemminhalt nicht 
getrennten maximal kontrahierten Wfilste. 
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Diese Struktur tr i t t  in Fig. 30 e, Tar. IV nur unvollkommen 
zutage. Indessen erkennt man, da6 die maximal kontrahierten 

Willste, welche gelegentlieh, wie dies bei allen Formen derselben 
vorkommt, f/~rbbare Kerne einsehlieften, sich mit einem unseharfen, 
nahezu quer verlaufenden, etwas konkav eingezogenen Grenz- 
bezirke yon dem intakten Sarko]emminhalt abheben. Hier geht 
der maximal kontrahierte Sarkolemminhalt allm/~h]ieh in den 
gedehnt erscheinenden, der Verletzung entgangenen Sarkolemm- 
inhalt fiber. Dieser ninmlt nut wenig Eosinfarbung an und erscheint 
daher heller (Fig. 10 e, Tar. IV) als der dutch die maximale Kon- 
traktion verkfirzte Teil des Sarko]emminhaltes, weleher den Wulst 
bildet. Die Erld~rung dieser Befunde abet ist eine einfache, wenn 
man wie frtiher im Auge behalf, da$ die Anordnung der einfaeh 
und der doppelbreehenden Substanzen in der 1Vfuskelfaser nur 
abh/~ngig ist yon der relativen L~nge der Muskelfaser, abet nieht 
yon dem Grade ihrer Erregung. Wenn eine Muskelfaser verhin- 
deft  wird sich zu verkiirzen, ~ndert sieh selbst bei der st/~rksten 
Erregung ihre Querstreifung in keiner Weise. Die Breite und die 
Interval]e der einfach breehenden und der doppelbreehenden 
Substanzen der Yuskelfaser erfahren erst dann Anderungen, wenn 
die Muskelfaser sich infolge yon Entspannung oder Kontraktion 
verktirzt oder infolge einer Spannungszunahme verl~ngert. Abet 
selbst naeh der st/~rksten Kontraktionsverkfirzung verl/~ngert sich 
der Sarkolemminhalt nieht se]bstt~tig, sondern erst unter einer 
yon aul~en her auf ihn wirkenden Lhngsspannung. 

Die hier genannten Tatsaehen sind zum Tell kontrovers. Man kann sich 
indessen yon ihrer Richtigkeit durch einfache Versuehe fiberzeugen, wie bei 
einer andera Gelegenheit aus~fihrlicher erSrtert werden soil. Bezfig]ich der 
Dehnu~g einer dutch Kontraktion verkiirzten Muskelfaser abet mag bemerkt 
werden, dab hierbei sehr geringe L~ngsspannungen zu geniigen scheinen, voraus- 
gesetzt, dal~ der Erregungszustand geschwundea is~. Nach starker Kontraktion 
eines yon seiner Umgebung abgelSsten Muskels verl~ngert sich der 1VIuskel an- 
scheinend spon~an wieder um ein geringes. Doch ist hierbei nut die Elas~izit~ 
der bindegewebigen Hiillen des 11fuskels ma6gebend. Diese wurden bei der 
Kontraktion aus ihrem elastischen Gleichgewich~ gebracht mid erzeugen 
daher nach Ablauf der Erregung der kontraktflen Substanz eine 
Spannung, welche den verkiixzten ~[uskel wieder um ein geringes verl/~ngert. 
Fiir die maximal kontrahierten W~lste liegen die Yerh~ltnisse indessen 
zumeist so, da6 diese passive Dehnung yon seiten der bindegewebigen Urn- 
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hiillungen, zu denen ich auch das Sa.rkolemm rechne, nicht zur Wir~mg 
gelangt oder verschwindend gering ist. 

Die starke longitudinale Dehnung' des unverletzten Teiles des 
Sarkolemminhaltes ist bei diesen Versuehen selbstversti~ndlich 
Folge der Spannung der Zunge. Diese Spannung iibertragt sich 
zuniichst auf die Sarkolemraaschliiuche der verletzten Muskelfasern 
und yon diesen auf den Sarkolemminhalt, soweit dieser lest an 
das Sarkolemm adhi~rent ist, also bis an die Grenze der maximal 
kontrahierten Wtilste hin. Die mit dem unverletzten Sarkolemm- 
inhalt in Verbindung gebliebenen, maximal kontrahierten W tilste 
abet entbehren einer Langsspannung, vermutlich weil ihre Ver- 
bindung mit der  Innenfli~che des Sarkolemmaschlauches gelSst 
ist. Im Widerspruche mit der longitudinalen Dehnung des intakten 
Teiles des Sarkolemminhaltes scheint aber der Umstand zu stehen, 
da$ letzterer in einiger Entfernung von dem Wulste einen grSBeren 
Querdurchmesser aufweist a]s der Wulst selbst. Bei dem gedehnten 
Zustande der :Muskelfaser ist dies nur mSglich, wenn das Sarko- 
plasma eine Zunahme erfahren hat und in der Tat kann man auch 
bei starken YergrSSerungen hier in dem sonst intakten Teile des 
Sarkolemminhaltes relativ weite Zwisehenraume zwisehen den 
Primitivfibrillen erkennen. 

Diese Befunde treten mit groSer Deutlichkeit auf den beiden 
schematischen Darstellungen der Fig. 25, Taf. IV hervor. Auf 
dem Schema A berfihren die freien Riinder des maximalkontrahierten 
Wuistes das Sarkolemm. Die Primitivfibrillen abet erscheinen im 
Gebiete dieses Wulstes als breite schwarze Striche, weil hier yon 
Querstreifung nichts oder nichts Deutliches zu erkennen ist. In 
dem mit dem Wulste in Verbindung stehenden Sarkolemminhalt 
macht sigh sodann die Querstreifung allmiihlich bemerkbar, 
wahrend zugleich die Zwischenri~ume zwischen den Primitivfibrillen 
relativ sehr weit werden. ~an mug daher, entspreehend obiger 
Er~rterung annehmen, da$ hier in einigem Abstande yon den 
maximal kontrahierten Wtilsten das  Sarkoplasma eine Volums- 
zunahme erfahren h~be, welche zum Teil dutch ein ZustrOmen 
yon Sarkoplasma yon dem intakten Teile der Muskelfaser her und 
zum Tell dutch eine lokale ErniihmngsstSrung zustande gekommen 
sein diirfte. Xhnliches wurde oben auch in den ~uskelfasem 
beobaehtet, deren Sarkolemminhalt naeh AblSsung der maximal 
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kontrahierten Wt~lste yon konkaven Menisken begrenzt wurde. 
Dort hatte sich unmittelbar hinter den Menisken ein Kontraktions- 
gebiet gebildet und hinter dem Kontraktionsgebiete ersehienen 
in dem gedehnten Teile des unverletzten Sarkolemminhaltes die 
Zwisehenraume zwischen den Primitivfibrillen durch reichlichere 
Mengen yon Sarkoplasma erweitert. Ebenso kommt die gleiche 
Erscheinung vor an den L~ngsmuskelfasern, welche zwar abgelSste, 
maximal kontrahierte Wt~lste, aber noeh keine konkaven Menisken 
zeigen. Solehe Fasern fanden sich hauptsachlich in der Zunge, 
welehe 5 Minuten nach querer Quetschung fixiert worden war, 
und diese Fasem zeigten, wenn man yon den abgelSsten, maximal 
kontrahierten Wt~lsten absieht, an dem unvefletzten Teile des 
Sarkolemminhaltes ~h~fliehe Befunde, wie sie auf Fig. 25, Tar. 1V 
verzeiehnet sind. Der unverletzte Teil des Sarkolemminhaltes 
endigte mit einem Kontraktionswulste, w~ihrend hinter dem Kon- 
traktionswulste die Zwischenr~ume zwischen den Primitivfibrillen 
erweitert ersehienen. Am Lebenden wfirden sieh diese Befunde 
vermuflieh in der Weise dargestellt haben, wie dies unter b auf 
Fig. 12 der ersten Mitteilung gezeiehnet ist. 

Hier liegt eine Erscheinung vor, welehe nur dureh eine in der 
Naehbarsehaft der Verletzung eintretende Vermehrung des zwisehen 
den Primitivfibrillen liegenden Sarkoplasma zu erkl~ren ist. Diese 
Erscheinung kommt aber nieht in allen verletzten Muskelfasem 
in gleieher Deutliehkeit zustande and sie pflegt au~erdem im 
fixierten Objekte sehgrfer hervorzutreten als am Lebenden, an 
welchem sie haufig nieht zu bemerken ist. Wenigstens ist sie mir 
bei den longitudinalen Quetsehungen der Zunge am Lebenden 
nicht aufgefallen und nachtraglieh fin@ ieh unter den vielen Zeieh 
nungen lebender, verletzter Muskelfasern, welehe ieh mit der 
Camera lueida hergestellt babe, nur verhaltnismgl~ig wenige, welehe 
hinter eineln adhgrent gebliebenen Wulste oder hinter einem, 
an einen Meniskus grenzenden Kontraktionsgebiete eine ausge- 
sproehene Zunahme des Querdurehmessers der Muskdfaser erkennen 
lassen, Ieh m6ehte darer annehmen, dag die Alkoholfixierung 
obige Erscheinung deutlieher hervortreten lgl3t. Vermutlieh ver- 
lieren die maximal kontrahierten Wfilste dureh die Wirkung des 
=Mkohols mehr an Volum als die an Sarkoplasma reiehen, unver- 
letzten Teile der Muskelfasem. 
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Wenn man sodann aus den gegebenen Befunden unmittelbar 
den Sehlul~ zieht, da6 die Kontinuitatstrennung des Sarkolemm- 
inhaltes eine Vermehrung des Sarkoplasma in den angrenzenden, 
unver]etzten Teilen des Sarkolemminhaltes zur Folge hat, mu~ 
sich diese, wenn die soeben aufgestellte Vermutung zutrifft, i m  
tebenden und im fixierten Objek~e in der oben besehriebenen Weise 
geltend maehen. Die lokale Vermehrung des Sarkoplasma aber 
erscheint, wie die frtiheren Befunde zeigen, zugleich als eine Ver- 
gnderung, welehe die Wanderung der ~Iuskelkerne und damit den 
Regenerationsvorgang einleitet. 

Die weitere Verfolgung @r Regenerationsvorg~nge in den  
Muskelfasern, deren maximal kontrahierte Wfilste sieh yon dem 
unverletzten Teile des Sarkolemminhaltes nicht getrennt haben, 
wird nicht unerheblieh erschwert durch die oben erw~hnten Um- 
sti~nde, welche es unm6glich machen, eine grol~e Zahl soleher Muskel- 
fasern im fixierten Objekt genau zu nntersuchen. Doch babe ieh 
zehn in der Langsrichtung gequetschte und dann nach verschie- 
denen Zeitri~umen 1) in Alkohol fixierte Zungen auf  gefi~rbten 
Schnittpr~paraten m(iglichst genau durchsucht und reich davon 
iiberzeugt, da~ der Regenerationsvorgang in denjenigen ~[uskel- 
fasern, deren maximal kontrahierte Wtilste sich yon dem unver- 
i~nderten Sarkolemminhalt nieht gelSst haben, keine Besond_er= 
heiten bietet. In den letztgenannten Muskelfasern tibernehmen 
die mit dem unverletzten Sarkolemminhalt in Verbindung ge- 
bliebenen Wtilste die Rolle des an den Meniskus grenzenden Kon- 
~raktionsgebietes, welshes oben bei denjenigen Muskelfasern ge- 
funden wurde, deren maximal kontrahierte Wtilste sich yon dem 
unverletzten Sarkolemminha]t gelSst batten (vgl. Fig. 11 und 25, 
Taf. IV). Die junge Muskelsprosse erseheint demnaeh an der freien 
Fl~iche des nfit dem fibrigen Sarkolemminhalte in Verbindung 
gebliebenen I(ontraktionswulstes und bildet sparer mit de r ent- 
gegenwaehsenden Sprosse des anderen Ri~endes der Muskelfaser 
eine kernreiehe Protoplasmabriicke. 

Zugleieh gndert sic, h die Gestalt des Kontraktionswulstes, 
indem ]etzterer in seinen axialen Teilen allmi~hlich etwas retrahiert 

2) Die Zeit zwischen der Verletzung und der Fixierung betrug bei diesen 
zehn Versuchen: 15 ~iinuten, 3, 4, 6, 8, 8, 10, 10, 14, 20 Tage. 
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wird: und damit die Form und Struktur eines jener Kontraktions- 
gebiete gewinnt, welehe an den tiefen, konkaven B[enisken der 
Muskelfasern entstehen, deren maximal kontrahierte Wtilste sieh 
yon dem unver~tnderten Sarkolemminhalt abl6sten. Dieses kann 
nieht auffallen. Offenbar ist das an den Meniskus grenzende 
Kontraktionsgebiet in Fig. 11, Tar. IV, wenn es aueh einige ab: 
weiehende Formen aufweist, nieht wesentlieh versehieden von dem 
Wulste in Ng. 25 A derselben Tafel. Das ungleiehe Verhalten 
der Primitivfibrillen in beiden Fallen erklart sieh einfaeh dutch 
die ungleiehe Tiefe der beiden Menisken, mit denen der freie Rand 
des kontraktilen Sarkolemminhaltes auf beiden Figuren endigt. 
Die Tiefe dieser, yon den freien Enden der Primitivfibrillen gebil- 
deten Menisken ist aber zweifellos zum grogen Teile abhangig 
yon der mehr oder weniger starken Langsspannung der Muskel- 
laser. Fig. 25, B, Taf. IV abet unterseheidet sieh nut dureh 
die Einbiegung des freien Randes des maximal kontrahierten 
Wulstes, welehe im Laufe der Zeit wieder versehwinden dtirfter 
Der Zug des unverletzten Teiles des Sarkolemminhaltes ist daher 
in allen Fallen imstande, allmi~hlieh den an die Ri6enden der 
Muskelfasern grenzenden Kontraktionsgebieten eine tiberein- 
stimmende Form und Struktur zu verleihen. Dies hat dann zur 
Folge, dal~ etwa vom aehten Tage naeh der Verletzung an eine 
Unterseheidung zwisehen Muskelfasern, deren maximal kontrahierte 
Wtilste sieh gel6st oder nieht gel6st haben, undurehfiihrbar wird. 
Dabei wolle man bemerken, dal~ die yon dem iibrigen Sarkolemm- 
inhalt gelSsten maximal kontrahierten Wtilste selbst in der Regel 
bereits 2 bis 3 Tage naeh der Verletzung versehwinden. 

Nur eine Besonderheit ist zu erwi~hnen. Die Sprossen und 
Bracken, welehe die Muskelfasern der glatten Zungensehleimhaut 
und des vorderen Zungenrandes naeh den oben besehriebenen 
longitudinalen und queren Quetsehungen der Zunge entwiekeln, 
erseheinen im allgemeinen als relativ wenig kernreieh. Es ist dies 
indessen nut Folge des geringen Querdurehmessers dieser Muskel- 
fasern, weleher einigermal3en kontrastiert gegen die betri~ehtliehe 
GrSl~e der einzelnen Kerne. Diese sind nahezu ebenso grog als 
die Kerne der grol3en L~ngsmuskelfasern der Zunge. Die Masse 
der neugebildeten Kernsubstanz dtirfte dabei aueh in diesen kleinen 
Muskelfasern in keinem anderen Verhaltnisse zu der Masse der 
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neugebildeten Protoplasmasubstanz stehen als in den gro]en 
L~ngsmuskelfasern. 

In vielen der gequetsehten Froschzungen fanden sich einzelne 
S t e l l e n ,  an  w e ] e h e m  d e r  S a r k o ] e m m i n h a l t ,  
d i e  S a r k o l e m m a s c h l f i u c h e  u n d  d i e  z w i s c h e n -  
l i e g e n d e n  B i n d e g e ~ v e ~ b s f a s e r n  K 0 n t i n u i t i ~ t s -  
t r e n n u n g e n aufwiesen. Doeh war demungeachtet das ge- 
gebene Material kein solehes, welches eine ersehSpfende, systema- 
tisehe Untersuchung dieser sehwereren Formen der Verletzung 
gestattete. Es bot indessen eine Reihe gelegentlicher Befunde, 
welche nieht ohne Interesse sind. Zunachst fanden sieh Stellen, 
an welchen mit der Zerreil~ung des Sarkolemms und des Sarko- 
lemminhaltes nur eine unvollstiindige Zerreil~ung der Bindegewebs- 
fasern zustande gekommen war. Bei dem Aufspannen der Zungen 
vor der Fixation wird unter diesen Umstiinden die regelm~l~ige 
Lagerung der Gewebselemente wieder sehr deut]ich zum Ausdrueke 
gebraeht und man konnte sieh dann in den SchnittprSparaten 
sehr bequem davon t~berzeugen, dab aueh naeh Zerreil3ung der 
Sarkolemmasehl~uehe die Regeneration des Sarkolemminhaltes 
sieh genau in der oben geschilderten Weise vollziehen kann. In 
Fig. 26, Tar. III ist ein hierher gehOriger Befund abgebildet. 
In der Quetsehlinie bemerkt man ein neugebildetes, zellreiches 
Bindegewebe, in welchem noch einzelne , die Quetschlinie t~ber- 
bri]ckende, ,+ermutlieh unverletzt gebliebene Bindegewebsfasern 
enthalten sind. Letztere treten allerdings bei der sehwachen Ver- 
grOgerung nicht deutlieh hervor. Zwischen den Elementen~ des 
neugebildeten Gramflationsgewebes aber haben sieh die Muskel- 
siorossen entwickelt, welche sich in zwei regelm~tgigen Reihen yore 
oberen und unteren Quetsehrande her entgegenwaehsen. Die Enden 
der Muskelsprossen erseheinen zumeist etwas gegabelt, vermutlieh 
well sie an den Fasern des Bindegewebes ad&~rieren. Im iibrigen 
aber bieten diese Muskelsprossen und die angrenzenden Teile des 
nnvefletzten Sarkolemminhaltes keine Besonderheiten gegent~ber 
den friiheren Befunden. Namenfliehkannmanunmittelbarhinter den 
Reihen der Muskelsprossen in dem erhalten gebliebenen Sarkolemm- 
inhalte eine starker mit Eosin gef~trbte, auf der Figur dunkler ersehei- 
nende Kontraktionszone naehweisen, genau ebenso wie in den lViuskel- 
fasern, deren Sarkolemm keine Kontinuit~tstrennung erfahren hatte. 
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Aus den gabe]fOrmigen Enden der Muskelsprossen entwiekeln 
sieh in einzdnen F~]len eigenartige Bildungen. Diese maehten 
sieh in auffallender Weise bemerkbar an einigen Stellen, an welehen 
die Kontinuit~tstrennung des Bindegewebes eine vollkommene 
war und zu der Entstehung einer mit ' reiehliehen Blutmengen 
gefiillten, allseits gesehlossenen ttShle Veranlassung gegebe n hatte. 
In die sieh al]m~hlieh entf~rbenden und in k6rnig-f~tdige Sub- 
stanzen iibergehenden Blutmassen dringen dalm die verschiedenen 
Ze]lformen des Bindegewebes und die Nuskelsprossen ein. Letztere 
aber kSnnen sieh an ihren freien Enden gabelig zerspalten und 
Sarkoblasten abgliedern, die dutch ihre spindelige Form, dutch 
ihren Reiehtum an Protoplasma und dureh die typische Gestalt 
ihrer Kerne und KernkSrperchen ohne Schwierigkeit yon den Bin@- 
gewebszellen zu unterseheiden sind (Fig. 27, Taf. ]II). Leider gelingt 
es nieht, die Genese und die weiteren Sehieksale dieser Bildungen 
am lebenden Tiere direkt zu verfolgen. Doeh kann man in fixierten 
Schnittpr~paraten sehr wohl Befunde erheben, we]ehe diese weiteren 
Sehieksale kennen ]ehren. N a n  findet n~.mlieh an andern Often, 
dag die gabelig verzweigten Enden der Nuskelsprossen bei ihrem 
Zusammentreffen mit den Sprossen des andern Quetsehrandes nieht 
nut endst~ndige, sondern aueh seitliehe Verbindungen unterein- 
ander eingehen kOnnen, welehe zu synzytium~hnliehen Bildungen 
Vel'anlassung geben (Fig. 28, Taf. III). Ob dabei aus den in Fig. 27 
bemerkten freigewordenen Sarkoblasten mehr oder weniger groBe 
Teile dieses Synzytiums hervorgehen, ist unter obwaltenden Um- 
st~tnden begreiflieherweise nieht mit Sieherheit zu entseheiden. 
Von dauerndem Bestande sind aber diese freien Sarkoblastell 
nieht, denn in noeh sp~.teren Stadien sind nieht einma] mehr die 
freien, seitliehen Spitzen und Ausl~ufer der Synzytien naehweisbar. 
Soweit man aus Befunden, die yon versehiedenen Individuen zu 
verschiedener Zeit erhoben wurden, einen SehluB ziehen kann, 
gehen aus diesen Synzytien in spaterer Zeit Bildungen hervor, 
welehe sich als diehtstehende Gruppen yon seitlieh miteinander 
versehmolzenen und etwas unregelm~6ig gelagerten Muskelfasern 
erweiSen. Wie sieh die Primitivfibrillen bei diesen seitliehen Ver- 
schmelzungen verhalten, wird sieh einmal in spaterer Zeit, infolge 
einer gliieklichen Sehnittfi~hrung, entseheiden lassen. Vorlaufig 
kann ich nut behaupten, dab allem Anseheine naeh bei diesen 
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seitliehen, synzytium~hnlichen Verschmelzungen die Primitiv- 
fibrillen der verschiedenen Muskelfasern in einer Weise ineinander 
iibergehen, die man sich am besten vergegenw~irtigen kann, wenn 
man die Ge!eisanlage eines grSl]eren Rangierbahnhofes betrachtet, 
Wie auf diesem die Geleise einer Bahnlinie in die Geleise anderer 
Bahnlinien tibergehen, So gehen in diesen seitlich verschmolzenen 
Muskelfasern die Primitivfibril]en yon einer Faser in die andere 
fiber. Doeh besteht, wie man zu vermuten genStigt ist, ein wichtiger 
Untersehied. Bei der Verletzung war die Zahl der durehrissenen 
Primitivfibrillen an beiden dutch die Quetschung entstandenen 
Ril~r~indern genau gleich gro6. W~hrend der kurzen, fiir die Re- 
generation erforderlichen Zeitspanne dtirfte sich diese Zahl schwer- 
lich ge~indert haben. Man wird daher auch anzunehmen haben, 
da6 naeh der Regeneration jede einzelne Primitivfibrille des einen 
Ril]randes des Muskels durch ein neugebildetes Zwischenstfick 
wieder mit einer Primitivfibrille des gegeniiberliegenden Ril~randes 
verbunden ist. Da zugleieh in dem Synzytium, wenn es zu einem 
Knoten seitlich verschmolzener ~uskelfasern umgebildet ist, nir- 
gends freie Enden yon Primitivfibrillen nachweisbar sind, mul~ 
somit die Vervielf~ltigung der Leitungswege fehlen, welehe eine 
wichtige Eigensehaft der Geleisanlage eines Rangierbahnhofes bildet. 
An Stelle des Synzytium tritt im Laufe der Zeit - -  soweit die ge- 
gebenen, n ich t  streng kontrollierbaren Befunde ein Urteil gestat- 
ten - -  eine Verflechtung der Primitivfibrillen der verschmolzenen 
Muskelfasern auf. 

Wesenflich abweiehend verhalten sieh die seitlichen Verbindun- 
gen der normalen Muskelfasern, welche ieh in einer frfiheren Mit- 
teilung 1) schilderte. Wie innig bei diesen aueh die seitliche Ver- 
bindung der einzelnen Muskelfasern sein mag, niema]s geht bei 
derselben eine Primitivfibrille aus einer ~uske]faser in die andere 
tiber. Diesenormalen, seiflichenVerschmelzungenoderVerkittungen 
der Muskelfasern seheinen in den Langsmuskelbfindeln der Frosch, 
zunge .gleichfalls vorzukommen und sieh nach den Quetschun- 
gender  Zunge wiederherzuste]]en, vorausgesetzt, dal~ die Sarko- 
lemmaschlauehe erhalten blieben. Ihr b/achweis stSl3t abet bei 
der geringen Dicke der Zungenmuskelfasern auf grof~e Schwierig- 

i) T h o m a ,  dies. Arch. Bd. 191, 1908. 
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keiten, so da6 ich reich silver bestimmteren Aussage enthalten 
mSchte. 

Die synzytialen Verbindungen der Muske]sprossen und Sarko- 
blasten erreichen nut ausnahmsweise, bei der bindegewebigeu 
Substitution kleiner Hiimatome der Zungenmuskulatur eine be- 
tri~chtlichere Ausdehnung. Sie kommen abet night selten auch 
ohne diese Komplikation vor, bleiben jedoch dann verhi~ltnismi~ig 
klein. ~Namentlich nach den Li~ngsquetschungen der Zunge finder 
man zuweilen schmale ~arbenztige, welche senkrecht zu dem 
vorderen Zungenrande ~erlaufend die quere ]~fuskulatur des letz- 
teren durchsetzen und beiderseits yon einem schmalen Synzytium 
begleitet werden, welches aus den auf die Narbe treffenden Muskel- 
sprossen hervorgeht. Die beiden Synzytien senden sich dann 
dutch die 5~arbe hindurch gelegentlich Ausli~ufer zu, welche mitein- 
ander verschmelzen kSnnen. ]~iber die spateren Schicksale dieser 
riiumlieh sehr beschr~nkten Muskelsynzytien kann ich indessen 
]eider keine Angaben machen, weil meine Beobaehtungen an 
L~ngsquetschungen mit dem 20. Tage nach tier Verletzung ab- 
brechen. Es ist jedoch anzunehmen, da~ ihr spiiteres Verhalten 
keine wesentliehen Unterschiede bieten diirfte gegentiber dem Ver- 
halten der aus den Li~ngsmuskelfasern hervorgehenden Synzyfien. 
Im a]lgemeinen abet gewinne ich den Eindrnck, da~ in der ge- 
quetsehten Froschzunge die Kontinuiti~t der Muskelfasern mit oder 
ohne seit]iche Bertihrungen oder Durchflechtungen der Muskel- 
fa,sem und Primitivfibrillen in der Regel wieder hcrgestellt wh'd. 
Jedenfalls war ich nicht in der Lage, die allgemein anerkannten 
Beflmde anderer Beobachter nachzuprtifen, welche nach ausgiebi- 
geren Zerst6rungen der Muskulatur voluminSse, die Wiederver- 
einigung der durchtrennten ~uskelfasem verhindernde Narben= 
massen fanden. 

Faint man die Ergebnisse der vorstehenden Untersuchungen 
in wenigen Worten zusammen, so zeigt sich zuniichst, dal~ die 
weiteren Schicksale tier bei Vefletzungen entstehenden, wachsartig 
erscheinenden, maximal kontrahierten Wiilste gro/~e und wesent- 
lithe Verschiedenheiten aufweisen, je nachdem diese Wtilste sich 
yon dem unverletzten Sarkolemminbalt trennen oder mit diesem 
im Zusammenhange bleiben. 

~,7irchows Ar~hiv L l)a~hoI. Allal. B~I. 195. tilt. I .  1 0  
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Die bei Verletzungen entstehenden, maximal kontrahierten 
Wfilste, welche ihre Verbindung mit dem unverletzten Sarkolemm- 
inhalt nicht aufgeben, behalten bis zum Schlusse der Regenerations- 
vorg~nge die Eigenschaften der kontrahierten Muskelsubstanz. Sie 
erweisen sich w~hrend dieser ganzen Zeit als stark doppelbrechend, 
zeigen jedoch keine Querstreifung, weil bei der starken Kontrak- 
tion die Querstreifungen so rein geworden sind, da6 sie zumeist 
auch bei den st~rksten VergrS~erungen des Mikroskopes nicht 
erkannt werden kSnnen. Die silbergraue F~rbung der Wfilste, 
welche in der Regel als ein wachsartiges Ansehen derselben be- 
schrieben wird, b]eibt daher bestehen. Doch nimmt ihr Glanz und 
ihre urspr[~nglich sehr starke Lichtbrechung in den ersten Stunden 
nach der Verletzung - -  vermuflich infolge einer Flfissigkeitsauf- 
nahme - -  etwas ab, indem zugleich ihre Umrisse eine leichte Ab- 
rundung erfahren. In diesem Zustande verbleiben die yon dem 
~brigen Sarkolemminhalt nicht getrennten Wiilste so lange, bis 
dutch die an ihren freien Enden aultretenden Neubildungen die 
Kontinuit~t der Muskelfaser so weit wiederhergestellt ist, daft auch 
die durch die Kontraktion verkfirzten Teile der Primitivfibrillen, 
welche die Wfilste bilden, wieder Zugspannungen erfahren. Diese 
bei wiederkehrender Funktion auftretenden Zugspannungen dehnen 
dann die: verkfirzten Teile der Primitivfibrillen wieder au~ ihre 
normale, den wechselnden Spannungen entsprechende L~nge und 
beseitigen damit die silbergraue F~rbung, den wachsartigen Glanz 
und die fibrigen, der  maximal kontrahierten Muskelsubstanz zu- 
kommenden Eigenscha~ten, indem zugleich die Querstreifung 
breiter und desha~b wieder erkennbar wird. 
= Die maximal kontrahierten Wfilste, wdche sich yon dem uH- 
verletzten Sarko]emminhalt trennen, ver]ieren 9 his 27 Stunden 
nach der Verletzung ihre das Licht doppelbrechenden Eigen- 
schaften, ihre silbergraue F~rbung, ihr wachsartiges Aussehen und 
ihren starken Glanz. Damit bfi~en sie einige wesentliche Eigen- 
schaften der kontraktilen Muskelsubstanz ein und erfahren eine 
regressive Umwandlung. Bei dieser verwandeln sie sich in einfach 
hyaline Massen, in welehe~l jedoch die sogenannten MuskelkSrper- 
chert, d i e  ~[uskelkern~ m it der angrenzenden undifferenzierten 
protoplasmatischen Substanz erhalten b]eiben. Die hyalin geworde- 
hen Bestandteile der Wfilste unterliegen weiterhin einer Au~quellung 
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und Verflt'~ssigung, durch welche die in denselben eingeschlossenen 
MuskelkSrperehen frei werden, w/~hrend Leukozyten in weehselnder 
Zahl an der Resorption der hyalin gewordenen }[assen mitwirken 
und dabei phagozythre Eigensehaften entwickeln. Bei regelmagigem 
Verlaufe der Erscheinungen ist diese Resorption der hyalinen Massen 
2 bis 3 Tage nach der Verletzung beendet, naeh welcher Zeit nut 
die aus den zerfallenen maximal kontrahierten Wfilsten freigeworde- 
hen Muskelk6rperchen, die nunmehr als Sa~'kolyten bezeichnet 
werden k5nnen, erha]ten b]eiben. Hinter den maximal kontrahierten 
Wfilsten hat sich jedoch, unmittelbar nach ihrer Abl6sung yon dent 
m~verletzten Sarkolemminhalt, in dem freien Ende des letzteren 
ein neues Kontraktionsgebiet entwickelt, welches bei den weiteren, 
zu der Regeneration ft~hrenden Vorg~ngen im wesentlichen die- 
selben Sehieksa]e erf~hrt, wetehe soeben far die yon dem unver- 
letzten Sarkolemminhalt nicht getrennten, maximal kontrahierten 
Wiilste geschildert win'den. 

In manchen Fallen schliel~t sich an die Abl6sung der maximal 
kontrahierten Wiilste ein ausgedehnter diskoider Zerfall der an- 
grenzende~ Teile des unverletzten 8arkolemminhaltes, wie es 
scheint, namentlieh damn, wenn die Quetschung der Zunge starke 
und ]gngerdauernde, lokale StSrungen des Blutumlaufes veran- 
la~te. Dieser diskoide Zerfall, der nach dem inhalte der ersten 
Mitteilung nur eine Modifikation der Vorg/~nge darstellt, welche 
die maximal kontrahierten Wt~lste erzeugen, verzSgert ira allge- 
meinen den Regenerationsvorgang, wie aneh an@re Beobachter 
fanden. Die diskoiden Massen abet erleiden dieselben regressiven 
Metamorphosen wie die yon dem unverletzten Sarkolemminhalt 
getrennten maximal kontrahierten Wfilste. Vor allem verlieren 
die diskoiden Zerklgftungsmassen verh/~ltnismg~ig rasch ihre 
Doppelbreehung und gehen dann allmahlich in hyaline Substanzen 
fiber, die durch Quellung stark an Volum zunehmen. Dabei ent- 
stehen guskelzellschl/~nche, wie sie bereits yon W a 1 d e y e r 1) 
und G u s s e n b a u e r ~) geschildert wurden, indem nunmehr in 
dem hyalin gewordenen, gequol]enen Sarkolemminhalt au6er den 
lgnskelk~rperehen zahlreiche phagozyt~re Leukozyten wahrnembar 
werden. W/~hrend abet die Leukozyten naeh der Verfliissigung 

~) W a 1 d e y e r ,  Zentralbl. f. d. med. Wiss. 1865 . - -D ie s .  Arch. Bd. 34, 1865. 
2) G u s s e n b a u e r ,  Arch. f. klin. Chir. Bd. 12, 1871. 
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und Res6rption der hya]in gewordenea~ diskoiden Massen rasch 
versehwinden, bleiben (lie Muskelk6rperchen in der kollabierenden 
Sarkolemmasehe[de in grol~er Zahl als Sarkolyten erhalten. Die 
ReSorption der ausgedehnten, diskoiden Massen nimmt jedoch im 
allgemeinen einige Tage mehr in Anspruch als die Resorption der 
verh~ltnismii~ig wenig voluminSsen, maximal kontrahierten 
Wtilste. 

Diese Untersuchung der waehsartigen Umwandlung tier Muskel- 
fasern gab zugleieh Gelegenheit, die Regeneration der letzteren 
in allen ihren Einzelheiten kennen zu lerne~l, da die angewendeten 
Methoden es ermOgliehten, eine gro]e Zahl v0n Muskelfasern zu 
versehiedenen Zeiten nach der Verletzung zu priifen und jede 
einze]ne Faser auf sehr weite Strecken bin, zuweilen fast auf die 
ganze Liinge der Zunge mit sehwachen und starken VergrOl]erungen 
zu verfolgen. Dabei konnte mit der bei solchen Untersuchungen 
erreichbaren Genauigkeit gezeigt werden, da] auch in tier Zunge 
des Frosches die Regeneration der verletzten Muskelfasern zum 
Teil dutch ein Aussprossen des unverletzten Sarkolemminhaltes, 
zum Tell dutch eine Verschmelzung der Sarkolyten erfolgt, welche 
letztere dabei die Bedeutung yon Sarkoblasten gewinnen. Damit 
ist jedoch zuniichSt nieht viel prinzipiell Neues gegeben, wenn 
auch die histologischen Einzelheiten wesentlich genauer festgestellt 
werden konnten. Die Gelegenheit, sehr gTo6e Streeken der ver- 
letzten, in Regeneration begriffenen Muskelfasern im Zusammen- 
hange zu untersuehen, ffihrte indessen zu einigen Wahrnehmungen, 
welche ffir die Beurteilung der pathologischen Vorgiinge im Muskel 
vielleieht eine fiber das gegebene Untersuchungsgebiet hinaus- 
reichende Bedeutung besitzen. 

Mit g r o 6 e r  W a h r s c h e i n l i c h k e i t  ftihrten die erhobenen 
Befunde zu dem Ergebnisse, dal] die Anh i~ufungen  von  
M u s k e l k e r n e n ,  w e l e h e v o n a l l e n  B e o b a e h t e r n i n d e r  
N~he der  V e r l e t z u n g s r i ~ n d e r  in den sieh r e g e n e r i e -  
r e n d e n M u s k e l f a s e r n  g e f u n d e n  w u r d e n ,  n i c h t  e i n e r  
a m i t o t i s e h e n  K e r n t e i l u n g ,  sonde rn  e ine r  O r t s v e r -  
i~nderung tier n o r m a l e n  M u s k e l k e r n e  i h r e  Ent -  
s t e h u n g  v e r d a n k e n .  Die Muskelkerne hi~ufen sieh dabei 
zun~ehst an in einem Teile des unverletzten Sarkolemminhaltes, 
welcher eine zum Teil wohl auch auf einem ZustrOmen be- 
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ruhende Vermehrung des Sarkoplasma zeigt. Man kann daher 
annehmen, da6 die Spannung der Primitivfibrillen die Vis a 
tergo abgibt, welche die Kerne des Sarkolemminhaltes in die- 
jenigen Gebiete treibt, in welchen die Zwischenr~ume zwischen 
den Primitivfibrillen etwas erweitert sind. Dieses durch vermehrtes 
Sarkoplasma und zahh'eiche Kerne ausgezeichnete Gebiet grenzt 
unmittelbar an die Kontraktionsgebiete, die sich an dem durch die 
Verletzung erzeugten Ende des Sarkolemminhaltes bilden. 

Die in der Nfihe der Ril~enden versammelten )/[uskelkern- 
haufen beherrschen, wie man anzunehmen geneigt sein wird, die 
Neubildung der protoplasmatischen Substanz der Nuskelsprossen 
und gelangen mit dieser durch die Kontraktionsgebiete hindurch 
in die Muskelsprossen und spi~ter in die Muskelbrticken, welche 
die beiden Rigenden der Muskelfaser wieder vereinigen und mit 
der Zeit sich in Primitivfibrillen und Sarkop]asma differenzieren. 
Doch kommen neben diesem ZustrSmen der ~uskelkerne in das 
Verletzungsgebiet auch wirkliche Kernvermehrungen in beschriink- 
ter Zahl vor, indem sowohl die zugestr6mten Kerne des unverletzten 
Sarkolemminhaltes und der Sprossen und Briicken als die Kerne 
der Sarkoblasten - -  wie beinahe alle Beobachter tibereinstimmend 
a n g e b e n -  gelegenflich einer mitotischen Teilung unterliegen. 
~ 'ach  B e e n d i g u n g  de r  R e g e n e r a t i o n s v o r g a n g e  wet-  
den  d a n n  die  in das  V e r l e t z u n g s g e b i e t  e i n g e w a n -  
d e r t e n  M u s k e l k e r n e  w i e d e r  g l e i c h m i ~ 6 i g i n d e r g a n -  
zen Li~nge de r  5 I u s k e l f a s e r  v e r t e i l t ,  sowie  die  
P r i m i t i v f i b r i l l e n  tier j u n g e n  l~{uske l subs tanz  be i  
w i e d e r k e h r e n d e r  F u n k t i o n  w i e d e r  w e c h s e l n d e n  
S p a n n u n g e n  a u s g e s e t z t  w e r d e n ,  w e l c h e  die  Vis a 
t e r g o  ft ir  d i e se  R t i c k w a n d e r u n g  d e r K e r n e  abgeben .  
Die dutch mitotische Kernteilung bewirkte Vermehrung der 
Muskelkerne abet finder, soweit sie nicht zu einer Erganzung 
yon Musketkernen dient, die bei der Verletzung zertriimmert oder 
~unktionsunttichtig wurden, dutch pyknotischen Kernschwund 
ihren Ausgleich. 

Leider ist es nicht mSglich, die Muskelkerne ira lebenden Tiere 
mit hinreichender Genauigkeit zu verfolgen, so dag dieser Auf- 
fassung der Einzelheiten der Muskelregeneration nur diejenigen 
Beweisftihrungen zugrnnde liegen, welche sich aus  der Unter- 
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suchung des fixierten, also abgetSteten Materiales; ergeben. Die 
Annahme jedoch, dal~ die Kerne der lebenden Muskeltaser unter 
der Wirkung abnormer Spannungszust~nde der Primitivfibrfllen 
einer Wanderung f~hig sind, l~l~t sich auf Grund des gegebenen 
Beobachtungsmateriales nicht abweisen. Sie erkl~rt indessen nicht 
nur die auff~lligenBefunde in verletzten, sich regenerierenden Muskel- 
fasern, sondern au6erdem auch zahlreiche Beobachtungen fiber das 
Vorkommen yon kettenf6rmigen und haufenfSrmigen Kerngruppen 
in normalen und pathologisch veranderten Muskeln des Menschen. 
Auch diese Muskelkernketten und Muskelkernhau~en erschienen 
den ersten Beobachtern derselben a]s Produkte einer ~Neubildung, 
w~hrend man sp~ter yon dieser Meinung abkam, ohne eine andere 
Erkl~rung begrfinden zu kSnnen. Wenn aber di~ Muske]kerne 
dutch besondere Spannungs- und Lagerungszust~nde der Primitiv- 
iibrillen zu Ortsver~nderungen veranla6t werden, versteht man 
leicht, dal~ bei dem Wachstum und bei dem Schwunde der Muskel- 
fasern ebenso wie bei r~umlich beschr~nkten StSrungen der Er- 
nahrung des Sarkolemminhaltes Bedingungen eintreten kSnnen, 
dutch welche die Muskelkerne an einzelnen Stellen zusammen- 
gedr~ngt werden. Urn. die Muskelkerne in Bewegung zu setzen 
und an irgendeiner Stelle in grSl]erer Zahl zu versammeln, scheint 
es zu genfigen, wenn an dieser Stelle die Primitivfibrillen durch 
eine Volumszunahme des Sarkoplasma etwas welter auseinander- 
gedr~ngt werden. Wie sich aber auch die Einzelheiten bei weiterer 
Untersuchung gestalten mSgen, jedenfalls gewinnt man dutch die 
Annahme yon Ortsver~nderungen der Kerne des Sarkolemm- 
inhaltes eine Erklarung zahlreicher Erscheinungen, die zwar noch 
einer genaueren Beweisffihrung harrt, die aber meines Erachtens 
den gegenw~rtig bekannten Tatsachen v'Sllig gerecht w~ird. 

E r k l a r u n g  d e r  A b b i l d u n g e n  a u f  Ta f t  I I I u .  IV: 
Ta le l  III. 

Fig. 1. Froschzungen, au~ dem glasernen Fenster meines Froschhalters aus- 
gespannt dutch kurze Nadeln, welche in den Korkumrahmungen K, K 
der Fenster steGken. Die Nadeln sind durch schwarze Punkte an- 
gedeutet. Rt Schnauze einer Rana temporaria, auf deren Zunge die 
quere Quetschlinie dutch einen geraden, schwarzen S~rich angezeigt ist. 
Re Schnauze einer Rana esculenta mit longitudinaler Zungenquet- 
schung. Verkleiner~ 5 : 4. 
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Fig. 2. Maximal kontrahierte Wfilste der oberflieh]ichen ~[uskelfasern der 
glatten Schleimhaut der lebenden Frosehzunge, 7 bis 43 Minuten 
naeh der Quetschung. Ausgew~i.hlte Zeiehnungen yon versehiedenen 
Exemplaren der Rana eseulenta stammend. Die Fasern a und b 
sowie die Fasern f his k liegen indessen in tier gegebenen Orientierung 
nebeneinander. VergrSl~erung 116 inch. 

Fig. 3. Atypisehe Formen +Ton maximal kontrahierten Wiilsten in den ober- 
fliehliehen Muskelfasern tier glatten Zungensehleimhaut der lebenden 
Rana esculenta, eine Smnde naeh der Quetsehung. Vergr@erung 
196 fach. 

Fig. 4. Erste Verinderungen der mit dem iibrigen Sarkolemminhalt in u 
bindung gebliebenen Wiflste durehquetsehter, oberfliehlieher Muskel- 
iasern der lebenden Froschzunge. Faser a und b gezeiehnet 9s/4 Stunden 
naeh tier Verletzung. Faser e und d 16 Stunden, Faser e and f 19~ 
Stunden, Faser g 44= Stunden, Faser h 68 Stunden, Faser i und k 
8 Tage naeh der Verletzung gezeichnet. VergrSl]erung 116 faeh. 
Nur Faser h ist 196 fach vergrSl~ert. 

Fig. 5. Beginn tier Regenerationsvorginge in den linear dta-chquetsehten, ober- 
iiiehliehen ~uskelfasern der lebenden Frosehzunge. Faser a und b 
gezeiehnet 3 ~  Tage naeh der Verletzung. Faser c 3s/~ Tage, Faser d 
5~  Tage, Fasern e, f, g, h 15 Tage naeh der Verletzung. VergrSl]erung 
116 faeh. 

Fig. 6. Wiedervereinigung der Ri~enden oberflieh]ieher lvIuske]fasern der 
lebenden Frosehzunge. a 3 Tage i6 Stunden nach der Durehquet- 
schung, b, e 6 Tage 6 Stunden naeh der Verletzung. d unde 8 Tage 
und f, g 10 Tage naeh der Durehquetsehung. VergrSl~erung 116 faeh. 

Fig. 7. Wiedervereinigung durehquetsehter Muskelfasern des Frosches. a, b 
oberfliehliches Muskelfaserbfindel der glatten Zungensehleimhaut, 
7�89 Tage naeh der Verletzung. e bis d tie~ gelegenes, longitudinates 
Muskelfaserbfindel der Froschzunge, 8 Tage naeh der Dureh- 
quetsehung. Aus dem lebenden Tiere gezeichnet. VergrSl~ertmg 
116 faeh. 

Fig. 26. Muskelfasersprossen in neugebfidetem Bindegewebe liegend, 5 Tage 
naeh der Vertetzung. Hgmatoxylin-Eosin-Kanadabalsam. Ver- 
gr56erung 144: fach. 

Fig. 27. Muskelsprossen und Sarkoblasten, eindringend in eine der Resorption 
unterliegende, yon Bindegewebsze]]en durehsetzte Blutmasse. S, S, S 
Muskelspressen. 10 Tage naeh querer Quetschung der Frosehzunge. 
und Yer]etzung eines grSl~eren Blutgefiltes dersetben. Himatoxylin- 
Eosin-Kanadabalsam. VergrSl]erung 300 faeh. 

Fig. 28. Synzytiumihnliehe Bildnng, entstanden bei dem Zusammentreffen 
der gegenfiberstehenden Muskelsprossen, welehe in eine entfarbte, 
yon Bindegewebsze]len durchsetzte Blutmasse eingedrungen waren. 
Von demselben Frosche wie Fig. 27. Himatoxylin-Eosin-Kanada- 
balsam. VergrSl~erung 300 faeh. 
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Fig. 9. 

Fig. 10. 

Fig. 11. 

Fig: 12. 

Fig. 13. 

Fig. 14. 

Fig. 15. 

Fig. 16. 

T a f e l  IV. 

Normale Endverzweigungen der oberfl~chliehen Muskelfasern der 
glatten Zungensehleimhaut des lebenden Frosches. VergrS~erung 
326 inch. 

Anscheinend neugebfldete Endverzweigungen oberfl~chlicher Muskel- 
fasern in der glatten Schleimhaut der ]ebenden Froschzunge. a, b 
8�89 Tage naeh der Ver]etzung. c 19 Tage nach der Vefletzung. d, e 
23 Tage nach der Verletzung. VergTSl~erung 193 faeh. Nut Faser 
e ist 326 fach vergrSfiert. 
Verschiedene quer durchgequetsehte Langsmuskelfaseln der Froseh- 
ztmge, 5 bis 14 Minuten nach der Verletzung. Sehnittdieke 10 g. 
Hamatoxy]in-Eosin-Kanadabalsam. Vergr5l~erung 120 fach. 
Sehematische Darstellung der Muskelprimitivfibrfllen nach querer 
Quetsehung einer Muskelfaser. Axialer Langssehnitt der letzteren 
n nicht kontrahierf~er Rest yon zerquetsehtem Sarkolemminhalt. 
W, W maximal kontrahierte Wfilste, welehe yon dem unverletzten 
Sarkolemminhalte gelSst sind. m Meniskns. c kontrahierter Tell des 
angrenzenden Sarkolemminhaltes. S nicht kontrahier~er Sarkolemm- 
inhalt mit geringer Vermehrung des Sarkoplasma. 
Einfaeh hyalin gewordene, gequollene Kontrakfionsw[ilste einer ge- 
quetsehten Muskelfaser, 27 Stunden nach der Verletzung. H~mat- 
oxylin-Eosin-Kanadabalsam, a VergrSl~ermlg 120 fach, b dieselbe 
Stelle bei 300 f~eher VergrSl~erung. 

Diskoide Zerkliiftung des Sarkolemminhaltes, 48 S~unden nach der 
Yerletzung. H~imotoxylin - Eosin - Kanadabalsam. VergrS~erung 
120 fach. 
Quellung und hyaline Umwandlung diskoid zerkliifteten Sarkolemm- 
inhaltes. Hamatoxylin-EosimKanadabalsam. 3 Tage naeh tier Ver- 
letzung, a VergrSSerung 300 faeh: b dieselbe Stelle bei 120 faeher 
VergrSSerung. 
Verletzte Muskelfaser naeh Verfliissigung und Resorption der maximal 
kontrahierten Wfilste. Das unfere Ende des Absehnittes a pagt 
genau an alas obere Ende des Abschnittes b. m, m kontrahierter, 
an die triehtedSrmig gestalte~en ~enisken grenzender Teil des der 
Zerst5rung entgangenen Sarkolemminhaltes. tI~matoxylin-Eosin- 
Kanadabalsam. 27  Sfunden nach der Verletzung. Ver~5$erung 
300 faeh. 
Verletzte Muskelfaser nach Resorption der maximal kontrahierten 
Wiilste, zahlreiehe Sarkolyten oder Sarkoblasten in dem Sarkolemm- 
schlauche enthaltend, m, m kentrahierter, an die ~fenisken gxenzender 
Tell des alten Sarkolemminhaltes. Die drei Abschnitte a, b, c sind 
genau aneinanderzupassen. H~matoxylin - Eosin - Kanadabalsam. 
64 Stunden nach der Verletzung. VergrSBerung 300 faeh. d dieselbe 
Faser bei 120 facher VergrSSerung. 
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Fig. 17. 

Fig. 18. 

Fig. 19. 

Fig. 21. 

Fig. 22. 

Fig. 23. 

Fig. 24. 

Sprossenbildmlg in einer quer durchquetschten L~ingsmuskelfaser der 
Froschztmge. Sarkolemm erhalten. Die Muskelfaser ist ill fiinf Ab- 
schnitte a--e zerlegt, die unmittelbar aneinander passen, wenn man, 
wie bei den vorhergehenden Fi~tren, das untere Ende jedes 
Abschnittes an das obere Ende des iolgenden Abschnittes antegt. 
m, m ~ kontrahierte, in der N~the der Menisken gelegene Teile des 
alten Sarkolemminhaltes. s r Spitze der yon m r kommenden 8prosse. 
s Spitze der yon m her gebfldeten 8prosse. x vernmflich ein in 
die 8prosse aufgenommener Sarkoblast. Zwischen s r u n d  s zahl- 
reiche Sarkolyten oder Sarkoblasten, sowie eine kSrnige oval 
begrenzte Masse, die nahe bei s ]iegt und vermutlich einen Rest 
der hyalin umgewandelten, maximal kontrahierten Wiilste darstellt. 
~ISglicherweise k5nnte sie indessen die dutch die Schnittffihrung" 
abgetrennte Spitze der Sprosse s bilden. Hiimatoxylin-Eosin-Kanada- 
balsam. 64 8tunden nach der Verletzung. VergrSfierung 300 fach. 
Querschnitte dm'ch das sprossenbildende Ende einer durchquetsch~en 
L~ngsmuskelfaser der Froschzunge. Jeder Schnitt ist 50 IJ. yon dem 
folgenden entiernt. Schnittdicke 10 ~. Hiimatoxylin-Eosin-Kanada- 
balsam. 6 Tage und 1 Stunde nach der Verletzung. VergrSl~erung 
600 fach. 

Meniskus und Muskelsprosse mit Kernhaufen. H~matoxylin-Eosin- 
Kanadabalsam. 3 Tage und 1 Stunde nach der Verletzung. Ver- 
grSl~erung 300 fach. 
Muske]sprosse, 3 Tage und 1 Stunde nach der Durchquetschung 
der Froschzunge. Das untere Ende des Abschnittes a ist an das 
obere Ende des Abschnities b anzusetzen, s Spitze der Sprosse. 
m Kontraktionsgebiet in der Gegend des friiheren Meniskus. Uber 
demselben der intakte Sarkolemminhalt mit Querstreifen. H~mat- 
oxylfil-Eosin-Kanadabalsam. VergrS]erung 300 fach. 
Zwei sich entgegenwachsende 8prossen einer durchquetschten ~uskeI- 
laser, kurz vor ihrer Verschmelzung. H~matoxylin-Eosin-Kanada- 
balsam. 5 Tage nach der Verletzung. VergrS~erung ]20 fach. 
Muskelfaserbriicke, 13 Tage und 21 Sttmden nach querer Durch- 
que~schmlg der Froschzunge. Das untere Ende des Abschnittes a 
ist an das obere Ende des Abschnittes b, und das untere Ende yon b 
an das obere Ende des Abschnittes c anzusetzen. VergrS~erung 
300 fach. 
L~ingsschnitt efiler Muskelfaserbriicke, 63 Tage nach der Verletzung 
mit doppeltbrechenden, dutch Eosin dunkel gef~rbten Querscheiben 
und Zwischenscheiben. H~imatoxylin -Eosin-Kanadabalsam. Ver- 
~TSi~erung 300 fach. 
Regeneration einer Muskeliaser, deren Sarkolemminhalt wahrschein- 
licherweise nach der Durchquetschung auf eine weite Strecke bin 
diskoid zerklfiftet war. Die unteren Enden der Abschnitte a, b, c 
sfild an die oberen Enden der Abschnitte b, c, d anzusetzen, i~ IViitose 
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Fig. 25. 

im Sarkolemminhalt. Schnittdicke 7,5 ~. a, b, c, d VergrSi~erung 
300 ~ach, e Ubersiehtsbild derselben Muskelfasel- bei 50 lecher Ver- 
grS$erung. 
Schematische Darstellung des Vel"haltens der Primitivfibrillen in 
maximal kontrahierten Wiilsten, die sich nieh~ yon dem fibrigen 
Sarkotemminhalt getxennt haben. Die doppeltbrechenden Teile der 
Primitivfibrillen erscheinen sehwarz, sind jedoch im Verh~Itnis zu 
der Breite der Primi~ivfibrillen etwas zu lang gezeiehnet, n zer- 
quetschter Res~ des Sarko]emminhal~es. W maximal kontrahierter 
Wu]st. Dieser steht in Faser A scheinbar noeh in Bertihrung mi~ dem 
Sarkolemm, w~tlrend er sich in Faser B deutlich yon letzterem 
gelSst hat. 

III. 

Zur l rage iiber die Implantation yon 
Embryonalgewebe. 

(Aus dem Institu~ ffir pa:thologische A~atomie der U~iversit~ zu Odessa.) 

Von 

Prosektor Dr. B a r o n  M. v. T i e s e n h a u s e n .  
(gi t  5 Textfiguren.) 

Die Frage tiber die Implantation yon Embryonalgewebe hat  
heutzutage eine bereits umfangreiche Literatur ( Z a h n 1~, L e o - 
p o l d  1~, L j w o w  ~5, F 6 r 6  6-1~ B i r  s e h -  t i i r s  e h  f e l  d und 
G a r t e n  1, W i l m s  21, ~ i c h o l s  16, v. H i p p e l  11, P e t -  
r o f f 17, R 5 s s 1 e 19 11. A.). Nichtsdestoweniger bleibt diese 
Frage noch his jetzt in vidfacher Idinsieht vol]kommen unauf- 
gekl~rt. 

Die meisten experimentellen Untersuehungen fiber Implanta- 
tion yon Elnbryona]gewebe sind mit der Frage fiber die s 
der Geschwtilste innig verknfipft. Dutch solche Untersuchungen 
war man bestrebt, der LSsung der Frage tiber die Ursachen der 
Entstehung der ~eubildungen niiher zu treten. Von der C o h n - 
h e i m ' schen  ttypothese fiber die Entwicklung der Geschwtilste 
aus verirrten Embryonalkeimen ausgehend, suchten die Anhi~nger 
dieser Lehre dutch Implantation yon Embryonalgewebe ki~nsflich 
Bedingungen zu sehaffen ffir die Entstehung yon iXeubildungen. 

Des Moment der  Entstehung soleher verirrten Keime wh'd 
nach C o h n h e i m e in eine sehr fr~ihe Entwicklungsperiode des 
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