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XXVIII. 
Untersuchungen zur Frage des Vorkommens 
latenter Tuberkelbazillen in den intermusku- 
l ren Lymphdriisen generalisiert tuberkuli ser 

Rinder. 
(_&us dem Pathologischen Universit~its-Institut zu KSnigsberg i./Pr.) 

Von 
W. J o n s k e .  

Etwa  zehn Jahre nach der Entdeckung des Tuberkelbazillus 
begann eine Reihe yon Untersuehungen fiber die Latenz dieses 

Bazillus. Es hat te  sich niimlich bei Verimpfung yon Lymphdri isen 

tuberkulosefreier Individuen ergeben, alas die Versuchstiere relativ 

hiiufig an Impftuberkulose erkrankten. D i e  %erimpften Lymphdrt isen 

wurden makroskopiseh und in einigen Fiillen, in denen aueh mikro- 

skopisehe Prtifungen vorgenommen wurden, frei yon Tuberkulose 

gefunden. Es lag deshalb nahe, anzunehmen, dal~ die Bazillen 
sieh in einem Latenzstadium befunden hi~tten, in dem sic die ftir 

alas pathologiseh-anatomische Bild der Tuberkulose spezifischen 
Veritnderungen nieht zu erzengen vermochten. Welche Ursaehen 

einer so]ehen Latenz zugrunde liegen kSnnen, ob es die Avirulenz 

der Bazillen oder die geringe Anzahl derselben oder gar ih~'e Typen- 

verschiedenheit sei, soll in dieser Arbeit  unberticksichtigt bleiben. 
Es soll sich bier lediglich da tum handeln, festzustellen, ob sich 

in allen den Fi~llen, in denen die Verimpfung makroskopisch gesund 
erscheinender Lymphdrt isen ein positives hnpfergebnis zeitigt, nicht 
aueh bei eingehendster mikroskopischer Untersuchung tuberkulSse 

Ver~nderungen finden lassen. 57ach diesen Ausftihrungen soll der 
Begriff der Latenz der Tuberkelbazi]len, wio er yon verschiedenen 

36* 
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Seiten aueh ffir Bazillen in Anspruch genommen wird, die in so- 
genannten abgeheilten, verkalkten Herden persistieren, nieht in 
die Untersuehungert einbegriffen werden. 

Es sei gIeich an dieser Stelle bemerkt, dag sieh bei Durehsieht 
der Literatur vereinzelt eine eigentiimliche Vermisehung der Be- 
zeichnungen ,,latente Tuberkulose" und ,,latente Tuberkelbazitlen '~ 
gefunden hat, in der Weise, dal~ der Begriff latente Tuberkelbazillen 
mit latenter Tuberkulose identifiziert wird. J o e s t sGhiekt wohl 
aueh aus diesem Grunde seiner Arbeit fiber dasselbe Thema eine 
Begriffserkli~rung voraus. Er geht dabei yon dem Standpunkt gus, 
dag der Begriff Tuberkulose ein pathologiseh-anatomiseher sei (die 
klinische Seite bleibt unberficksiehtigt) und dag far eine derartige 
Feststellung der Tuberl~ulose auger der makroskopischen Unter- 
suehung nut die mikroskopische in BetraGht kgme; histologiseh 
abet sei ein Organ entweder als thberkulOs oder als tuberkulose- 
frei zu bezeiehnen. Eine latente Tuberkulose im pathologiseh-ana- 
tomisehen Sinn gibt es demnaeh nieht, denn ein Gewebe, in dem 
sieh' lediglich Tuberkelbazillen befinden, kann night als tuberkulOs 
angesproehen werden. Da die beginnende XnStchenbildung jedoGh 
mit unbewaffnetem Auge nieht erkennbar ist, so eignen sigh far 
eine EntsGheidung in der Frage, ob Tuberkelbazillen sigh in einem 
Gewebe einige Zeit aufhalten kSnnen, ohne die spezifisehen Ver- 
iinderungen hervorzurufen, nur solGhe Arbeiten, die auch der histo- 
logisehen Seite weitgehendst gereeht werden. Wenn man yon diesem 
Gesiehtspunkte aus die Literatur betrachtet, so mul~ man eine Reihe 
yon Arbeiten, die h~ufig zum Beweise einer Latenz der Tuberkel- 
bazillen herangezogen werden, in der Bewertung ffir diese Frage 
ausseheiden. 

L o o rn i s ,  der als Erst.er gesund erscheinende Bronehiallymphdriisen 
yon 30 Leichen auf Kaninchen verimpft hat, land in 8 F~llen ein positives 
Ergebnis. Eine histologische Untersuchung der Drfisen land nicht start. Auger- 
dem starben mehrere der Versuchstiere sehon naeh etwa 10 Tagen an Tuber- 
kulose. Aus diesen beiden Grtinden erscheinen die Versuche nich/G einwands- 
frei. Ebenfalls nur vermSge des Tierversuches ging P i z z i n i an die Beant-  
wortung dieser Frage. Er verimpf~e Bronchial-, Mesenterial- und Zervikal- 
driisen yon 40 Leichen, die im grob-anatomischen Befunde sich frei yon Tuber- 
kulose erwiesen hatten, intraperiton~al und subkatan a ~  5Ieerschweinchen. 
!0 der Tiere starben friihzeitig an Sepsis. Von den tibrigbleibenden 30 ent- 
wickelte sieh bei den Impf~ieren in 11 F~illen Taberlcalose. Da aueh yon P i z - 
z i n i histologisehe Untersuchtmgen niehfc ausgefiihr~ warden, sind seine Folge- 
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rungen fiir den Naehweis latenter Tuberkelbazillen nicht verwortbar. Nachdem 
diese beiden Autoren nut au f  dem Wege der Impfung vorgegangen waren, 
nahm S p e n g 1 e r die Frage nur histologisch in hngriff. Seine Untersuehungen, 
die ebenso wie die seiner Vorgiinger nur der Auffindung einer kliniseh latenten 
Tuberkulose galten, hasten denZweck~ prim~ire Bronchialdriisentuberkulose bei 
:Kindern ~estzustellen. Das Untersuelmngsmateri'al, das er 6 Kinderleiehen, 
die an Sepsis, Diphtheritis odor Peritonitis gestorben waren, entnahm, zeigte 
Jn allen F~llen Taberke]bazillen; gleicbzeitig ]edoeh auch l~iesenzellen und 
Epithelioidzellen. Im Sinne dieser Untersuehungen, die zwecks Auffindung 
]atenter tuberkulSser Horde ausge~iihrt wurden, waren sehon im Jahre 1876 
~on 0 r t h Anregungen ausgegangen. Bei den Fiitterungsversuchen, die er 
mi t  Perlsucht an Kaninehen vornahm, land er zahlreiehe vSllig normal er- 
scheinende Lymphdriisen mikroskopisch tuberkulSs. Es bestehen also bereits 
aus der vorbazill~ren Zeit der Tuberkulose Arbeitea fiber latente tuberkulSse 
Iterde. Es hiel~e demaach den Zweek ]ener im gleichen Sinne aus~efiikrten 
Arbeiten verksnnen, wollte man die yon L o o m i s ,  P i z z i n i und S p e n g - 
1 e r flit die Frag8 latenter Tuberkelbazillen verwerten. Der Erste, der den 
An~orderungen, die an Untersuehungen tiber latente Tuberkelbazillen gestelR 
werden miissen, dureh die Anordnung seiner Versuche entspraeh, war K ii 1 b 1 e. 
:In seiner Arbeit iiber den Keimgshalt normaler Bronchiallymphdriisen finden 
~ich anch die Resultate yon 23 F~llen, in denen er makroskopisch und mikro- 
skopisch tuberkulosefreie Bronehialdriisen intraperitonital an Meerschweinchen 
~8rimpf~e. Von diesen 23 hatte er ein positives Ergebnis in 2 F~llen, flit welehe 
znan die Gegenwart yon latenten, flit ~[eersehweinehsn virulenten Bazillen 
annehmen kann. Sodann unterzogen A l l a n  M a e f a d y e n  uad M a c -  
,e o n k e y diese Frage einor eingehenden Priiiung. Sic verimpften Mesenterial- 
.driisen yon 28 Kinderleichen subkutan und intraperitongal auf ~eerschweinchen. 
:8 der Kinder batten verschiodene tnberkulSse Affektionen der Intestina. Auch 
:makroskopiseh zeigten sieh in versehiedenen Driisen Tuberkel. Die von diesen 
Kindern fallenden positiven Impferfolge abgereehnet, bleiben yon den iibrigen 
20 gesund erseheinenden Kindern 5 mit positivem Impiausfall. Doch auch 
yon diesen wurden noeh in zwei Fgllen mikroskopisch Driisenveritnderungen 
nachgewiesen, so dal~ fiir die eventnelle Gegenwart yon latenten Tuberkel- 
bazillen nut drei anzusehlagen sin& 

H a r b i t z berichtet in seiner Monographie fiber 142 Kindersektionen, 
bei denen sich 91 weder makroskopiseh noch mikroskopisch tuberkulSs fanden. 
Von diesen 142 F~llen konnte in 18 durch Verimpfung aui Meerschweinchen 
alas Vorhandefisein virulenter Tuberkelbazillen nachgewiesen werden, selbst in 
solchen F~llen, in denen sieh makroskopiseh und auch mikroskopisek in den 
Organen Tuberkulose nieht 8rkennen lielk Die mikroskopisehen Untersuehungen 
der Driisen erstreekten sich moist auf benachbarte der zur Verimpfung ge- 
]angten. Aus diesem Grunde werden seine Versuche nicht flit beweisend gehalten. 

Im selben Jahre ersehien yon W e i c b s e 1 b a u m u n d  B a r t e 1 eine 
~Mitteilung fiber zahlreiehe Lymphdriisenverimpfungen aus Kinderleiehen, die 
keine Tuberkulose darboten. Im Tierversuch kon~ten latente Tuberkelbazillen 
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nachgewiesen werden, mad zwar in 8 FEllen, i n  denen sich auch bei genauester 
maluoskopischer und mikroskopischer Prfifung der Organe und Drfisen keine 
Tuberkulose vorfinden liel~. W. und B. schliellen hieraus, dal~ in die Lymph- 
drfisen gelangte Tuberkelbazillen sieh litngere Zeit darin aufhalten ktinnen, 
ohne Tuberkalose zu erzeugen. B a 1" t e 1 geht sogar in frfiheren Ausffihrunge~ 
so welt, einen bestimmten Zeitraum fiir die Latenz anzngeben. In seinen sehr 
beachtenswerten Versuehen fiber Ffitterungstuberknlose gelang es ihm, bei 
einem Versuchstier nach 104 Tagen die Anwesenheit yon Tuberkelbazillen in 
dem lymphatischen Gewebe der Tonsillen der Hals- und )fesenteriallymph- 
driisen nachzuweisen, ohne dal] sich mikroskopiseh spezifische Yer~inderungen 
tuberkul5ser Natur auffinden liel~en. Dasselbe Ergebnis hat er bei anderen 
Versuehstieren, iedoeh init kfirzeren Infervallen zwischen Ffitterung and Sektion 
geiunden. Er folgert daraus, dal3 Tuberkelbazillen sich fiber 100 Tage lan e 
latent in Lymph&'fisen verhalten k5nnen. 

Vornehmlich auf den 5~eersehweinchenversuch beschr~nkten sieh die 
Arbeiten R o s e n b e r ~ e r s ,  der die gesund erseheinenden Mesenterialch'iisert 
yon 21 tuberkulosefreien Individuen verimpfte und sechsmal ein positives 
Ergebnis erlangte. I-Iistologische Prfiflmgen seheinen nicht vorgenommen za 
sein; die Driisen wurden vielmehr nut in Ansstrichen mit negativem Erfolg 
auf Tuberkelbazillen untersuch~. Gleichfalls otme histologische Untersuehungen 
gingen C a l m e t t e ,  G u ~ r i n  und D ~ l ~ a r d e  vor, die die 5[esenterial- 
driisen yon 20 nich~ tuberkul5sen Kindern verrieben, an Meerschweinchen 
verimpften und in drei Fiillen positive Erfolge batten, lJber einen Fall, in dem 
sieh bei vSlliger Abwesenheit irgendwelcher tuberlzuliiser Ver~inderungen in 
Organen and Drfisen bei der Verimpfung yon Mesenterialdrfisen Tuberkel- 
bazillen nachweisen liefien, macht I p s e n  anl~tl~lich seiner Versuche tiber 
primitre Darmtuberkulose Mit~eilung. Er erhebt jedoeh gleichzeitig Einwendun= 
gen, die sich allerdings gegen alle positiven Resultate machen lassen, dal] n~mlich 
in den histologisch unfersuchten Teilen der Drfisen keine tuberkul5sen Ver- 
~inderangen waren, w~ihrend die verimpften Partien solehe aufwiesen. Es 
k5nnten ferner, nimmt er an, erst km-z vor dem Tode die Tuberkelbazillen in 
die Lymphdriisen gelangt sein. Aus dem oben angefiihrten Grunde, dab die 
Teile einer Lymphdriise, die zur Verimpfung gelangen, nicht auch gleichzeitig 
histologisch geprfift werden kiinnen, lassen sich bei diesen Untersuchungen 
nur Ann~iherungswerte finden, die gestfitzt dutch die eingehendsten his~olo- 
gischen Prfiflmgen ftir die Beantwortang der gestellten Frage yon Bedeutun~ 
sind. Einen weiteren Befand yon TuberkelbaziIlen konnte W e b e r bei seinen 
Tuberkulosearbeiten machen. Unter 26 Lymphdrfisen tuberkulosefreier Kinder 
gelang es ihm nut einmal, Tuberkelbazillen, und zwar yore Typus bovinus, fest- 
zustellen. Auch yon G o o d a 1 e und T h. S m i t h konnte ein Fund yon la- 
tenfen Perlsuchtbazillen gemaeht werden. Die zahlreichen Untersuchungen, 
die bei Kindern mit adenoiden Wucherungen, vergriil~erten Tonsillen und Hals- 
drfisenschwellungen angestellt warden, ergaben par in dem oben bezeiehneten 
Falle Bin positives Endresultat mit gleichzeitig nega~ivem mil~oskopisehem 
AusfM1. Einen weiteren Beitrag zur Frage der Latenz der Tuberkelbazillen 
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l~eiert L y d i a g a b i n o w i t s c h. fie besehreibt Versuche, in deaen neben 
Verimpiung yon vier vollkoramen verkalkten Drfisen Erwaehsener aaeh Zervikal- 
und ~esenterialdrfisen eines aa Bronchopneumonie gestorbenen Kindes ira 
Tierversueh geprfift wurden. Der Fall des Kindes, der fiir die Frage der Latenz 
in dem hier bearbeiteten Sinne nut in Betraeht kommt, ergab bei positivem 
Impfausfall ein negatives histologisehes Resultat. 

All  diese Untersuchungen,  die mi t  menschl ichen Lymphdr t i sen  

anges te l l t  wurden,  lassen den Schlu6 zu, dab  la ten te  Tuberkel -  

bazi l len be im Menschen, vornehmlich  bei  Kindern ,  in vereinzel ten 

~Fi~llen aufzut re ten  scheinen. 

Auch bei  Tieren wollen zahlreiche Forscher  ]a tente  Tuberkel -  

bazi l len in den Lymphdr i i s en  hauptsi~chlich des Rindes  nach-  

gewiesen haben. Wie aus der L i t e r a tu r  ersichtlich,  scheinen sich 

die Arbe i ten  jedoch der Haup t sache  nach auf Tuberkelbazi l len  zu 

beziehen,  die sich in makroskopisch  unvergnder ten  L ymphdr i i s e n  

dutch Impfung  nachweisen liel~en. 

So hat L i g n i ~ r e s anli~61ieh seiner Versttehe fiber Seha~zimpiung der 
Rinder mit mensehliehen TuberkelbaziUen fiber den Verbleib dieser Bazillen 

ira TierkSrper Beobaehtungen angestellt. Er hat zu diesem Zweek Rinder 
1, 2, 3, 6, 12 und 18 ~onate naeh der Imp~ung getStet and festgestellt, da6 
die Lymphdriisen, die mit unbewaffnetem Auge keine Vergnderungen zeigten, 
noeh li/~ Jahre naeh der Infektion lebende virulente Tuberkelbazillen enthaltea 
kSnnen, die sieh dureh Verimpfung der verriebenen Lymphdrfisen au~ Neer- 
uchweinehea nachweisen lassen. Xhnliehe Beobachtungen sind such yon einer 
Reihe anderer Autoren gemaeht worden. Dieselben bleiben jedoeh unberfick- 
siehtigt, da histologisehe Untersuehungen yon ihnen nieht gemaeht warden 
_&us dem praktiseher~ Bedfirfnis fiir die Fleisehbesehau heraus, in der die makro- 
skopisehe Untersuehung der Lymphdrfisen ftir .die Beurteilung der Tuberkulose 
yon Bedeutung ist, sind dann einige Untersuchungen hervorgegangen, darfiber, 
ob sich das Fleiseh und die Lymphdrfisen tuberkulSser Tiere virulent erweisen. 
8o land S w i e r s t r a ,  dag sich bei aknter Niliart~uberkul0se,. bei erweiehten 
tuberkul5sen Herden und bei hochgradiger Abmagerang der Tiere positive 
Impfergebnisse erzielen lassen. u war bereits yon 0 s t e r t a gauf  diese 
Fi~lle aufmerksam gemaeht u~d demnaeh entspreehend Riieksicht bei Ab- 
fassung des Reichs-Fleisehbesehau-Gesetzes genommen worden. Interessant 
sind die Angaben g u n a e k s ,  der in seiner Arbeit fiber ,,Die ohne regressive 
Vergnderungen verlaufende Tuberkulose der Sehweine" aueh seehs Lymph- 
drtisen, die sieh entweder gar nieht oder nu_r wenig diffus gesehwoIlen erwiesen, 
sonst jedoeh normale Besehaffenheit batten, untersuehte. Ira Tierversuch 
zeigten sieh alle positiv. Bei der mikroskopisehen Untersuehung fanden sieh 
nut in einer keine tuberkuiSsen Vergnderungen. 

Eine Reihe eingehender Untersuehungen nahm in neuester Zeit J o e s t 
an den Lymphdrfisen yon generalisiert tuberkutSsen Rindern und Schweinen 
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vor. Die Ausffihrungen B a r t e 1 s,  dal~ lediglich gesehwollene Lymphdriisen, 
welche mikroskopisch nar eine lymphoide Hyperplasie auhviesen, virulente 
Tuberkelbazillen enthalten kSmien, veranla6ten ihn zu gleichartigen Versuchen 
an geschwollenen Lymphdriisen der genannten Tierarten. Die Folgcrung 
B a r t e 1 s ,  dal~ bei der Tuberkuloseinfektion ein Stadium kleinzelliger I-Iyper- 
plasie angenommen werden mtisse - -  wie es bei der pyogenen hffektion be- 
steht - -  welches der Bildung typisch tuberkulSser Ver~tnderangen vorangeht, 
~and dutch die UntersUchungen J o e s t  s keine Stiitze. Auch die Frage, ob 
sich in geschwollenen Lymphdriisen ~uberkulSser Tiere latente Tuberkelbazille~_ 
auihalten, wurde durch seine Untersuchungen verneint. 

Diese Versuche, die ftir die sanitiitspolizeiliche Beurteilung des 
Fleisches tubel"kul6ser Tiere yon Bedeutung sind, veranlal~ten reich 
zu den nachstehenden Versuchen. Diese]ben wurden unter dem 
bereits oben angegebenen und auch yon J o e s t verfolgten Ge- 
sichtspunkte ausgeftihrt, dal3 nur die eingehendste histologische 
Prtif~ng Anniiherungswerte zu schaffen vermag." Es wurde daher 
ftir die bier vorliegende Frage: ob sich in makroskopisch unver- 
itnderten, im Tierversuch virulenten Lymphdrtisen keine spezi- 
fischen Veriinderungen tuberkulOser Natur finden lassen, aul3er der 
Impfung eine ausgiebige mikroskopische Prtifung benutzt. Aus 
Grtinden des praktischen Zweckes ftir die Fleischbeschau einerseits 
und aus der Annahme, dal~ sich bei den tiblichen Sch]achtmethoder~ 
noch am ehesten die intermuskulitren Lymphdrtisen steril ent- 
nehmen lassen, wurden zur Untersuchung die Fleischlymphdrtisen 
yon generalisiert tuberkul(isen Rindern herangezogen. Die l~ene- 
ralisation wurde angenommen in den Fallen, in denen Organe des 
grol~en KOrperkreislaufes tuberkulSs gefunden wurden, bei denen 
also zu vermuten stand, dal~ auch den genannten Lymphdrtisen 
Tuberkelbazillen zugeftihrt seien. Um gleichzeitig festzustet]en, ob 
sich die Fleischlymphdrtisen ein und desselben Tieres tiberein- 
stimmend vel"hielten oder nicht, wurden zu den Versuchen die 
si~mtlichen, als Fleischlymphdrtisen ,,ira engeren Sinne" bezeich- 
neten verwandt. 

Von vier Rindern, bei denen sich die Generalisation durch Erl~-ankung der 
Nieren, der Milz, der Knochen oder in einigen F~llen sogar einzelner inter- 
muskul~rer Lymphdriisen nachweisen He J3, wurden in dem hlesigen st~dtischen 
Schlachtho~ die Bug-; die Achsel-, die Kniefalten-, die Kniekehlen- und die 
Ges~l~beindrtisen miter aseptischen Kautelen entnommen und in sterilisierte 
Gl~ischen gebracht. Sodann Walrde die ffir die Fleischbeschau Ilotwendige Unter- 
suchung au~erhalb der Schlachthallen mit der grSl~ten Vorsicht ffir Asepsis 
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ausgefiihrt. Es sollte einerseits jeder :~Sgliehkeit zuf~lhgen Einch'ingens yon 
Tuberkelbazillen. andererseits einem dutch sonstige Verunreinigung herbei- 
geftihrten vorzeitigen Eingehen der Versuchstiere vorgebeugt werden. Die 
welters Verarbeitung des Materials land in dem pathologischen Institut der 
K5nigsberger UniversitEt s~a~. dessen Hilfsmittel mir Herr Professor Dr. 
H s n k e g~i~igst zur Verf%~ng gestellt ha~ts. Ia drei F~llen warden die 
LymphdriJssn gleich am Tags der Entnahme zu de~ Untersuehungen benutzt. 
In einem Falls mu6tsn dieselben infolge ungtinstiger Verhaltnisse 4 Tags in den 
sterflen Glasfl~sehchen bslassen werden. Auch in diesem Falls ging nicht ein 
einziges dsr Versuehstiere friihzsi~ig sin. wodurch sin Bowels ffir die sterile 
Entnahme des Materials erbracht wurde. Zum Zweeke der Untersuchung 
wurden die Lymphdrfisen in etwa 2ram dieke Scheibchen zerlegt, deren Schnitt- 
figchen genau mit der Lupe durehmuster~ wurden. In einem Fatle konnten 
dabei Tuberkel entdeckt werden. Diese Lymphdriise wurde wie es mit den 
makroskopisch erkrankten Lymphdriisen fiberhaupt gesehah - -  yon dem Tier- 
versuch ausgeschlossen. Die I~ymphdrfisen aller fibrigen Fglle zeigten sich 
normalbis auf eine ab undzuwahrzunehmende toils diffuse, teilspartielle SchweL 
lung. Naeh der Besichtigung der Teilscheibchen wul-den dieselben in solche, die 
zur Verimpfung, uud soleho, dis zu tier histologisehen Un~ersuchung dienen 
sollten, gesondert, und zwar derart, daft stets die beiden benaehbarten sines 
Impfscheibchens zur Einbet~ung gelangten. Die zva" Verimpfung bestimmten 
wurden in einem MSrser unter Zusatz steriler KochsalzlSsung zu einem Brei 
verrieben und den Meersehweinehen sukbutan auf der Iunenfl~che sines Hin~er- 
schenkels injiziert. Die Tiers wurden sodann mit numerierten Ohrmarken ver- 
sehen und in gesonderten K~figen untergebracht. Die iiir die mikroskopischen 
Zweeke bestimmten Schnitte wurden in 5 proz. FormollSsung 2~ Stunden fixiert. 
Nach e~wa zwSlfstiindigem W~ssernwurden dieselben in eine ansteigende Azeton- 
reihe gebracht, in absolutem Azeton entwEssert, um dann in Xylol zur Auf- 
hellung zu ge]angen. Die Einbettung geschah nach einem vorhsrgehenden 
Weehsel yon Xylol-Paraffin und Paraffin in reines Paraffin. Von den einzelnen 
B15eken auf jede Driise entfielen 4 his 6 wurden aus verschiedenen Tiefen 
Schni~te in der Dicks yon etw~ 10 ~ angelegt, so da6 auf iede Driise 12 bis 50 
kamen. Eine grol]e Anzahl yon Schnitten wurde besonders aus den im Tier- 
versueh positNen Drfisen gemacht. Auf diese Weiss gelangten alle Toils der 
betreffenden Lymphdriise, soweit sis nicht zur Impfung benutzt wttrden, ztu" 
histologischen Un~ersuchung. Die F~rbung der Sehnit~e geschah in H~ma: 
toxylin-Eosin. Zum Nachweis der Bazillen wards die Z i e h 1 - N e e 1 s e n - 
sehe ~ethode: Karbol-Fuchsin-~ethylenblau angewandt. Bei der Auswahl 
der Tiers wurden solche, die sine ~risehe Blutinfektion aufwiesen, vermieden. 

1. F a 11: Schwarzbunte Kuh, holl~indischer Rases, etwa 9 Jahre alt. 
Das Tier befinde~ sich in sehlechtem Nghrzus~ande. 

Befund: Tub. puhnon, eL gland, bronchial, et mediastiaal. Tub. lienis. 
et hepatis. Tub. gland, mesent. Von den intermuskul~ren Lymphdrtisen war 
die links Bugdrfise makroskopisch tuberkulSs. Dieselbe wurde daher yon der 
weiteren Untersuchung ausgeschlossen. Von den iibrigen noun untersuehten 

Virchows Archly f. pathoL Anat. Bd. 198. Hft. 3. 37 
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Driisen dieses Falles sehien die rechte Kniekehldrfise diffus geschwollen. Irgend- 
welche auf begianendeTuberkalose deutendeVer~nderungenwarden auch, selbs~ 
bei Besiehtigung mit der Lupe, in keiner yon diesen Driisen vorgefunden. Die 
Verimpflmg wurde in der oben ~ngegebenen Weise vorgenommen and die Tiere 
8 bis 10 Woehen nach derselben getStet. Nur in einem Falle warde ein Meer- 
schweinehen tuberkulSs. Die der Impfstelle n~chstgelegene Kniefaltendriise 
war dutch ihre schon am lebenden Tier fiihlbare harte 8chwellung tuberkulose- 
verd~chtig. Die Sektion best~tigte den Verdacht und fSrderte aul]erdem noch 
tuberkulSse Herde in Milz und Leber zutage. Auch die retroperiton~alen Drtisen 
waren tuberkulSs und batten die GrSi~e kleiner Haselnfisse erreicht. Den post- 
riven Impfausfall hatte die ]luke Ges~beindriise ergeben, welche makroskopiseh 
weder eine Sehwellang noeh eine Spur yon speziiisehen Ver~nderungen gezeigt 
hatte. Die histologische Untersuchung ergab in mehreren Schnitten beginnende 
Tuberkelbfldang. ~u~ in zwei yon den iiinf B15ckenl die yon dieser Drfise an- 
gelegt waren, lie~en sich Taberkel naehweisen. Zahlreiehe Sehnitte, die aueh 
yon den anderen drei hergestell~ warden, erwieseu sich stets fret yon Ver~nde- 
rungen tuberkulSser Natur. Die linke Kniekehlendrfise, welehe makroskopisch 
gesehwollen erschien, warde aul~er in histologischen Schnitten, auch in einer 
Anzahl auf Tuberke]bazillen gef~rbter Pr~parate untersueht, um vielleicht 
Bazillen aufzufinden, welche infolge weitgehendster Avirulenz, das Versuchs- 
tier nieht zu infizieren vermoeht batten. Es konnten jedoch keine Tuberkel- 
bazillen gehmden werden. Von den iibrigen normal erscheinenden und aueh 
in Tierversuehen negativen Drfisen warden yon jeder nut etwa 12 bis 20 Schnitte 
histologiseh geprfift, ohne etwas tuberkuliises zu erbringen. 

2. F a 11: 8ehwarzbunte holi~inder Kuh, etwa 10 Jahre alt, in m~l~ig 
gutem N~hrzustande. 

Befund: Tub. dissemin, pnlmon. Pleurit. et peritonit, tubereul. Tub. 
gland, port. et mesent. Im Domfortsatz eines Brustwirbels ein k~siger Herd. 
Linke Bug- und linke Kniefaltendriise makroskopisch tuberkulSs, ~lteren 
Datums. Die fibrigen Driisen makroskopisch and mit der Lupe betrachtet 
normal, lVlil~'oskopisch lassen sich in zwei Schnitten in tier reehten Bugdrtise 
vereinzelte Riesenzellen in der Nachbarschaft von Ansammlungen epithelioider 
Zellen finden. Die typische Anordnnng dieser und die Gegenwart L a n g-  
h a n s seher Riesenzellen rechtfertigt die histologische Diagnose: Tuberkulose. 
Tuberkelbazillen liel~en sieh nieh~ ermittein. Leider konnte die Best~tigang 
dutch den Tierversueh nicht gegeben werden, da das betreffende Meersehwein- 
ehen bereits am zweiten Tage nach der Impiung aus nieht naehzuweisender 
Ursaehe einging. Alle iibrigen Drtisen dieses Falles waren histologisch und im 
Tierversueh negativ. 

3. F a 11 : Rotbunte Kuh, 5 Jahre alt, mit tuberkulSsem Habitus. 
Befund: Pneumon. caseosa. Die ~ediastinaldriisen sind stark vergrS~ert 

und ]iegen Ms faustdieke Pakete im Mittelfellraum. Die Konsistenz ist an einigen 
Stellen schwappend und deutet sehon ~u~erlieh au~ Erweiehungsherde. Infolge 
des Druckes, den die vergrSiterten Lymphdriisen auf den Osophagus ausiibten, 
hafte das Tier intra vitam an ehroniseher Tympanitis gelit~en. In den Portal- 
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und ~esenterialdriisen geringgradige, alte tuberkulSse Ver~nderangen. Die 
rechte KniefMtendriise -eies einen verkalkten, bohnengroren Herd au~. Bei 
der Zerlegung der tibrigen intermuskuli~ren Driisen in Scheibehen fund sich die 
rechte Bugdriise besonders gesehwollen und yon punktfSrmigen Blutungen 
durehsetzt. Aueh die ~nderen Driisen zeigten eine miirige Sehwellung. Im Tier- 
versueh war die rechte Bug- und die linke Kniekehldriise virulent. Das Meer- 
schweinehen, fiir welches Teile der linken KniekeMdriise zur Verimpiung ge- 
kommen waren, wurde bereits nach 5 Wochen getStet, da die Sehwellang der 
region~ren Driise und der schleehte Erniihrangszustand auf ausgedehnte Tuber- 
kulose deuteten, was ~uch durch die Sektion best~tigt wurde. Bei der mikro- 
skopischen Untersuchung ergaben sich in zahh-eichen Schnitten Tuberkel, yon 
denen einige bereits Verk~sang, sogar beginnende Yerkalkung besaren. Es ist 
anzunehmen, dar diese, mal~-oskopisch etwa steeknadelkopIgroBen Tuberkel 
in der Mitre der Teilseheibehen sich beIunden haben und auf diese Weise der 
Auffindung mit bloBem Auge entgingen. Fiir die Beantwortung der bier vor- 
liegenden Frage war daher das Ergebnis dieser Drfise nicht verwendbar. Die 
schon raakroskopiseh stark geschwollene reehte Bugdriise, die gleiehfMls ein 
positives Endresultat butte and bei der sich die ImpftuberkMose bedeutend 
lungsamer entwiekelte, lier nut in ganz wenigen Sehnitten beginnende Tuberkel 
erkennen. Die Untersuehang der iibrigen Driisen blieb sowohl im Tierexperiment 
Ms auch mikroskopisch erIolglos. 

4. F a 11 : Sehwarzbunte holli~nder Kuh, etwa seehsji~hrig; schlecht ge- 
n~hrt. 

Be~und: Im Krankheitsbilde herrsctlen neben Tuberkmlose der Bronchial- 
und MediastinMda-iisen die Veriinderungen am Darm vor. Die MesenteriM- 
driisen sind apfelgrofi, verk~st, zum Tell beginnend erweieht. Die Darmsehleim- 
haut ist yon zahlreichen tuberkulSsen Geschwiiren bedeckt, die sieh besonders 
~uf don P e y e r schen Huufen lokMisieren. Die Leber und die PortMdriisen 
enthMten ausgedehnte verkMkte Herde. Milz und Nieren lassen einige ~ltere 
trockenk~sige Knoten erkemlen. Bmst- and Bauchfell sind yon beginnenden 
tuberkulSsen Granulationen iiberzogen. Die intermuskul~ren Lymphdrtisen 
sind alle ein wenig geschwollen and erscheinen bei der makroskopisehen Prtiiang 
ohne Ver~nderung. Im Tierversueh fallen zwei, und zwar die linke Bug- und 
die linke Aehseldriise, positiv aus. Die Meersehweinchen zeigten in beiden F~llen 
das typische Bild der yon der Injektionsstelle ausgehenden Impftuberkulose. 
~berhaupt konnte ein Uberspringen der regioni~ren Lymphdriisen in keinem 
der positiven Impfi~lle beobachtet werden. Der histologische 5Iachweis der 
Tuberkel war in beiden Fiillen ersehwert, da sieh erst (besonders bei der Bug- 
driise) nach einer groren Anzahl yon Schnitten ein einziger vorfand, in dem 
sich Bin Epithelioidzelltuberkel ganz ~rischen Datums erkeanen lier. In seiner 
Naehbarschaft be~unden sich zwei L a n g h a n s sche Riesenzellen. Bei der 
Aehseldxiise gelang es zwar, in mehreren Sehnitten Tuberkel zu finden, die- 
selben traten jedoch vereinzelt au~. In den Schnitten sowohl yon erkrankten 
als yon gesunden Driisen war 5frets eine reichliche Zunahme der Lymphozyten 
wahrzunehmen, doeh nieht in dem Marie, dal~ es. zu einer Verwischung der 
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Struktur  gekommen ware. Die iibrigen aeht Driisen dieses Falles verhielten 
sich histologisch als aueh tierexperimental normal. 

D ie  E r g e b n i s s e  d ieser  V e r s u e h e  huber t  in  U b e r e i n s t i m m u n g  mi~ 

d e n e n  J o e s t s geze ig t ,  da~  in  d e n i n t e r m u s k u ] ~ r e n  L y m p h d r ~ i s e n  

genel"a] is ier t  t u b e r k u l 6 s e r  R i n d e r  s ieh zuwei ]en  t u b e r k u l S s e  H e r d e  

n a e h w e i s e n  lassen ,  d ie  a u c h  de r  e i n g e h e n d s t e n  m a k r o s k o p i s c h e n  

U n t e r s u e h u n g  v e r b o r g e n  b le iben .  

L a t e n t e  T u b e r k e l b a z i l l e n  s e h e i n e n  n a e h  den  b i e r  angef t~hr t en  

V e r s u e h e n  in d e n  g e n a n n ~ e n  L y m p h d r i i s e n  n i e h t  a u f z u t r e t e n ,  d a  

i n  a l i en  F~tllen, in  d e n e n  s ieh  ira T i e r v e r s u e h  Tt~berke lbaz i l len  b e -  

m e r k b a r  m a e h t e n ,  a u e h  h i s t o l o g i s e h  de r  N a e h w e i s  t ier  TLlberkulose 

e r b r a c h t  w e r d e n  k o n n t e .  

I n  k e i n e m  der  u n t e r s u c h t e n  F~l le  k o n n t e  e ine  ~ b e r e i n s t i m m u n g  

t ier  s ~ m t l i c h e n  i n t e r m u s k u l h r e n  Dri ]sen  e ines  T ie res  f e s t ge s t e l l t  

w e r d e n .  
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