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XVI. 
Uber die Permeabilitiit tier normalen Darm- 

wand fiir kleine Kiirperchen. 
(Aus dem St~dtischen Krankenhaus in Rotterdam.) 

Von 

W . C . A .  A r b e i t e r ,  Arzt. 

Seit der Mitte des vorigen Jahrhunder t s  ha t  die Frage der 

Permeabiliti~t der Darmwand  flit kleine KSrperchen zahlreiche 

Untersucher  interessiert. Man finder in den verschiedenen Arbeiten 

dariiber gar keine gleichlautenden Ergebnisse und  Konklusionen,  

im Gegenteil, die verschiedenen Verfasser verktindigen die meist: 

verschiedenen Meinungen. Auch jetzt  noch ist das letzte Wor t  

in dieser Sache noch nicht  gesprochen. 

0 e s ~ e r 1 e n fiit~erte schon 1846 fiinf Kaninchen, eine Katze und zwei 
junge H~hne fiinf bis sechs Tage lang mit kohlenstaubhaltender Nahrung und 
land Kohlenpartikelchen zuriick in der Vena mesenterialis, Vena portae, in 
Herz, Leber, Lungen, lV[ilz, Nieren und Vena cava inferior. 

C 1 a u d e - B e r n a r d i a n d  nach Verabreichung Yon berlinerblau- oder 
rul~haltender Nahrung die Lungen blau oder schwarz gef~rbt. B ~ r a r d, 
0 r f i 1 a und R o b i n ~anden 48 Stunden nach Fiittemng yon sieben Hunden 
mit Holzkohlenpulver Kohlenstaub zuriick in Leber, Lungen, mesenterialen 
Lymphdriisen und Vena portae, l~Ieistenteils lag das Pigment auiierhalb der 
Ge~l~e. 

Von grol~em Interesse sind auch die Untersuchungen 1~I a r f e 1 s '  und 
M o ] e s c h o t t s. Bel der Einfiihrung yon SchafblutkSrperchen in einen 
Froschmagen fanden sie die BlutkSrperchen viermal zuriick im ~esenterial- 
blur und sechzehnmal im Herzblut. Andern Tieren gaben sie bei der Nahmng 
das Pigment aus S~ugetieraugen. Bei sechs FrSschen wurde das Pigment 
zuriickgefunden in den kegelfSrmigen Zellen, welche die Schleimhautfalten 
yon Magen und DarmkanaI bekleiden. Bei zwei Itunden, welche mit Augen- 
pigment gen~hrt waren, wurde dieses im Ductus thoracicus und in den Lymph- 
gef~i~en des Mesenteriums zuriickgefunden. 

Bei normaleu FrSschen, einem normalen Kaninchen, bei Rind und Mensch 
wurde in den Lymphgef~flen der Darmwand Pigment gefunden. Ebenso wichtig 
als genau sind auch die Mitteilungen yon D o n d e r s: er beschreibt hier die 
:Ergebnisse yon einigen Versuchen, welche er mit 1~ e n s o n i d e s ausfiihrte 
(Inaug.-Diss.), infolge yon Untersuchungen yon H e r b s t (1844), welcher 
Stiirkekiirnchen in den Chylusgef~i~en der Darmwand mit der Jodreaktion 
land. Gaben M e n s o n i d e s  und D o n d e r s  Kaninchen und Frilschen 
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wiihrend einiger Tage oder Wochen bei ihrer Nahrung fcines Holzkohlenpuiver, 
so sahen sie im Deckglaspriiparat eines Bluttropfens immer 1 his 5 oder mehr 
Kohlenteilchen: Ebenso wurden in Lungen und Leber immer Kohlenpartikelchen 
gefimden. Untersuchten sie das Blur normaler Tiere, so war aucb darin der 
Kohlenstaub niemals ganz abwesend, auch nicht bei der grSBten Reinlichkeit 
bei der Verfertigung der Priiparate, abet bei den mit Kohlenstaub behandelten 
Tieren wurde mindestens fiinfmal mehr Kohlenpigment im Blur angetroffen. 
Im Biut der Vv. mesaraicae wurden Koblenpartikelchen mud auch St~irke- 
k5rnchen (Jodiumreaktion), welche der Nahmng zugefiigt waren, zuriiek- 
gefunden; D o n d e r s meint, dab es die Lymphgef~.t~e des Darmes sind, welche 
das Pigment an erster Ste]le aufnahmen, besonders well er immer eine An- 
h~iufung von Kohlenteilchen in den Lungen und eine geringere Menge yon 
Koh]enstaubteilchen in der Leber beobachtete. Bei Pigmentaufnahme im Pfort. 
adersystem wurde wahrseheinlich in der Leber mehr Pigment gefunden. In 
bezug alff die Anwesenheit Yon Kohlenstaub in deal Lungen sagt D o n d e r s ,  
dal~ es im Bindegewebe zwischen den Lobulis liegt und da~ es sich von Pigment- 
zellen sehr typisch unterscheidet. Zum Schlu~ sagt er: So ist denn de~ voll- 
standige Beweis gegeben, dal~ in den Lungen, besonders im Bindegewebe zwischen 
den Lobulis, Kohlenpar~ikelchen abgesetzt werden, welehe mit der Nahrung 
aufgenommen sind. 

V i 11 a r e t fiitterte zwei Kaninehen secbs Tage mit kohlenstaubbaltender 
Nahrung und iand Pigment in einer vena mesenterialis, in einer mesenterialen 
Lymphdrfise, in Leber und Milz, im rechten Herzen und den Lungen zurfiek. 
Das zweite Kaninchen lieil er seehs Tage bei gewShnlicher Nahmng leben und 
land nun den Kohlenstaub nut  in Lungen und mesenterialen Lymphdriisen zu- 
rfick. M i a l h  e dagegen konnte bei Kaninchen mid Hfihnern, welchen er 
einige Tage hindurch kohlenstaubhaltende Nahrung gegeben hatte, weder im 
Blur noch in andem Organen eine Spur Kohlenstaub finden. 

W e i n t r a u d meinte, dai~ die Kohlenstaubzuluhr yore Darm aus naeh 
den Bauchorganen mSglich sei. 

W a s s i 1 e f ~ - K l e i m a n n ,  welcbe mit Karmin und Ru~ experimen- 
tierten, sahen, dal~ in allen P e y e r schen LymphknStchengruppen die K~irnchen 
aufgenommen waren. 

In den letzten Jahren hat die Frage besonders im Zusammenhang mit 
v. B e h r i n g s ~einungen fiber intestinalen Ursprung tier Lungentuberl~ulose 
wieder vielen Forsehcm Arbeit gegeben. 

V a n  S t e e n b e r g h e  und G r y s e z  versuchten, dazu yon C a l -  
m e t t e  angetrieben, Lungenanthrakose zu erwecken durch Ffitterung mit 
kohlenpigmentbaltender Nahrung. Wirklich gelang es ihnen, bei erwachsenen 
Tieren eine vollkommene Lungenanthrakose mit starker Pigmentation der 
Tracheobronchialdriisen zu erwecken. Bei jungen Tieren abet war tier Befund, 
wie lange auch das Tier nach der Pigmentiiitterung gelebt hatte, immer derselbe. 
,,Jamais les poumons de ces jeunes animaux ne pr~sentent la plus minime trace 
d'infiltragon et les ganglions m6sent~riques sont toujours gorg~es de noir." 
Diese 1VIeinung blieb abet nicht unbestritten. 
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G. K ii s s und L o b s t e i n kolmten bei Kohlenstaubfiitterun~ yon iungen 
mud alten Ziegen und Hunden, yon Kaninehen und ]~eerschweinehen nielaals 
Pigment in der Darmwand und mssentsria]en Drfisen zuriickilnden. J o n e s e n 
9[ i h a e s i wie aueh C r e s c e n z i leugnen einen intestinalen Urspmng yon 

�9 Anthrakosis und meinen, die Darmwand sei undurehdringbar fiir Kohlen- 
partike]chen. Ebenso waren B a s s e t s und R e m 1 i n g e r s Tierversuehe 
mit  Ffitterung yon kohlenstaubhaltender Nahrung oder Einspritzung yon 
Kohienstaub in das Rektum negatlv, wiihrend H e r m a n n ,  wiewohl er 
meint, daft Lungenanthrakose entsteht  dutch Inhalation, zugeben muir, daft 
der intestinale Weg in geringem Marie mSglich ist. 

S c h u 1 t z e land bei seinen Fiitterungsversuchen mit  Kohlenstaub bei 
zwei Kaninchen Kohlsnstaubteilchen in einer P e y e r sehen LymphkniRchen- 
gruppe, also eine gleiehe Erfahmng wie W a s s i 1 e f f - K 1 e i m a n n. Er  gibt 
fiir dissen Befund eine mechanisehe Erkl~rang und meint, daft unter  dem Einflul~ 
der Darmperistaltik die scharfen Kohlenteilchen in das prominierende Gewebe 
der P e y e r sehen Gruppen hineingepreiit werden, tegt aber daraui keinen Wert 
fiir die Aufnahme von Kohlenstaub in den Organismus yore normalen Darm aus. 

S c h u 1 t z e zitiert, dal~ auch H a n s e m a n n in seinem Vortrag fiber 
Ffitterungstuberkulose sagt, da~ Zinnoberk51z~ehen in den Darmfollikel auf- 
genommen werden. 

H e 11 e r mud W o 1 k i n s t e i n finden bei Ffittsrung von jungen Tieren 
mit  kohlenstaubhaltender Nahrung hi~ufig Lungenanthrakosis. In einem einzigen 
Falle sehen sie naeh Einspritzung yon Kohlenstaub in den Magen und Diinn- 
darm zirkumskrip~8, kohlenstaubreiehe Herds in den mesenterialen Lymph- 
drtissn. Sie erkl~ren aber die in dieser Weise aufgetretene Lungenanthrakosi s 
dureh Aspiration und Aszension. Dis Anwesenheit yon Kohlenstaub in den 
mesenterialen Driisen erklaren sie nicht. 

C o h n meint, da~ die Lungenanthrakosis, weiche er bei Kohlenstaub- 
zufuhr im Dana  finder, eine schon friiher bestehende ist. 

B e i t z k e und auch N i e u w e n h u y z e verneinen den intestinalen 
Ursprung yon Lungenanthrakosis. B e i t z k e meint, da~ die Lungenanthra- 
kosis, we]che bei Kohlenstaubeinfiihrung mit  der Sonde in den Magen eintritt, 
dutch Aspiration und Aszension erkli~rt werden mul~. 

Uber diese Aszension k]einer Tsilehen im Traetus intestina]is haben ver- 
sehiedene Veffasssr Mitteilungen gsmacht. 

U f f e n h e i m e r fand nach Kiysmata mit  Prodigiosusbazillen diese in 
den Lungsn zuriick, unterband er abet die SpeiserShre, so war das nicht der Fall. 

Aueh G r i i t z n e r ,  K a s t  und W o l k i n s t e i n  nahmen eine Be- 
wegung kleiner Teilehen i n  Darm und SpeiserShre proximalw~rts wahr. M a - 
n e 11 i abet, weleher eine grol~e Menge yon Prodigiosusbazillen ins Rektum 
injizierte, meint, dait die BaziUen selbst nieht die HShe eines Segments ersteigen. 
Sie durehdringen, meint er, auch die Darmwand nieht, niemalg land er sle in 
mesenterialen Drtisen, in der Milz oder in der allgemeinen Zirkulation. 

Wenn wit diesen Literaturfiberbhek zusammenfassen, so sehen wit, dail: 
anfangsnd mit  Herbs~ im Jahre 1844 visls Untersueher dureh Tierversuehe 
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bewiesen, da6 kleine KSrperchen, dem Tractus in~estinalis zugefiihrt, im mes- 
enterialen Blur und in verschiedenen andem Organen zuriickgefunden werden. 

W a s s i l e f f - K l e i m a n n  fanden Pigment in den P e y e r s c h e n  
LymphknStchengmppen, D o n d e l " s ,  M a r f e l s  und M o l e s e h o t t  im 
Duetus thoracieus; die beiden letzteren aueh in den Lymphbahnen des Mes- 
enteriums und im Darmwandepithel. 

b~aehdem C a 1 m e t t e die Frage von neuem behandelte, hut eine groBe 
Zalfi anderer Autoren die Permeabilit~t der Darmwand fiir kleine KSrperchen 
bestritten, w~hrend einze]ne Untersucher wohl zugeben, dub die Darmwand 
nicht absolut undurchdringbar fiir Kohlenteilchen ist, aber an eine praktisehe 
Bedeutung dieser Permeabilitiit nicht glauben; H e 11 e r und W o 1 k i n - 
s t e i n ,  welche bet kohlenstaubhaltender Nahmng Staubherde in den mes- 
enterialert Driisen fanden, erkl~ren diesen Befund nicht. 

Veranlal3t yon Dr. A. A. H y m a n s  v a n  d e n  B e r g h  

und  Dr. R. d e  J o s s e l i n  d e  J o n g  w u r d e i n l J b e r l e g u n g  

mit  ihnen bet einigen Kaninchen  und  bet ether junggeborenen 

Katze yon mir  Staub im ~ a g e n  deponiert. 

Dabei war eine sehr wichtige Frage, welches Pigment dafiir genommen 
werden soll~e. Die GrS$e der PigmentkSrnehen ist ohne Zweifel fiir eine even- 
tuelle Aufnahme Jn den Traetus intestinalis yon grol~em Interesse. In ver- 
sehiedenen F~llen wurde, anderen Untersuchem folgend, ehinesische Tusche 
benutzt. Chinesisehe Tusche ist eine Aufschwemmung yon Kohlenpigment- 
kSrnchen, unter denen zahlreiche auBerordenflich klein sind, so klein selbst, 
dal~ man sie bet ether etwa 400 faehen VergrSl~emng in den mikroskopisehen 
Pr~paraten versehiedener Organe nur sehr sehwer zuriickfinden wird; datum 
suchte ich ein l~ulver, welches grSStenteils aus minder feinen KSrnehen besteht, 
und w~hlte dafiir Kienrul~, weleher mehrere Stunden in einem 1)orzellanmSrser 
gerieben war and wovon zum tYberfln/~ die grSberen KSmchen entfernt win'den 
dureh Sptilung mit Wasser. 

In dieser Weise wurde eine Kohlenstaubaufsehwemmung dargestellt, 
welche zahlreiche Kohlenstaubteilchen enthielt, die bei ether m/il~igen Ver- 
grSSerung (Leitz' Okul. I, Obj. 7) sehr deutlieh sichtbar und fast so gro~ 
sin-d wie ein kleiner Kokkus. In dieser Aufsehwemmung wie auch in der ehinesi- 
sehen Tusche sind noch zahlreiche sehr feine KSrnchen, wovon wir voraus sagen 
kfnnen, dal~ sie bet einer eventuellen Aufnahme in die Gewebe nur Kul~erst 
schwer oder nieht mit Sicherheit zuriiekzufinden sind. Diese Tatsaehe daft 
bet den mikroskopisehen Studien nicht vergessen werden. In einem einzelnen 
Falle wurde Zinnober eingespritzt, das aber dureh sein hohes spezifisches Gewicht 
beim Einspritzen vie]e Besehwerden gab. Urn fehlerfrei zu al'beiten, wurde eine 
Laparotomie gemaeht und mit einer feinen Spritze eine Menge der Kohlenstaub- 
suspension in den Magen gebraeht. Rings um die Nadel wurde eine Tabaks- 
beutelnaht gelegt~ welehe bet der Entfernang der Nadel angezogen wurde; 
danach wurde die Wmlde noch einmal iiberheitet. Werm man in dieser Weise 
experimentiert, vermeidet man eine Beriihrung yon kohlenstaubhaltendem: 
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Material mit Rachen und Kehlkopf, und in dieser Weiss ist eine direkte Aspira- 
tion nach den Lungen unmSglieh geworden, w~krend auch sins direkte Auf- 
nahms in das ganze ]ympha~ische System oberhalb des Mi~telfslles ausge- 
schlossen ist. Dabei daft nicht ~erschwiegen werden, da6 es eine Tatsache ist, 
dal~ Kaninshen sieh niemals iibergeben. AuBerdem lie6 ich das Tier einen Tag 
vor und auch wiihrsnd des Versuches hungem, und um vorzubeugen, daft es 
die mit Kohlenstaub iibefladenen F~zes zu sich nahm, wurde ein MaulkSrbshen 
tiber den Kopf gebunden, welches mit Leinen bekleide~ war. 

An zweiter Stelle wurde bei ~erschiedenen Tieren auch in die fl'eie Baush- 
hShle shinesisehe Tusehe gebracht. Dieses geschah ebenso dutch eine kleine 
Laparotomie. In einem einzigen Falle wurde eine kleine Menge chinesischer 
Tusche subkntan injiziert und zum Schlul~ bei zwei Tieren mittels eines Speise- 
rShrenkatheters Kohienstaub in den Magen gespritzt. 

Eine kurze Mitteilung der Versuche mSge hier folgen. 

K a n i n c h e n II. Injektien in den ~agsn yon 6 ccm chinesischer 
Tusche. Obduktion nach zweimal 24 Stunden. 

BrusthShle: Keine mak-roskopisch naehweisbaren Abweiehungen der 
Lungen. Traeheobronehialdriisen sind bohnengro~ und schwarz. 

BauehhShle: Darminhalt sehwarz, eine sshwarze, lumbal e Lymphdriise, 
iibrigens keine makroskopische Abweichungen. 

K a n i n s h e n:IV. ]njsktion yon 5 ccm shinesiseher Tusshs in die 
freie BauehhShle. Obduktion nach zweimal 24 Stunden. 

BrusthStfle: Die obere Fl~che des Mittelfelles zeigt schwarz injizierte 
Lymphgef~l~e, und zwisehen denselben sieht man das normal aussehende Muskel- 
gewebe wie die Masehen eines Netzes. Beiderseits des Brustbeins laufen schwarze 
Lymphgef~l~e, welehe bei ~eder Rippe seitw~rts sehwarzpigmentierte ~ste ab- 
gsben. Das Bsinmark der Rippen ist sehwarz. Die retros~emalsn Lymph- 
driisen und die, welche sich hinter dem sternoklavikulgren Gelenk befinden, 
sind sehwa rz. Die reehte Lunge zeigt besonders im Oberlappen einen grauen 
Aspekt. 

BauehhShle: Die Umgebung der Laparotomienarbe is~ schwarz. Das 
Peritonaeum parietale und viscerale and das Omentum zeigen bier und da 
schwarze Besehl~tge. Die Driisen der Radix mesenterii sind grau, in der Porta 
hspatis is~ eLae kleine, schwarze Drfise. Milz und Leber sind schwarz. Das 
Mark der Rippen, Scheiteldach, Mandibuta, Femur sind schwarz. 

K a n i n c h e n V. Injektion yon 5 ccm chinesiseher Tusche in den Magen. 
Obduk~ion nach zweimal 24 Stunden. 

BrusthShle: Keine makroskopisehen Abweichungen. 
BauehhShle: Darminhalt sshwarz, eine graue, lumbale Lymphdriise, 

welter niches srw~hnenswerL 

K a n i n s h e n VI. Iniektion -con ~ ccm ehinesiseher Tusche in den 
Magen. Obduktion naeh 8 Stunden. 

BrusthShle: Keine Abweiehungen. 
BauehhShle: Darminhalt sehwarz, sonst keine Abweiehungen. 
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K a n i n c h e n VII. Subkutane Injektion von ~ ccm chinesischer Tusche 
in den reehten Schenkel. Obduktion nach 24 Stunden. 

BnlsthShle: Keine makroskopischen Abweichungen. 
BauchhShle: Die iliakalen und lumbalen Lymphdriisen. sind schwarz. 
K a n i n e h e n VIII. 16 Tage alt. Injektion yon ~ ccm chinesischer 

Tusche in den Magen. Obduktion nach 16 Stunden. 
Aui~erhalb des schwarzen Darminhalts shad makroskopisch keine besonderen 

Umst~nde zu erw~thnen. 
M e e r s e h w e i n c h e n I. Injek~ion yon ~ ccm chinesischer Tusche 

in die freie BauchhShle. Obdnktion nach 24 Stunden. 
BauchhShle: Peritonaeum hier mid da mit  schwarzen Beschl~gen. Eine 

lumbale Lymphdrfise ist schwarz. 
BrusthShle: Das Mittelfell zeigt an oberer und unterer Fliiche sehwarz 

injiziel-~e Lymphgefiil~e; zwei schwarze supraldavikul~ire Lymphdriisen. 
M e e r s c h w e i n c h e i1 II. �89 cem chinesiseher Tusche wurde in die 

freie BauehhShle injizier~. Obduktion nach zweimal 24 Stunden. 
BauchhShle: Umgebung der Laparot0mienarbe ist schwarz. Peritonaeum 

mit  schwarzen Besehl~igen, eine Iumbale und zwei iliakale Lymphdriisen 
sind schwarz. 

BrusthShle: Die Lymphgef~fle des Mit~elfelles sind sehwarz; zwei sehwarze 
Lymphgef~l~e beiderseits des Brustbeins, die retrostemalen Lymphdriisen mid 
die hinter dem sternoldavikuli~ren Gelenk ]iegenden Lymphdrfisen sind sehwarz. 
Die Lungen zeigen eine graue Farbe. 

M e e r s c h w e i n e h e n III. 5 ccm chinesischer Tusehe wurden mit  
einer Sonde in den Magen gespritzt, die Sonde wurde mit  klarem Wasser gespiilt 
und danaeh zuriickgezogen. Obduktion naeh zweimal 24 Stunden. 

Bauchhiihle: Darminhalt schwarz, G]andulae lumbales grau. 
BrusthShle: Lungen gram 
M e e r s c h w e i n c h e n IV. ~ cem ehinesischer Tusche w i rd  in die 

BauchhShte eingespritzt. Obduktion naeh 24 Stunden. 
BauehhShle: Peritonaeum mit  schwarzen Beschl~gen. G]andulae lure- 

bales sind sehwarz. 
BrusthShle: Die Lymphgef~l~e des Mi~telfelles sind sehwarz, beiderseits 

des Bmstbeins sind die Lymphgef~e  sehwarz, retrostemale und supra.ldaviku- 
]~ire Lymphdrfisen sind sehwarz. 

K a n i n c h e n X. In den Magen wird 1 ccm einer Zinnobersuspension 
injiz!er~. 0bduktion naeh 24 Stunden. 

BauchhShle: Im Magen- und Darmintmlt ist nut  sehr wenig rotes Pigment 
zu sehen. 

BmsthShle: Keine makroskopisehen Abweiehungen. 
K a n i n c h e n XI. 1 cem einer im MSrser geriebenen Kienrul~Suspen- 

sion wird in den ~agen gespritzt. Obduktion nach 16 Stunden. 
BrusthShle: Keine makroskopisehen Abweichungen. 
BauchhShle: Im Magen- nnd Darminhal~ bis zum Coecum ist  viel Pigmenf. 
K a n i n c h e n XII.  3 ccm RuBsuspension wird in den Magen hindn-  

gesprit~t, 0bd~tktion nach 16 $tunden, 
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BauchhShle: Der ~agen-und  Darminha]t bis zum Coecum sind pig- 
mentreich. 

BmsthShle: Keine makroskopisehen AbweichUngen. 
K a n i n c h e n XIII. 1 ccm Kienmi~aufschwemmung wird i n  den 

Mugen injiziert. Obduktion nach einer Woehe, 
BrasthSh]e: Keine makroskopisehen Abweiehungen. 
BauehhShle: Keine makroskopisehen Abweichungen. 
K a n i  n c h e 11 XIV. Einspritzung yon 2 ecru Kienrufi in den Magen. 

Obdaktion nach 8 Stunden. 
BauchhShle: Magen- und Darminhalt sind pigmen~reich'. Kleine sehwarze 

Beschl~g e auf der Darmwand. 
BmsthShle: Keine Abweichungen. 
K a n i n c h e n XV. 2 ccm Kienrul~ wurden in den Magen gespritzt. 

Obduktion nach 8 Stunden. 
BauchhShle: Magen- und DarminhaIt shld pigmentreieh. Kleine 

schwa, rze Besthl~ige. 
BmsthShle: Keine Abweichungen. 
K a n i n e h e n XVI; Einspritzung yon 2 ecru Rui~suspension in den 

Magen. Obduktion nach 8 Stunden. 
BauchhShle: Magen- mid Du~minhalt sind pigmen~reich. 
BmsthShle: Keine Abweichungen. 
K a n i n c h e n XVH. Injek~ion yon 3 ccm Rul~ in den Magen: Ob- 

duktion naeh 8 Stunden. 
BauchhSh]e: )Iagen- und Darminhdt sind pigmentreieh. SchwarZe Be- 

sclfii~ge auf der Sehleimhaut. 
BmsthShle: Keine Abweichungen. 
K a t z e. Bei einer junggeborenen Katze wurde 12 Stunden nach der: 

Geburt eine feine Sonde in den Magen gefiihrt. Unmittelbar ~qaeh der Gebu~t 
wurde das Tierehen in weii~es 1)apier gehiillt bis zum Augenbliek dec Operation. 
Um den Bowels herbeizufiihren, dab die Sonde wirklieh im Magen liegt, wurde 
eine kleine Laparotomie gemacht. Vermittelst der Sonde wurde nua 1 ecru 
Rui~aufschwemmung in den Magen gespritzt, danach wurde klares Wasser in 
die Sonde gegossen mid dieselbe dannherausgezogen. Obduktionnach 7 Stmlden. 

BauchhShle: Anf Magen- und Darmwand kleine Besehl~'e. Die Menge 
des Pigments im Da.rm ist in diesem Falle wie such bei alien andem Versuchs. 
tieren sehr viol geringer a]s die eingespritzte Quantitii~. 

BrusthShle: Keine Abweiehungen. 
Der Vollst~indigkeit wegen sei bier erw~thnt, dal~ alle Tiere in Chloroform- 

narkose operiert und sparer mit Ctfioroform getStet wurden. Die makroskopi- 
sehen Pr~parate wurden in Zelloidin eingeschlossen und im Anfang gefiirbt mi~ 
Eosin und Hi~m~oxylin. 

tti~matoxylin ist manchmal keine reine L(isung, oft sind darin 
zahlreiehe PigmentkSrnchen suspendiert, welche beider F~rbung in den Pr~- 
paraten zuriickbleiben kfrrnten und in dieser Weise zu ebler fehlerhaften Folge- 
rung fiihren. Durum wu~de der grSflte Tell der Pr~para~o auth ungefi~rbt, in 
Glyzerin eingebettet, beobachtet. 
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Die mikroskopischen Untersuchungen der versehiedenen Organe zeigen 
uns folgendes: 

L u n g  e n: Es zeig~ sieh, dab keine bestimmten Lungenlappen mehr 
anthrakotisch sind als andere. Uberall flnden wir das PigmenY~ sehr gleich- 
miiBig verteilt. .&Is Regel bleibt die Alveolenwand intakt, in den Alveolen 
liegt nur sehr selten Pigment oder ein pigmenthaltendes BlutkSrperehen. Sehr 
merkwiirdig ist das Benehmen des Pigments und der pigmentfiihrenden Leuko- 
zyten in bezug auf die Bronchi. Peribronehial sehen wir feine KSrnehen in 
groBer Menge; noch merkwiirdiger als das Auftreten von Pigment in der un- 
mittelbaren Umgebung der Bronchi ist wohl die Anwesenhei~ yon Staub in 
der Sehleimhaut. ]n fast allen Selmitten sehen wir in und zwisehen dem 
Seh]eimhautepithel zeitweilig PigmentkSrnehen. Das Lumen der Bronchi ist 
in diesen F~llen ganz oder teilweise gefiillt mi~ Schleim und Pigmentkiirnchen, 
welehe bisweilen in groBer Anzahl anwesend sind.  Diese letztere Erscheinung 
zeigt sieh vorzugsweise in den Lungen, welehe sehr stark pigmentiert sind. 
Eine andere Pr~idilektionsstelle ist das perivaskul~re Gewebe. In fast allen 
Sehnitten sehen wit aueh in den Blutgefai~en ziemlieh viel Pigment. In einer 
Lmlgen-Coupe yon Kaninehen ]V ist ein groi3er Tell des Lumens einer ziemlieh 
groBen Arterie (Mittellinie 1 ~  ram) egal schwarz, indem man auch bei Kanin- 
chert V und u Blutgef~l~e finder, welche mit PigmentkSrnchen getiillt sind, 
In den lymphoiden KnStehen, welche im Lungengewebe verbrei~et sind, sieht 
man immer Pigment. Aulterdem werden die Lungenri~nder bisweilen etwas 
deutlieher pigmentiert gefunden, w~hrend man aueh manehmal subpleural 
eine kleine Sehicht sieht, die pigmentreicher ist. Es ist auBerdem bemerkens- 
wert, dab es keine auffallenden Unterschiede im makroskopisehen Bilde der 
Lungensehnitte gibt, in welcher Weise aueh der Kohlenstaub dem Tiere zuge- 
fiih~ worden war. Nur bei dem subkutan injizierten Kaninehen VII ist die 
Quantifier des Pigments in den Lungen sehr groB. 

T r a c h e o b r o n e h i a l e  L y m p h d r f i s e n :  Dietraeheobronchiaten 
Lymphdriisen wurden in 7 Fiillen untersueht. In den iibrigen F~llen war makro- 
skopiseh gewi$ kein Pigment zu sehen, abet die Drfisen waren so klein, dag 
sie nieht gefunden wurden. 

Bei Kaninehen II  waren sie bohnengrol~ und sehwarz, bei Kaninehen VII 
war am Rand einer bronchialen Lymphdriise makroskopiseh eine kleine~ 
sehwarze Stelle, Kaninehen VI, VII, X, XV und XVI zeigten keine makro- 
skopisch siehtbare Pigmentation tier traeheobronehia!en Driisen. 

Unter dem Mikroskop zeigte sich, gleichm~Big in der Pulpa verbreitet, 
ein gr0Ber Reichtum yon freiliegenden KSrnehen und einigen pigmenthaltenden 
Leukozyten. Bei Kaninchen XVI] sehen wit ein Gef~lt mit diinner Wand, ein 
Lymphgef~$, gefiillt mit schwarzem Pigment. 

L e b e r: Die Leber aller untersuchten Tiere zeigt, in weleher Art aueh 
das Pigment dem Versuehstier zugefiihrt ist, mi~ der Sonde, subkutan, intra- 
peritoneal oder in den Magen gespritzt, immer dasselbe Bild mit geringen 
quantitativen Differenzen. Gleiehm~Big in und zwisehen den Leberlobulis ver- 
breitet sieht man PigmentkSrnchen und einzelne pigmentha!t~nde Leukozyten 
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Im Bind egewebe der Capsula G l i s s o n i i  ]iegen etwas mehr KSrnchen, 
perivaskuliir und dann und wann auch in den W~nden der Blutgefiife und 
GaUeng~nge hegt Staub. Bisweilen trifft man sie aueh an im Lumen der Blut- 
gef~fe, und sehr typiseh aueh in den Galleng~ngen. In der Leber yon Kanin- 
chen IV, welehem eine gro~e Menge ehinesischer Tusehe in die BauehhShle 
gespritzt war, sieht man aufer den feinen, absonderlieh liegenden Pigment- 
kiirnehen gleichm~fig in der Leber verbreitet Pigmenth~iufchen, die keine typisehe 
Lage haben, deren grSl~te Ansdehnung 8 bis 10 9 ist. Eine derartig grofe Pig, 
mentanh~ufung wurde aufer in tier Milz desselben Tieres in keinem andern 
Organ und bei keinem andern Versuehstier je wahrgenommen. 

Merkwfirdig ist es aueh, daft unter den Endothelien der Leberkapiltaren 
yon Kaninchen IV sehr viel Pigment hegt. 

M i I z :  In der Milz wird regelm~fig ziem}ieh viel Pigment angetroffenl 
das diffus in der Pulpa verbreitet+ am meisten irei und aueh dann und warm in 
Leukozyten liegt. Auferdem sehen wit bei Kaninchen IV und Meersehweinchen II  
und ]II Pigmenth~ufehen, welehe meistenteils in den intermediiiren Riiumen 
]iegen. 

In allen Sehichten der Kapsel sehen wit aueh PigmentkSrnchen. Die 
Milz enth~lt, ausgenommen beim Neonatus, mehr Pigment als die andem Organe. 
Namenthch sehen wit in der Milz mehr Pigment als in den Lungen, mesenterialen 
Lymphdriisen und in der Leber. Sehr selten, wle bei Kaninchen II  und Kanin. 
ehen XVII, sind die tracheabronchialen Driisen und bei Kaninchen IV, )ieer- 
sehweinehen I, II  und IV die lumbalen und retrosternalen Driisen pigment- 
reieher. In bezug auf die ]etzten Lymphdriisengruppen wissen wit aber, daf 
sie sieh auf dem Lymphwege befinden, auf wdchem das Pigment in den 
Organismus eindringt, und so haben sie eine viel grSl~ere Pigmentzufuhr als 
die Milz. 

N i e r e n :  Die Nieren zeigen alle in der Hauptsaehe dasselbe mikro- 
skopisehe Bild. Das Pigment liegt gleiehm~ifig, abet sp~rlieh im INierengewebe 
verbreitet. Pr~dilektionsstellen sehen ~dr bei den Tieren, welche kurz naeh 
dem Versueh getStet wurden, nieht. Wohin wit auch das Auge wenden, sehen 
wir dann und warm Staub, ebenso im Stiitzgewebe wie aueh innerhalb der 
Boumannschen Kapsel und um das Lumen der HarnrShrchen herum; 
Gef~flumina und perivaskul~ires Gewebe sind dann und wann pigmentfiihrend. 
Das Pigment liegt meistenteils frei. Nicht ohne Interesse ist, daf bei Tieren, 
welche wit kurz nach der Operation tSteten , in den Nieren mehr Pigment war 
als in andern F~llen, wo der Tod zweima124 Stunden oder li~nger nach der Staub- 
zufiihrung stattfand, und an zweiter Stelle sehen wit bei diesen ]etzteren Tieren 
die Rinde etwas pigmentreieher als die Marksubstanz. 

M e s e n t e r i a l e  L y m p h d r t i s e n :  Makroskopischhabendiemes- 
enterialen Driisen eine normale Farbe, niemals sind sie dunkelgrau oder sehwarz. 
Bei mikroskopiseher Untersuchung zeigt sich bei der intraperitoniiaJen Be- 
handlung ebenso wie bei den in den Magen injizierten Tieren viel feinkSrniges, 
meistenteils freiliegendes Pigment, dann und warm sieht man auch pigment- 
fithrende Leukozyten. Namentlieh finden wit das Pigment im Lymphsinus; 
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in geringerem Mal~e sind aneh in den Lymphfollikeln und Markstriingen 
PigmentkSmehen zu beobach~en, ebenso in den verschiedenen Lagen der 
Kapsel. 

A o r t a  u n d  D u e t u s  t h o r a c i c u s :  Die Aorta und der Ductus 
thoracicus mit dem umgebenden Gewebe wurden im ganzen yore Arcus aortae 
zur Spaltmig in den beiden Aa. iliacae ,~on der Wirbelsiiule abpriipariert. Auf 
drei verschiedenen Stel]en wurde die Aorta mit ihrer Umgebung mikrosko~ich 
untersucht; dazu wurden Schnitte gemaeht yon der Aorta thoracalis, der 
Aorta mit der Umgebmig der Cmra diaphragmatiea mid sehlieflich der Aorta 
abdominalis. Im grofen und ganzen haben die Pr~parate dasselbe mikro- 
skopische Bild, in .wdcher Weise auch das Pigment dem Organismus zugefiihrt 
war, mir gibt es quantitative Unterschiede. 

Je nachdem der Tod spitter nach dem Zeitptmkt des Versuches eintrat., 
sieht man weniger Pigment in den Sehnitten; besonders ist dies der Fall nlit 
den inta'aperiton~ial injizierten Tieren. Diese Tatsache stimmt mit dem inakro- 
skopischen Befmide bei der Obduktion, daft in der freien BauchhShle aufer 
einem kleinen, sehwarzen Beschlag kein Pigment mehr zu finden war, w~ihrend 
bei den in den Magen eingespritzten Tiel'en der Darminhalt, namentlich das 
Coecum, noch sehr viel Pigment enthielt. Die F~Lzesballen waren in den meisten 
F~llen, ausgenommen diejenigen nahe beim Anus, schwarz. 

Die Resorption yon Kohlenpigment in den Darm finder also iangsamer 
start als bei der intraperiton~Lalen Behandlmig, gesehieht nicht in einem be- 
stimmten Teile des Darmes und finder nicht vollst~ndig start. 

tiber das mikroskopische Bild der Aorta mit Umgebung ist noch folgendes 
zu sagen, Der Duetus thoracieus, auch die feineren Lymphgefiiite mid Lymph- 
spalten enthalten PigmentkSmehen. In den meisten F~Lllen hegt das Pigment 
frei, daml und warm in weifien BlutkSrperchen. Bei Kaninchen IV, we]chem 
die grofe Menge yon 5 ecru chinesiseher Tusehe in die freie BauchhShle gespritzt 
wurde, sieht man neben der Aorta vier egal sehwarze Lymphgefiife. 

Aueh ist bemerkenswert, dal~ man immer, wenn in der Aorta Blur ist, 
darin viel schwarze PigmentkSInehen wahmimmt; um die Gefiifw~nde und 
ebenso darin liegt t)igment. 

L u m b a 1 e L y m p h d r ti s e n: Die lumbalen Lymphdriisen, welehe 
bei Kaninehen and Meerschweinchen gerade miter dem Mitte]fell und auf 
dem Wege der Lymphe der mesen~erialen Driisen naeh dem Ductus thoracieus 
sich befinden, werden bei den intraperiton~al eingespritzten Tieren sehwarz 
gefunden. Bei der mikroskopisehen Untersuehmig lag alas Pigment haupt- 
siiehlieh in den Lymphsimis. Immer wurde aueh naeh Glandulae hypogastricae 
gesueht, wdche die Vena ihaca externa umgeben, mid naeh inguinalen Lymph- 
drtisen. Die letzteren werden niemals sehwarz gefunden; die Glandulae hypo- 
gastrieae nut bei Meersehweinehen II, Kaninchen IV mid VII. Niemals sind 
die naeh unten gelegenen Lymphdrtisen makroskopisch sehwarz; ebensowenig 
wurden bei intraperiton~al injizierten Tieren je sehwarze Driisen gefunden, 
welche hSher a]s die tiber dem stemokiavikulitren Gelenke ich befindenden 
Lymphdrtisen liegen. 



T h y m u s d r ii s e: Die Gla ndulae thymi zeigen immer dasselbe miklo- 
skopisehe Bild. Im Bindegewebe der Septa, auch im adenoiden Bindegewebe 
der Lippehen, in des Gefi~lien mid um dieselben liegen immer PigmentkSmehen. 

H e r z: Vom Herzen des Kaninehens VI wurden Selmitte gemaeht, 
welehe die beiden Ventrikelwiinde tralen. Im Blur der reehten Seite sieht man 
etwas freiliegendes Pigment, zwisehen den Muskelfasern ]iegen wenige Pigment- 
K5rnehen; ihre geringe Anzabl is/G in Ubereinstimmung mit der energisehen 
Funktion des Herzmuskels. 

G e h i r n: :Es wurde ein fron~ler Sehni~ gemaeht yore Gehim des K~- 
ninehen VIII und XVIL Die Pin mater der Konvexitit des Gehinls wie der 
Ventrikelwinde ist an verschiedenen Stellen pigmenthaltend; periwskuliir 
und aueh in den Gefi~l~en sieht man claim und wann Pigment; aueh im :Gehim- 
gewebe liegen zuweilen freie PigmentkSmchen ~'erbreitet. 

M u s e u l u s  c r u r i s  q u a d r i e e p s :  Kleine Stiiekehen aus dem 
Muse. ei~l', quadr, wu~den 5fret bei den versehiedenen Tieren untersueht. In 
allen Fillen sieht man dasselbe mikt-oskopisehe Bild z. w., perivaskul~ir und im 
interstitiellen Bindegewebe liegen auch PigmentkSmchen. 

31 a g e n: In 8 F~llen warden Magen mid Durra mikroskopisch an ver- 
sehiedenen 8tellen untersucht. Makroskopiseh sehen wit immer, dal~ der kohlen- 
staubhaltende Mageninhalt in den Darm gelangt und dutch den ganzen Daxm fort- 
bewegt worden ist. Der Blinddarminhalt ist meistentefls selu" dunkel gefiirbt. 

Mikroskopisch wurden Schnitte des Fmldns- und Bylorusteiles mltersuchL 
In allen Schichten sehen wit immer Pigment mehr odor wenig abhingig ~r 
kiirzeren odor lingeren Leben des Tieres naeh der Operation. In einigen Fillen 
sehen wit in den verschiedenen Sehichten einzelne etwas grSbere KSrnchen, 
fibrigens ist das Pigment feinkSmig. 

Die Epithelsehieht ist die pigmentreiehste, abet auch in der Tuniea mus- 
eularis li~fit es sieh finden; merkwiirdig ist auch die Anwesenheit des Pigments 
in den verschiedenen Sehichten der Serosa. 

Beim ~Neonatus sehen ~4r einige Lymphgef~Llie, welche alle pigmenthaltend 
sind. Beim Kaninchen XIII, das eine Woehe naeh der Operation getStet wurde, 
sehen wit nnr sehr wenig Pigment, besonders in der Epithelsehieht. 

D a r m :  An ~'erschiedenen Ste]len des Duodenums, Jeiunums , Ileums 
und Coecums und der P e y e rsehen LymphknStchengmppen wurden bei 
8 Tieren 8chnitte gemaeht. 

In allen Schiehten tier Darmwand wurde in der 1Regel Pigment geftmden, 
und ~uch bier wieder sehen wit mehr PigmentkSrnchen, je nachdem das Tier 
kiirzere Zeit naeh der Operation gdebt hat. In und zwisehen den Darmepithelien, 
Beeherzellen und in der Tuniea propria der Zotten liegt manchmal reichlieh 
Pigment, alas aueh in der Submttkosa, Muskularis lind Seros~ ]eieht und bis- 
weilen im Ubermal] zu finden ist. Auch in den iufiersten Schiehten der Serosa 
finden wir Pigment, and die Serosa bildet augenscheinlich keine absolute Grenze 
fiir Pigment gegen die freie BauchhShle. 

In den P e y e r sehen Gruppen and dem adenoiden Bindegewebe beim 
Coeeum finden wit Pigment~ es sind ]edoeh keine 1)ridilektionsstellen. 
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S u b m a x i 11 ~ r e S p e i c h e 1 d r ii s r a:  Die submaxill~ren Speichel- 
driisen wurden in drei F~llen untersuch~, und das Pigment wurde ~uch hier 
gefunden in den Gefii~en und um dieselben, im interazinSsen Bindegewebe urn 
die husfiihrungsgi~nge und auch immer in den husfiihrtmgsgiingen. 

Welche Folgerungen kSnnen wit aus diesen mikroskopischen 
Befunden ziehen ? 

Wh" mtissen uns fragen: Besteht ein Zusammenhang 
zwisehen dem zugeftihrten Kohlenpigment und dem vielen in den 
versehiedenen Organen gefundenen Pigment? Um die Frage 
beantworten zu k~nnen, fragen wit uns: Gibt es einen nachweis- 
baren Weg veto ursprtingliehen Kohlenstaubdepot naeh den ver- 
schiedenen Organen ? 

V a n S t e e n b e r g h e und G r y s e z meinten ohne dieses 
aber zu beweisen, da$ die Kohlenstaubpartikelehen und die pigment- 
fiihrenden Leukozyten veto Darm in die Lymphgef~13e des Mes- 
enteriums aufgenommen werden. Bei jugendliehen Tieren bilden 
die mesenterialen Drtisen einen absoluten Filter, bei erwaehsenen 
Tieren warden die LymphkSrnchen die mesenterialen Drasen 
und auf ihrem Wege zu den Lungen weiter den Duetus thoracieus, 
die Vena subclavia, das rechte Herz und die Arteria pulmonalis 
passieren. Wit wissen, da$ das Lymphgefi~$system und alas 
System der Vena portae ftir die Resorption im Darmkanal sorgen. 
Was die LymphgefaSe anbelangt, gilt folgendes: 

Aus der Besehreibung der Sehnitte yon Magen und Darm 
/enchtet hervor, da$ das lymphatisehe System das Kohlenpigment 
aus dem Darm in sieh aufnimmt. Wenn korpuskulare Elemente, 
in diesem Falle Kohlenstaubpartikelehen, frei oder in den Leuko- 
zyten eingesehlossen in die Lymphgefiil~e aufgenommen sind, so 
sind die ersten Organe, welehen sie auf ihrem Wege begegnen, die 
mesenterialen Driisen. Man mui~ sich nun die Frage stellen, ob 
diese Drasen ein unaberwindhches Hindernis far alas weitere Hinein- 
dringen yon Kohlenstaubpartikelehen in dan Organismus bilden. 
Vet allen Dingen mu$ man sieh fragen, ob alle Lymphgefi~$e 
notwendig in die mesenterialen Drtisen ausmtinden, bevor sin zum 
Ductus tharaeieus gdangen. 

D o n d e r s und F r e y haben wahrgenommen, dab zwischen 
den Vasa efferentia van verschiadenen Lymphdrtisen einiga kol- 
laterale Bahnen bestehen; in diesar Weise ka~m der Lymphstrom 
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eine Drfise vermeiden. Im Atlas von T o 1 d t sieht man auch 
immer, daft es Anastomosen gibt zwischen den Vasa afferentia und 
efferentia, iibereinstimmend also mit den Wahrnehmungen F r e y s 
und D o n d e r s'. Auf dem Wege dieser Anastomosen kSnnen 
di e Kohlenpartikelchen oder damit beladenen Leukozyten sich mit 
dem Lymphstrom fortbewegen, ohne einem Filter zu begegnen. 

Auch folgende Sache mul~ in Erwi~gung genommen werden: 
C a 1 m e t t e und G u 6 r i n haben beschrieben, da~ es Unter- 
sehiede gibt in der Intensiti~t der Filtration yon mesenterialen 
Drfisen von jungen und alten Tieren. Bei ihren Ffitterungsversuche n 
mit Tuberkelbazillen konnten sie beweisen, da6 die mesenterialen 
Drfisen yon jungen Ziegen heftig reagierten auf die Zuffihrung 
yon bovinen Tuberkelbazillen mit der 0sophagussonde; und sekun- 
di~r, wenn die mesenterialen Drfisen den Fortschritt der Tuberkel- 
bazillen nieht mehr hemmen konnten, trat Lungentuberkulose auf. 
Bei filteren Tieren trat bei derselben Experimentierungsweise die 
Krankheit der Lungen in den Vordergrund, wahrend die mesenteri- 
alen Drfisen nur bei geringer Anschwellung auf die Tuberkel- 
bazilleninvasion vom Darm aus reagierten. Offenbar war die 
Funktion der mesenterialen Drfisen bei hlteren und jfingeren Tieren 
nicht dieselbe. Diese Differenz konnte yon Differenzen in biologi- 
schen Eigenschaften abh~ngig sein. C a 1 m e t t e und G u ~ r i n 
aber meinten, eine mechanische Erkli~rung ffir die yon ihnen kon- 
statierte Tatsache geben zu kSnnen. Sie sahen nhmlich einen 

Unterschied im histologisehen Bauder  mesenterialen Drfisen bei 
jfingeren und'hlteren Tieren. Die Hauptsache ist, da~i bei 
den letzterw~hnten die mesenterialen Drfisen einen Filter dar- 
stellen mit einem weiteren Kanalsystem. Korpuskuli~re Elemente, 
in die Lymphgefiil~e des Darmes aufgenommen, werden also leichter 
das weitere Kanalsystem yon ~lteren als das yon jfingeren Tieren 
passieren kSnnen. In dieser Weise fanden sie eine mechanische 
Erkl~rung ffir die Resultate ihrer Versuche, da~ die mesenterialen 
Drtisen bei jfingeren Tieren viel mehr als die bei i~lteren auf die 
Resorption yon Tuberkelbazillen aus dem Darm reagieren. Eine 
hhnliche Wahrnehmung machte N. G u n d o b i n ,  welcher eine 
Arbeit fiber den Bau yon Lymphdrtisen verSffentlichte. Er fand, 
dal~ es eine anatomische Merkwfirdigkeit yon Si~uglingsdrfisen ist, 
d ab  die lymphatisehen Sinus breiter sind, w~hrend die Maschen 
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des retikularen Netzes enger sind als diejenigen bei Erwachsenen. 

Die weiten Lymphsinus aber geben eine offene Injektionspforte,  

w~hrend die engen Maschen die meehanischen Bedingungen 

ftir das Zurtickhalten von kleinen K6rperehen gtinstiger maehen. 

A priori ist eine Differenz im FiltrationsvermSgen jfingerer 

und alterer Drtisen 11ieht unwahrsehein]ieh. Im Lehrbuch yon 

P h i 1 i p p S t 5 h r lesen wit in bezug auf die Entwieklung yon 

Lymphdrt isen folgendes: 

Ihr  Bau wird verst~ndlich dutch die Betrach~ung ihrer Entwiektung, 
die in der zweiten H~lfte des FStallebens erfolgt. Der einze]ne Lymphknoten 
ist anf~nglieh eine kompakte, blutgef~l]reiche Masse, die aus adenoidem Gewebe 
besteht und yon einem Geflecht yon LymphgefiiBen umsponnen wird. Dieses 
Gefleeht wird dureh VergrSBenmg und Konfluenz zu einem Randsinus, w~hrend 
sieh gleiehzeitig aus dem umgebenden jungen Bindegewebe eine Kapsel um 
das Ganze bildet. Jetzt dringen am Hilus, der Eintrittsstelle der Blutgef~[ie, 
zahlreiehe netzfSrmig verbundene Forts~itze des Randsinus, die ,,Intermediiir - 
sinus',, in die Zellmasse ein, die dadureh in der N~he des Hilus in diinne Mark- 
str~inge, entfernt~er yore Hilus in kugelige ,Sekund~rknStchen" geteilt wird. 
SehlieBlich erreichen die Intermedi~rsinus den Randsinus und 5ffnen sich in 
diesen. Die ganze kompakte Zellmasse ist damit kanalisiert; die den P, andsinus 
speisenden Lymphgef~Be werden zu Vasa afferentia, die am Hflus befindliehen 
Lymphgef~Be werden zu Vasa efferentia. Untei'dessen sind yon tier Kapsel 
aus Forts~itze ,,Trabekel", in den Randsinus und weiter in die intermediiiren 
Sinus gewaehsen. Das alle Sinus anskleidende Epithel soll die Retikuinmzellen 
liefern, die im Lumen der Sinus ausgespannt sind und spiiter Bindegewebs- 
fibrillen entwickeln kSnnen. In einer Note sagt S t 5 h 1" sehon: Es ist fraglich, 
ob sieh alas Epithet (Endothel) fiberall erh~ilt; wenn es (bei der Bildung der 
Retikulumzellen) verbraucht wird, dann haben die Sinus ihre geschlossene Wand 
verloren, und die dureh die Vasa afferen~ia einstrSmende Lymphe wird nicht 
nur dutch die Sinus in die Vasa efferentia abgeffihrt, sondem durch~r~inkt auch 
die Maschen des adenoiden Gewebes. Man kSnnte dann sagen, dab in den 
Lymphknoten die Lymphbahn wandungslos, nieht mehr geschlossen, sondern 
,~ unterbroehen sei", 

Diese Besehreibmlg der Entwieklung der Lymphdriisen ist im Einklang 
mit derjenigen, wdche wir in P o i r i e r s Handbueh finden. 

Wit sehen also, dab es nur die sehr feine Endothelsehicht  der 

yore Randsinus nach dem Innern der Driise waehsenden L y m p h -  
bahnen ist, welche eine gegenseitige Absonderung darstellt. Die 

physiologische Funkt ion der mesenterialen Driisen, welehe wahrend 
der Digestion sehr intensiv ist, macht  ihre Stellung hinsiehtlieh 
des tibrigen lymphatischen Systems zu einer ganz besonderen. 
~Niehts ist begreiflicher, als dab die fortwiihrende Ab- und An- 
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sehwellung infolge des starken Lymphstromes, der noch mit alleflei 
dem Organismus fremden Sachen aus dem Darm beladen ist, die 
Ursache ist, dal] erstens die feine Wand zwischen den Lymphsinus 
aufgehoben wird, zweitens die Lymphsinus weiter werden und also 
die Zur~lckhaltung oder aneh sehon eine Stromverlangsamung, 
wodurch z. B. mit Tuberkelbazillen beladene Leukozyten Zeit und 
Gelegenheit haben wiirden, irgendwo h~ngen zu bleiben, nicht be- 
fSrdern. Die Anderung in dem histologischen Bau der mesenterialen 
Driisen wfirde alsdann zusammentreffen mit dem Auftreten der 
Ern~hrung veto Darm aus. In den ersten Tagen des extrauterinen 
Lebens werden die mesenterialen Drt~sen wahrseheinlich sehon 
einen Tell ihres FiltrationsvermSgens verlieren. Wenn diese 
Wahrseheinlichkeit sich als Tatsaehe herausstellt, dann wird die 
Mannigfaltigkeit der Lungen- und Bronchialdri~sentuberkulose 
hinsiehtlich der intestinalen und mesenterialen Tuberkulose nieht 
l~nger als Beweisgrund gelten kSnnen gegen den intestinalen 
Ursprung der Lungentuberkulose. 

Wail neben den biologisehen Eigensehaften eines Organs ohne 
Zweifel aueh der physisehe Faktor yon grol~em Interesse ist, wird 
erstens das weitere und nieht gesehlossene Kanalsystem tier mes- 
enterialen Driisen, zweitens der sehr starke Lymphstrom, weleher 
sie durehspillt, das Auftreten von Entziindungen in diesen Dri]sen 
minder leieht maehen als in andern Driisen. 

Diesen theoretisehen Betraehtungen k6nnen wit ein praktisehes 
Faktum hinzufi~gen. Es gibt andere Lymphdriisengruppen, welche 
aus der zufliegenden pigmentfiihrenden Lymphe so viel Pigment 
zuriickhalten, dal~ sie makroskopiseh sehwarz sind. Diese Driisen 
sind die lumbalen, retrosternalen und supraklavikularen Lymph- 
driisen der intraperitonhal behandelten Tiere und aueh die bron- 
chialen Lymphdriisen yon Kaninehen II, whhrend aueh in den 
bronchialen Lymphdriisen des Kaninehens XVII an einer be- 
stimmten Stelle des Randes makroskopiseh eine sehwarze Pigment- 
anh~ufung zu bemerken ist, 

Die mesenterialen Lymphdriisen zeigen niemals eine makro- 
skopisch sichtbare Pigmentation, und lassen also vide Pigment- 
kOrnehen mit der Lymphe ihren Weg zum Duetus thoraeieus verfolgen. 

Bei der Resorption Veto Darm aus haben im allgemeinen, wie 
schon gesagt, aulterhalb der Lymphgefiil~e auch die Blutgef~l~e 
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eine wichtige Rolle. Wenn vom System der Vena portae Kohlenstaub 
und kohlenstaubhaltende Leuk0zyten aufgenommen wurden, dann 
ist die Leber das erste Organ, dem sie auf ihrem Wege begegnen. 
Man wird schon meinen, da] dieses Organ das wichtigste Depot 
f~ir die im Blut suspendierten K6rperchen ist, es seien Kohlenstaub- 
partikelchen oder Bakterien. Wiewohl die Kapillaren der Vena 
portae des Menschen sehr klein sind (10 his 14 ~) mid die Vv. sub- 
lobulares und ihre Kapillaren an den einzelnen Leberzellen dureh 
Bindegewebe fixiert sind, ist die Leber doch ein Organ, welches 
im Blut suspendierte KSrperchen sehr leieht in sieh aufnimmt. 
In der Leber des Kaninehens IV, wo viel Pigment in der Blutbahn 
zirkulierte, hat die Leber bei der Obduktion einen dunkelgrauen 
Aspekt, und bei tier mikroskopisehen Untersuehung wurde im 
Lebergewebe eine groBe Menge Kohlenpigment gefunden. Viele 
PigmentkSrnchen haben eine typisehe Lage unter den Epithelien 
tier Kapillaren. Bei den meisten Tieren aber ist die Pigment- 
anhaufung in der Leber nicht so groin, dab sie eine direkte Zu[uhr 
aus dem Darm dutch die Vena portae aueh nur einigerma~en 
wahrscheinlich maeht. 

In den mikroskopischen Pr~paraten der Darmwand sehen wir 
aul]erdem viel Pigment in den Lymphspalten, nieht in den Venae, 
und auch die ~stchen der Vena portae in der Leber sind nicht pig- 
mentreich. In welcher Weise das Pigment in die Leber kommt, 
werden wit naehher sehen. Es ist deutlich, dal] dem Portasystem 
keine groBe Ro]le bei der Resorption fester Stoffe zukommt. 

Bevor wit dem aus dem Darminhalt aufgenommenen Pigment 
weiter lolgen, fragen wir uns: Wie ist das Benehmen des in die 
freie BauchhShle eingespritzten Kohlenpigments ? 

Schon friiher hatte M u s c a t e 11 o die Pigmen~resorption aus der freion 
BauchhShle uni~ersucht. Er  kam zu dem Schlusse: ,dal] unter gew5hnlichen 
Verh~ltnissen das Zwerchfell die einzige tfir die Aufsaugung bestimmte Stelle 
der periton~alen Serosa ist und dab der mediastinalen Driise diese Aufgabe zu- 
kommt, die aus der BauchhShle stammende Lymphe zu sammeln". 

Auch andere Auto~'en best~tigen die wichtige Rolle, welche das Mitre]fell 
bei der Resorption kleiner KSrperchen aus der BauchhShle ausfibt. 

v. R e c k l i n g h a u s e n land Milch, Blur und zinnoberhaltendes 01,  
die er in die freie BauchhShle sptitzte, in den Lymphgef~lten des Diaphragmas 
und in den ~'etrosternalen Lymphbahnen zurfick. 

Auch S o u t h g a t e sah drei Stunden nach der Einffihrung von Blur 
in die BauchhShle BlutkSrperchen in den Lymphgef~l~en des Diaphrttgmas, 
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wi~hrend K iit t n e r an Injektionspri~paraten des menschlichen ~Iittelfelles 
Lymphgdi~l~e demonstrierte yon der BauehhShle dutch das Mittelfell nach 
der BrusthShle. 

Sehr wiehtig sind auch die Mitteilungen yon S o I z e r und yon B e c k,  
die nach der Einspfitzung yon Weizenmehl and auch yon Zinnober und Rul~ 
( B e c k ) in die freie BanehhShte die KSrnehen im Duetus thoracicus zuriick- 
~anden. 

S e h u l t z e spritzte chinesische Tusehe in die freie BauchhShle and 
kommt zu dem Resultat, dal~ nut dutch das Diaphragma und die retl"osternalen 
Lymphbahnen alas Pigment in den Organismus eindringt. Er finder wohl bei 
seinen Versuehstieren viel Pigment in den Driisen bei dem Ductus thoraeieus, 
abet er gibt dafiir and auch fiir die Anwesenheit yon Pigment in den mes- 
enterialen Driisen die gezwungene Erkl~irung yon retrograder Zufuhr BUS den 
thorakalen Drtisen. An eine direkte Zufuhr yon Pigment zu den mesenterialen 
Driisen und Ductus thoracicus glaubt er ebensowenig ~ie )[ u s e a t e 11 o. 

H e 11 e r und W o 1 k i n s t e i n finden bei intraperitonaaler Koh]en- 
staubeinspritzung dann und warm dunkle, retroperitonaale Driisen, ohne diesen 
Befund zu erkl~iren. 

Unsere Beschreibung der Lymphbahnen des Mittelfelles und 
der retrosternalen Lymphgefi~l~e~(Kaninchen IV, Meerschweinehen I,  
I I  und IV) bei den intraperitoni~al eingespritzten Tieren ist im 
Einklang mit  den Resultaten yon )~ u s c a t e 11 o und andern 
Autoren. Wit sehen bier den Weg, welchen der Kohlenstaub ein- 
gesehlagen hat, ad oculos demonstriert. Auf dem Wege der sehwarz 
injizierten Lymphbahnen des Mittelfelles, der retrosternalen Lymph-  
bahnen, der retrosternalen und supraklavikuli~ren Lymphdriisen, 

geht das Pigment zur Vena subclavia. Wenn wit abet die Lymph-  
bahnen zentralwii~'ts der mesenterialen Drtisen verfolgen, so sehen 
wit in der Beschreibung der mikroskopisehen Pri~parate des Ductus 
thoracicus und seiner Umgebung, da~ das Pigment ira Duetus 
thoracicus und den umgebenden Lymphspal ten und in den lumbalen 
Lymphdri]sen, welche dann und warm schwarz sind, sieh ebenso 
auf seinem Wege naeh der Vena subelavia finden ]i~l~t. Die lum- 
balen Lymphdriisen sind kein uniiberwind]iches Hindernis, was 
aueh zu erwarten ist, well eine grofie Anz~hl Lymphbahnen diese 
Driisen auf ihrem Wege nach der Ven~ subclavia nicht passieren. 
In  den Lymphwegen naeh oben yon den lumbalen Lymphdriisen 
wurde viel Pigment gefunden. Hier sei auch erwi~hnt, da$ bei den 
intraperiton~al eingespritzten Tieren ia den Lymphbahnen unter 
dem Mittelfell eine grol~e Menge Pigment gefunden wurde. Beim Ka-  
ninehen IV wurden sogar urn die Aorta abdominalis vier egal schwarze 

Virchows Archiv f. pathol. A]aat. Bd. 200. Hit. 2. 2 2  
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Lymphbahnen gefunden. Wiewohl alas Peritonaeum diaphrag- 
matiemn also aueh in unsern Versuehen bei der Resorption yon 
Pigment aus der freien Bauehh6hle eine wiehtige Rolle bekleidet, 
wie aus den Beschreibungen hervorgeht, kommen auch andere 
Teile der Bauchserosa, zum Wurzelgebiet des Duetus thoracicus 
gehSrend, daftir ebenfalls in Betraeht. Es erhellt daraus also, dal~ 
M u s c a t e 11 o s Meinung nur teilweise riehtig ist. Wahrschein- 
lieh unter dem Eindruck seiner Wahrnehmungen, da~ nut die 
Serosa des Mittelfelles Stomata hat, geeignet ffir die Aufnahme 
von kleinen K6rperchen, untersuehte er das an@re ftir die Ab- 
~hrung der Lymphe ausder  BauchhShle sorgende System, das 
System des Ductus thoracicus, nieht. 

Zum Schlusse k0nnen wir die Lymphbahnen der Peritonaal- 
bekleidung der vorderen Bauchwand beobaehten. In tier 5~ahe 
der Laparotomienarbe der intraperitonaal behandelten Tiere waren 
die Lymphbahnen fiber eine geringe Streeke schwarz. Uber den 
Verlauf dieser Gefal~e bei Kaninchen und Meerschweinehen land 
ieh nirgends genaue Angaben. Beim Menschen gehen sie haupt- 
sgchlieh entweder naeh dem Wurzelgebiete des Duetus thoraeicus 
oder naeh den retrostern~len Lymphbahnen. In beiden Fallen 
ftihren sie die pigmenthaltende Lymphe nach der vena subelavia. 

Die besehriebenen Untersuchungen und die damit verbundenen 
Betrachtungen ftihren zu dem Resultate, dal~ das in den Magen 
und aueh das in die BauehhShle eingespritzte Pigment endlieh in 
der Vena subclavia ausgesttirzt wird. Die K6rnchen werden dann 
mit dem Blutstrom mitgefiihrt, und die Arteria pulmonalis bringt 
sie naeh den Lungen. Wit fragen uns n u n :  Sind wirklieh die Re- 
sultate der histologischen Untersuchnngen im Einklang mit der 
Zufuhr von Pigment entlang der Xste der Arteria pulmonalis ? 

Die Antwort auf diese Frage ist positiv. Wit  sehen ja doeh 
in den verschiedenen Schnitten das Pigment in allen Lungenteilen 
in fast gleieher ~enge. Diese gleiehm~ige Verteilung finder man 
nicht bei der Zufuhr yon Pigment dureh die Bronchi. Gew6hnlich 
sieht man dann in bestimmten Lungenteilen mehr Pigment als 
in andern ( A r n o 1 d ), wahrend es unmSglich ist, eine Anthra- 
kose, welehe gleichma~ig in allen Lungenteilen auftritt, aus lympho- 
gener Zufuhr yon Pigment zu erkl~ren. ~Nur eine 5rtlich beschrgnkte 
Anthrakose kann ihre Erklarung in der Zufuhr yon Pigment dutch 



339 

Lymphgefil~e finden. In dieser Weise kann zum Beispiel eine 5rt- 
liche Pigmentanhiufung im Unteflappea erklirt werden durch eine 
eventuelle zufillige Pleuraverwachsung, entlang weleher Binde- 
gewebe pigmenthaltige Lymphe aus der BauchhShle naeh den 
Lungen gefi~hrt werden kann. 

Eine retrograde, gleichmil~ige Pigmentverbreitung, welehe yon 
den bronehialen Drtisen ausgeht, ist nicht denkbar. Nut die Zufuhr 
mit der )~rteria pulmonalis erklirt geniigend die histologisehen 
Befunde. Dieselbe GleiehmiBigkeit, mit weleher man in den unter- 
suchten Priparaten das Figment fiber die Lungen ausgestreut sieht, 
finder man zurtiek bei der arteriellen Zufuhr yon Tuberkelbazillen, 
namentlich bei der akuten Miliartuberkulose. Die Tuberkel sind 
auch hier ziemlich gleichmifiig fiber alle Lungenteile verbreitet. 
Au~erdem sehen wir in den Lungenschnitten Pigment im Lumen 
der BlutgefaBe, und bei einzelnen Tieren sogar in sehr gro6en 
Quantititen. 

P. A. H o f f m a n  und F. L a n g e r h a n s ,  T e n d e l o ~  
nnd andere Autoren konstatierten aueh, dal~ Pigment aus der 
Blutbahn in grol~en Mengen in den Lungen liegen blieb. A priori 
ist das sehon zu erwarten, die Lungen bilden doch beim Einfiihren 
yon Pigment in die ven6se Blutbahn und aueh bei unsera Versuchen 
das erste Kapillarsystem, das das Pigment aus dem Duetus thoraei- 
eus und der Vena subclavia passieren mul~. Das stark entwiekelte 
Kapillarsystem mit seinen vielen Windungen ist aufierdem Ur- 
saehe, dal~ die Lungen Organe sind, welehe mehr als andere fihig sein 
kSnnen, korpuskulire Elemente aus der Blutbahn zurfiekzuhalten. 

Das Pigment bleibt Jm Lungengewebe nieht ruhig hegen; daffir 
~bt es einen zu geringen Reiz auf seine Umgebung aus, und dafter 
sind die KSrnehen aueh zu klein und zu leieht. Einzelne bleiben 
ira Lungengewebe, andere werden mit dem Lymphstrom mitge- 
fiihrt, und so sehen wir immer Pigment an Stellen, wo Lymphge~i~e 
lanfen: perivaskulir, peribronehial und in den LymphknStchen; 
auch die bronehialen Lymphdrt~sen beweisen die Zufuhr yon Pig- 
ment. Dann und warm sieht man subpleural eine diinne Sehieht, 
wo sieh etwas mehr PigmentkSrnchen befinden. T e n d e 1 o o 
erkl~rt diese Tatsaehe vollkommen durch die zentroperiphelische 
Flut des Lymphstromes bei Einatmung, welche das Pigment den 
subpleuralen Riumen zufiihrt. 

22* 
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!Yicht nur die Lymphgef/~lge, sondern aueh die Blutgef/~Be 
fahren das Pigment aus den Lungen weg. Es ist doeh unglaublieh, 
da~ notwendig die ganze Menge des yon der Arteria pulmonalis 
zugeft~hrten Pigments im Lungenkapinarnetz liegen bleibt. Die 
mikroskopischen Pr/~parate zeigen uns ira Gegenteil etwas ganz 
anderes, l~iemals finden wir in den Lungen sehr viel Pigment, 
wieviel Staub auch mit der Arteria pulmonalis zugef~ihrt wird. 
Wir sehen z. B. beim Kaninchen IV in einem Lungensehnitt ein 
grol]es Blutgef/~l], das fastganz thrombosiert ist durch eine sshwarze 
Pigmentmenge; dennoch sind die Lungen dieses Tieres nicht sehr 
pigmentreich. 

Auch das mikroskopisehe Bild der t~brigen Organe beweist, 
dal] nieht die ganze Ouantitat des Pigments im Kapillarnetz zurack- 
gehalten wird. 

In weleher Weise w/~re es sonst mSglich, den gro~en l~eiehtum 
in Milz und Leber und die Anwesenheit yon Pigment in Thymus, 
Gehirn, lXTieren, Beinmark, Muskelgewebe und Speieheldrasen zu 
erld/~ren, als durch h/~matogene Zufuhr. In der i~iere, wo die Ver- 
teilung der Blutgef/~6e eine typische ist, weist die Lage des Pig- 
ments naeh einer arterie]len Zufuhr hin. Bei Tieren, welehe ba]c~ 
na~h der Operation starben, sah man in Rinde und Mark fast gleicl~ 
viel Pigment gleichmgl]ig verbreitet, was bei der gro~en Zufuhr 
begreiflich ist; wenn die Tiere 1/~nger lebten, so sah man in der 
lgarksubstanz, wo die rechten Arteriae interlobulares lat~fen, weniger 
Pigment als in der Rinde, wo eine grO~ere Menge feiner Kapillaren 
sieh befindet. Eine /~hn]iche Beobachtung in bezug auf die Lage 
des hamatogen zngef~hrten Pigments in der Niere teilten H o f f -  
m a n n  und L a n g e r h a n s  mi*. Bemerkenswert ist die: 
Schnelligkeit, womit der Prozel~ der Kohlenstaubaufnahme im Darm 
und der Kohlenstaubmetastase verl/~uft. Beim l'~eonatus wurde, 
sechs Stunden naeh der Operation die Obduktion ausgefahrt, und 
in allen Organen sehen wit Staub. P o n f i r k beriehtet, da]. 
schon 36 bis 40 Stunden nach der Einftihrung einer Zinnober- 
suspension in der Blutbahn eines Frosches keine Pigmentk(irnehen 
im Blur zu finden waren. 

Von groSem Interesse ist das weitere Benehmen des Pig- 
mentes. Ein Tell bleibt in den Organen liegen. Bei Kanineher~ 
XIII,  das eine Woche nach der Kohlenstaubzufuhr getStet wurde, 
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sind alle Organe noah pigmenthaltend. Ein anderer Teil wird 
ausgesahieden. Wahrsaheinlich haben die Lungen dabei eine Rolle. 
Man findet doeh manahmal viel Pigment in den Bronchi. Es ist 
iibrigens geni]gend bekannt, dab die Lungen exkretorisahe Funk- 
tionen haben. Die Anwesenheit des Pigments in den Ausfiihrungs- 
ghngen der Speicheldr%en, in den Gallengangen, im Inhalt der 
Gallenblase und in den HarnrShrehen der l~ieren weist auf eine 
Ausseheidung yon Pigment in Speiaheldriisen, Leber und Nieren 
hin. Bei Pigmenteinfiihrung in die Blutbahn fanden H o f f -  
m a n n und L a n g e r h a n s i m  intravaskul~ren Gewebe der 
Darmzotten und auah lrei irn Darminhalt den Zinnober zuriiak. 
Wahrscheinliah wird also auah im Darm ein Teil des Pigmentes 
aus der Blutbahn ausgesahieden. Der ProzeB dauert, wie der 
Versuah mit Kaninchen XIII  lehrt, ziemliah lange. 5Taeh H o f f - 
m a n n ufid L a n g e r h a n s sind bei Zinnoberzufuhr zur Blut- 
hahn naah 148 Tagen noah PigmentkSrnahen ira Blut einer Milzvene 
gefunden. Auah P o n f i a k fand bei Einspritzung einer Zinnober- 
suspension in die Bauahvene eines Frosahes naeh vielen Woehen 
noch Pigment in Leber, l~ieren, Milz und Beimnark. 

Es ist sehlieBliah niaht ohne Interesse, naahzuforsahen, ob bei 
einem normalen, niaht behandelten Tiere die inneren Organe auah 
pigmenthaltig sind. Dafiir wurde ein erwaahsenes Kaninahen, 
aus demselben Stall herkommend wie versahiedene der Versuahs- 
tiere, obduziert. Der Anbliak der mikroskopisehen Pr~parate der 
Lungen war iiberrasehend. Wit sehen fast dasselbe Bild wie bei 
den Versuahstieren, nur mit quantitativen Unterschieden. Es ist 
denn auah begreifliah, dab viele Autoren meinten, dab die gefundene 
Lungenanthrakose eine schon vorher bestehende sei. DaB diese 
Meinung - -  wenigstens teilweise - -  unriehtig ist, leuchtet deutlieh 
hervor, als wit den Weg, welehen das Pigment aus der BauchhShte 
naeh dem Gebiete der kleinen Zirkulation genommen hat, anzeigten 
und mikroskopisch untersuchten, und aus den mikroskopischen 
Untersuchungen der iibrigen Organe. Eine interessante Tatsache, 
welehe bei einer unvollst~ndigen Untersuahung, wo nut die Lungen 
mikroskopisah untersueht wurden, sehr leieht auf einen Irrweg 
fiihren kann, ist die folgende. Der Transport des Pigments aus 
tier BauehhShle naah den Lungen gesahieht sehr sahne]l. Sehr 
sahnell abet vefl~Bt ein groBer Teil des Pigments die Lungen wieder. 
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C a l m e t t e ,  v a n  S t e e n b e r g h e  und G r y s e z  tel]ten 
in der Sooi~t~ de Biologie mit, dal~ nach einer einzigen 
Mahlzeit yon kohlenstaubhaltiger ~ahrung das Pigment die Lungen 
schnell verliil~t. Sie konstatierten dasselbe auch, wenn die Ver- 
suchstiere nur einmal wiihrend einer kurzen Zeit einer Kohlenstaub- 
einatmung ausgesetzt waren. Es ist als0 empfehlenswert, seho~ 
5 bis 8 Stunden nach der Staubeinft~hrung die Tiere zu tSten. 

Bei normalen Kaninchen wurden Schnitte an verschiedenen 
Stel]en der Darmwand, P e y e r sehen Lymphdrtisengruppen, mes- 
enterialen Drtisen, Aorta mit Umgebung, Milz, 5Tieren, Leber, 
Thymus und Glandula submaxillaris gemacht. Die meisten Schnitte 
waren nieht ganz pigmentfrei. An verschiedenen Stellen auf dem 
Wege der Lymphe yon dem Darm nach der Vena subclavia und 
in den andern Organen sieht man einzelne PigmentkSrnehen. 
.Niemals aber ist ihre Anzah] so gro~ wie bei den anderfi Versuehs- 
tieren. Die Eesultate beim Versuche mit der neugeborenen Katze~ 
wo eine vorher bestehende Anthrakose ausgeschlossen ist, sind: 
tibrigens beweisend. 

Hat nun aueh beim nicht behandelten Kaninchen die Anthra- 
kose tier Organe einen intestinalen Ursprung ? Dies ist eine Frage, 
welche ~Torliiufig unentschieden ist. 

Da/~ wenigstens eine Inha]ationsanthrakose hervorgerufen 
werden kann, ist dureh die A r n o 1 d sehen Versuehe sehr wahr- 
scheinlich geworden, aber nieht bewiesen. A r n o l d,  der an eine 
Staubaufnahme aus dem Darm nieht g]aubt, sagt: ,,Du6 der Staub 
in das Lungengewebe selbst eindringt, darf mit Rfieksieht auf die 
Er~ahrungen an den mensehliehen und tierisehen Lungen sowie 
unter ttinweis auf die Konstanz des Resultates unserer zah]re]chen 
Versuehe in dieser Hinsicht als eine feststehende bezeiehnet werden. 
Um so auffallender mag es erscheinen, da~ wit tiber die Stellen, 
an welchen der ~J'bertritt, und tiber die Art und Weise, wie sieh 
derselbe vollzieht, nur mangelhaft unterrichtet sind." Die Ein- 
atmungsanthrakose ist ftir ihn also Tatsaehe; er kann aber nicht 
beweisen, in welcher Weise sie zustande kommt. Etwas welter, 
seine mil~'oskopisehen Resultate bei der Ru~inhalation besprechend, 
sagt er: ,,An den Alveolen fanden sich in solehen Fi~llen Ablage- 
run~en yon Rul]kOrnchen nicht nur auf und in den Epithelien, 
sondern auch zwisehen denselben, ja einige Male war diese eine so 
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ausgiebige, dab den sogenannten Kittleisten entsprechend schwarze, 
netzfSrmige Zeichnungen nachgewiesen werden konnten. Man 
wird j aaus  diesem Befunde zuni~chst nur sehlieBen dfirfen, daB 
der Staub an diesen Stellen mit einer gewissen Vorliebe haftet. 
Berfieksichtigt man abet, dab zuweilen gleichzeitig eine volisti~ndige 
Ffillung der Saftbahnen der Alveolenwand vorhanden war, und 
da~ die in ihnen enthaltenen Staubmassen mit den zwischen den 
Alveolarepithelien gelegenen ununterbroehen zusammenzuh~ngen 
schienen, so wird man zum mindesten die MSgliehkeit zugeben 
mfissen, da$ die inhalierten StaubkSrper zwisehen den Epithelien 
in das Saftkanalsystem der Alveolenw~nde fibertreten." 

Diese MSgliehkeit muB wirklich zugegeben werden. Die An- 
wesenheit yon Pigment in den feineren Lymphwegen der Alveolen- 
wand beweist aber nicht genfigend. Ein gleiches Benehmen des 
Pigments den Alveolen gegenfiber, auch in bezug auf die Bronchi, 
kommt in meinen Prgparaten zu wiederholten Malen vor. Dadurch 
wird denn auch, wie A r n o 1 d schon sagt, nut bewiesen, da~ der 
Staub an diesen Stellen mit Vorliebe liegen bleibt, und ebenfalls 
meiner Meinung nach, dai~ die Lungen in bezug auf die Kohlen- 
pigmente eine exkretorische Funktion erffillen. 

Au~erdem wird allgemein angenommen ( A u f r e c h t ), dab 
in den Alveolarsepten nut sehr wenig Pigment vorkommt. I% u p - 
p.e r t meint sogar auf Grund seiner Untersuchungen fiber experi- 
mentelle Inhalationsanthrakose, da~ der Staub dabei in den A1- 
veolarsepten nicht vorkommt. Die besonders perivaskuli~re and 
peribronchiale Lage des Pigments, nicht nur bei unsern Versuchen , 
sondern auch in normalen Fgllen, wird am besten und in unge- 
zwungenster Weise dureh hhmatogene Zufuhr erklgrt, Gleichzeitig 
wird in dieser Weise die Anwesenheit des Pigments in ~ndem 
Organen begreifiich. 

A priori ist die Aufnahme des Kohlenpigments in den Darm 
nicht unwahrscheinlich, wahrscheinlicher wenigstens als in die 
Lungen. Da: bei grSBerer Pigmentzufuhr die Lungen d~s i l~ig- 
ment ebenso aufnehmen, ist es fraglich, in welcher Weise die 
Atifnahme am h/iufigsten stattfindet. Wenn man nun bedenkt, 
dab die D/~rme viel mehr als die Lungen Organe sind~ welche l~lr 
die Resorption angeordnet sind; und dab die Darmwand, auch die 
normale, ~de aus den Untersuchungen yon B a a r  t de  l a  
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F a i l l e ,  H u g o  S e l t e r ,  F i c k e r ,  O b e r w a r t h  und 
L y d i a  R a b i n o w i t s c h ,  C a l m e t t e ,  K l e c k i ,  Sch lo l~ -  
m a n n und andern hervorgeht, durchg~ngig ist lfir Bakterien, 
dann braucht das Eindringen des Kohlenpigments in den Orga- 
nismus durch die unverletzte Darmwand uns nicht in Erstaunen 
zu setzen. 

Man mul3 abet einen Unterschied machen zwischen demjenigen, 
was mSglich ist, und demjenigen, was in der Regel stattfindet. 
F i n  d e l  z.B. sah durch Inhalation yon 0,141 mg Tuberke]o 
bazillen bei tracheotomierten Hunden Lungentuberkulose auf- 
treten, w~hrend in einem andern Falle bei F~itterung eines Hundes 
mit 172 mg Tuberkelbazillen, also mit einer Quantitat, welche 
1220 real grOl~er war, die Lungen gesund b]ieben. Sehr wahrschein- 
lich, wenn nicht ganz sicher, sind bei der Fiitterung mit bazillen- 
haltiger ~Nahrung im ]etzten FaUe auch Bazillen yon der Darm- 
wand aufgenommen, welche abet, wiewohl in grSl~erer ~Ienge 
gegeben, keine Lungentuberkulose verursachten. 

v. B a u m g a r t e n sah Lungentuberkulose atfftreten dutch 
Einfiihrung yon Tuberkelbazillen in die gesunde Harnblase eines 
Hun@s, und keiner wird in der ~tiologie tier Lungentuberkulose 
die Blase eine wichtige Porte d'entr6e ffir Tuberkelbazillen nennen. 

Gleichwie bei der Tuberkulose, gibt es auch bei tier Anthrakose 
verschiedene Wege, auf welchea das Kohlenpigment in den Or- 
ganismus eindringen kann. Hinweisend auf unsere Untersuchungen, 
kommt es uns unwahrscheinlich vor, dal~ die Einatmungsanthra- 
kose den intestinalen Ursprung iiberwiegen sollte. 

Vorl~ufig sind meine Folgerungen: 
1. Die Anthrakose der Lungen, abet auch die Anthrakosis 

anderer Organe kann hervorgerufen werden durch Kohlenpigment- 
zufuhr an den Traetus intestinalis. 

2. Dasselbe Resultat hat die Pigmenteinspritzung in die freie 
BauehhShle und sabkutan. 

3. Die Aufnahme des Kohlenpigments aus dem Darminhalt 
finder vorzugsweise dutch das Lymphgef~l~system statt. 

4. Das in die freie Bauehh6hle eingespritzte Pigment wird 
nieht nur vom Peritonaeum diaphragmaticum, sondern auch yon 
andern Teilen der Bauchserosa, zum Wurzelgebiet des Duetus 
thoracicus geh6rend, aufgenommen. 
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5. D i e  m e s e n t e r i a l e n  D r [ l s e n  j i i n g e r e r  u n d  i~l terer  T i e r e  b i l d e n  

k e i n  u n t i b e r w i n d l i c h e s  H i n d e r n i s  f i i r  k l e i n e  K S r p e r c h e n ,  w e l c h e  

m i t  d e m  L y m p h s t r o m  a u s  d e m  D a r m  m i t g e f i i h r t  w e r d e n .  
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