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Beitr. Bd. 30, 1901. — Ziegler, Spexs. path. Anat. 1906. — Zeller, Plattenepithel im Uterus
(Ichthyosis uterina). Ztschr. f. Gebh. u. Gynik. Bd. 2, 1884.

Erklarung der Abbildungen auf Tafel IX.

“Fig. 1. (VergroBerung Leitz Ok. 1 Obj. 4.) Plattenepithel an der hinteren Trachealwand, all-
mihlich in geschichtetes Flimmerepithel iibergehend. (Fall 2, Epithelmetaplasie in der
Trachea.)

Tig. 2. (VergroBerung Leitz Ok. 3 Obj. 3.) (Fall von Epithelmetaplasie des Ductus Wirsun-
gianus; Querschnitt desselben.) a) Lumen des Ductus Wirsungianus. b) Pankreas-
gewebe. ¢) Geschichtetes Plattenepithel. d) Eier der Distomen.

Fig. 3. (Derselbe Fall) (VergroBerung Leitz Ok. 1 Obj. 6.) Ubergangsstelle von Platten-
epithel und Zylinderepithel.

XVIIL

Die ersten Verinderungen der Nierentuberkulose bei den
Schlacht-Rindern.

Von

Dr. med. vet. Ernst Moser in Bern.
(Mit 6 Abbildungen.)

Die Ansicht von Villemin, Chauveau, Cohnheim u a., welche
an Hand von experimentellen Untersuchungen die Atiologie der Tuberkulose be-
griindeten, bekam erst eine sichere Grundlage durch die Entdeckung des Tuberkel-
bazillus durch Robert Koch im Jahre 1882 und durch die zahlreichen Ver-
suche dieses Gelehrten, welehe klar bewiesen, daf nur dieser Bazillus befahigt ist,
die der Tuberkulose eigenen pathologisch-anatomischen Veranderungen im Organis-
mus hervorzurufen. :

Trotzdem man infolge dieser Entdeckung in der Lage war, bessere Einsicht
in die Entwicklung des Tuberkels zu erlangen, indem die auf dem Wege der Impfung
erzeugten tuberkulosen Verdnderungen in jedem belicbigen Stadium untersucht
werden konnten, bestehen noch zur Stunde sowohl {iber die Verbreitung der Ba-
zillen, die Art und Weise ihrer Einwirkung auf die Gewebe wie tiber den Ursprung
der Tuberkelelemente sich teilweise direkt widersprechende Ansichten. So ist
auch iiber die Histogenese des Nierentuberkels, der von verschiedenen Autoren
experimentell vortrefflich erforscht wurde, noch keine einheitliche Theorie aufge-
stellt worden. Die Versuche wurden hauptsichlich an Kaninchen vorgenommen,
da sich diese Tiere zu dem erwiihnten Zwecke vorziiglich eignen und nur wenige
betreffen Meerschweinchen.

Baumgarten ging dabei in der Weise vor, daB er chloroformierten Kaninchen unter
Beriicksichtigung der strengsten Asepsis tuberkelbazillenhaltige Substanzen in die vorderen Augen-
kammern einimpfte. An den Nieren, die er in Ubereinstimmung mit O r t h u. a. néchst den Lungen
am frithesten und reichlichsten von metastatischer Tuberkelentwicklung ergriffen sah, konnte er

vor der fiinften Woche keine tuberkulésen Verinderungen nachweisen, weshalb er sie jeweilen
nach dieser Zeit den lebenden chloroformierten Tieren exstirpierte und sogleich kleine Stiicke in
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0,2prozentige Chromséure legte, eine Methode, die sich zum Nachweis von karyokinetischen Fi-
guren vorziiglich eignete. Wie in den tibrigen Organen sah Baumgarten auch hier als erste
Reaktion die Proliferation der fixen Gewebszellen und zwar fand er die Mitosen am rejchlichsten
in den Epithelien der Harnkandlchen. Aus diesen in Karyokinese begriffenen Zellen bilden sich
nun die epithelioiden Zellen, die ihrerseits wieder Mitosen aufweisen und Bazillen enthalten, welche
in steter Vermehrung begriffen sind. Infolge dieser Proliferation wird das Harnkandlchenepithel
mehrschichtig, das Lumen fiillt sich mit epithelioiden Zellen, welche durch ihren Druck die Mem-
brana propria der Kanilchen zum Schwund bringen und sich mit den inzwischen auch in den
Kapillaren aufgetretenen Zellen von epithelioidem Charakter vereinigen. Die primitiven Tuberkel-
knétchen iiben auf die Umgebung einen Druck aus und es erscheinen an ihrer Peripherie abge-
plattete Harnkanilchen und GefdBkniuel ,,zum Zeichen, daf das periphere Wachstum der be-
treffenden Tuberkelknotchen abgeschlossen ist*.

In diese Epithelioidzellentuberkel, in denen Baumgarten bis 33 Mitosen in einem
Gesichtsfeld nachgewiesen hat, wandern nun aus den angrenzenden GefiBen stammende mono-
nukledre Leukozyten, d. h. farblose Blutzellen ein, mit deren Auftreten die Zahl der Karyokinesen
abnimmt. Diese Elemente, in denen B aum g art e n weder Mitosen noch irgendwelche Zwischen-
stadien gefunden hat, die eine Umwandlung derselben in Epithelioidzellen angedeutet hitten,
hiufen sich nach und nach in dem MaBe an, daB schlieBlich das Bild des von Vireh o w beschrie«
benen Lymphoidzellentuberkels erscheint, wobei die urspriingliche epithelioide Beschaffenheit
nicht mehr zu erkennen ist.

Obgleich Baumgarten auch im Glomerulusepithel- und -endothel karyokinetische
Figuren beobachtete und die auch von Arnold und N asse erwihnten den Glomerulus halb-
kreisformig umgebenden Wucherungen des Kapselepithels beschreibt, bestehen doch nach seiner
Mitteilung die hauptsichlichsten Versinderungen der GefdSkniuel vorzugsweise in einer ,,ein-
fachen Atrophie, Zustdnde, in welche sie offenbar der Druck der sie rings umgebenden Epithelioid-
zellenwucherungen des angrenzenden Gewebes versetzt hat®.

Diese Ansichten von Baumgarten traten an die Stelle derjenigen von Virchow,
welcher dem Nierentuberkel den Charakter einer lymphoiden Wucherung beilegte, die ansschliel3-
lich von dem ,,Stroma, dem eigentlichen Interstitialgewebe® ausgehe, spiter duBerte sich freilich
Arnoldin dem Sinne, ,,daB bei der Bildung des miliaren Nierentuberkels nicht nur das inter-
stitielle Gewebe eine Rolle spiele, sondern da8 auch die spezifischen Gewebsteile — die Epithelien
der Harnkanilchen und malpighischen Kapseln, die membrantsen Umhiillungen dieser, sowie
die Schlingen des Glomerulus — beteiligt sein kénnen*. Auch Nasse, Hauser, Koste -
nitsch et Wolkow u. a. haben die Proliferation der Harnkandlchenepithelien nachgewiesen
und schreiben den fixen Gewebszellen eine wichtige Rolle bei der Tuberkelbildung zu.

Metschnikoff und seine Schiller heben jedoch ausdriicklich hervor, daB sich die
Tuberkelelemente aus eingewanderten Zellen bilden und daf die Nierenepithelien nur von unter-
geordneter Bedeutung sind.

Borrel, welcher Kaninchen Reinkulturen von Tuberkelbazillen mit Bouillon vermischt
sowohl in die arterielle wie in die vendse Bluthahn injizierte, bezeichnet in beiden Fillen den
tuberkuldsen ProzeB in der Niere als interstitiell und betrachtet die ,,6léments lymphatiques* als
die einzigen aktiven Elemente bei der Tuberkelbildung; er schlieft die Beteiligung der Nieren-
epithelien ganz aus, indem er sagt: ,Les éléments différenciés de Porgane, et Pépithélium rénal
en particulier, ne jouent aucun réle dans la formation des tubereules. Ebenso lassen Ko ¢ h und
Yersin die Epithelioidzellen aus Wanderzellen hervorgehen, welche sie stets mit Bazillen be-
laden sahen.

Buday beniitzte die arterielle Blutbahn als Infektionspiorte und als Agens ebenfalls
Reinkulturen von Tuberkelbazillen. Dabei beobachtete er in den Nieren, die er schon in den
ersten Stunden nach der Impfung untersuchte, folgende Erscheinungen: Die Bazillen gelangen
mit dem Blutstrom in die Glomeruli, werden hier zum gréifiten Teil angehalten und bedingen
eine Ansammlung von vielkernigen Leukozyten, worin er in Ubereinstimmung mit Koste -

28*
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nitschet Wolkow, Borrelu a. die erste Reaktionserscheinung erblickt. Diese Elemente,
welche nur ausnahmsweise Bazillen einschlieBen und welche B u d a y mit jenen bei Entziindungen
auftretenden multinuklesren Leukozyten identisch hilt, haben nur eine voriibergehende Bedeutung,
indem sie bereits Ende des zweiten Tages aus dem Gesichtsfeld verschwinden. Um diese Zeit
treten grofere Zellen mit ovalem Kern auf, welche die Glomerulussehlingen noch ‘mehr erweitern
und ,,grofe Wanderzellen** genannt werden; ihre Herkunft verlegt Buday in die Blutbahn
und er will ihnen eine gewisse phagozytire Rolle nicht ganz absprechen. Sobald diese ,, Wander-
zellen* sich zeigen, beginnt eine reichliche Vermehrung der Bazillen, welche nun zahlreich in diese
Elemente aufgenommen werden. In diesen Anfangsstadien vermiBt Bu day Mitosen ginzlich,
er erwihnt nur, daB die Glomerulusepithelzellen etwas gequollen sind und besser ins Lumen hervor-
ragen. Die ,,Wanderzellen nehmen nun nach und nach die Gestalt der epithelioiden Zellen an,
nach Bu d ay ,,bilden sich also die ersten zelligen Elemente des Tuberkels im Innern der Glomeru-
lusschlingen entschieden aus den mit dem Blutstrome hingelangten Wanderzellen, die zugleich
aunch die Eigenschaften der Phagozyten besitzen‘.

Diese intravaskuliren epithelioiden Tuberkel waren am deuntlichsten ausgeprigt bei méBiger
Bazillenmenge in den Glomerulusschlingen, wéhrend eine starke Bazillenanhdufung ohne weitercs
Nekrose des Glomerulusepithels zur Folge hatte; diese Erscheinung stimmt mit dem Befunde
Baumgartens iiberein, der bei starker Bazilluswucherung in den GefaBschlingen eine ,,reich-
liche Einwanderung von Leukozyten in die betreffenden GefdBkniuel beobachtete, an welche Er-
scheinung sich die kisige Mortifikation der letztern anschlo8*.

Das mikroskopische Bild wird also nach Buday in der ersten Woche hauptséichlich von
den Bildungsvorgéngen in den Glomeruli beherrscht, spéter treten die tuberkulosen Wucherungen
im extrakanalikuldren Gewebe mehr in den Vordergrund, welche aber Bu day im Gegensatz zu
Borrel, gestiitst auf die an Bindegewebszellen sehr zahlreich beobachteten Kernteilungsfiguren
fiir bindegewebigen Ursprungs halt. Auch in den Epithelien der Harnkanglchen hat er Mitosen
gesehen, er betrachtet jedoch die intrakanalikuldr entstandenen epithelioiden Zellen nicht fiir
gleichwertig mit denjenigen bindegewebigen Ursprungs; er schreibt ihnen bei der Tuberkelbildung
nur eine untergeordnete Bedeutung zu, denn er betont: ,,Zur Zellmasse des Tuberkels kénnen
wohl auch die vermehrten Nierenepithelzellen beitragen, doch blo8 als unwesentliche, unbestindige
Elemente zweiten Ranges®.

Die divergierenden Angaben von Baumgarten, Jersin, Borrel,
Buday usw. kinnen einander nicht einfach entgegengestellt werden, denn sie
gingen aus namhaft verschiedenen Experimenten hervor. Baumgarten
beniitzte als Eingangspforte den Augapfel und erzielte eine hamatogene Infektion
der Nieren durch einzelne Bakterienindividuen, somit eine typische reine Aus-
scheidungstuberkulose, wobei die Tuberkelbazillen in derselben Weise in die Harn-
kanglchen gelangten wie die Harnmolekiile. Die anderen oben genannten Forscher
trieben kleine Embolien in die GefdBknéiunel, wo sie aufgehalten wurden und wo
die Bazillen sich zunéichst vermehrten. Es ist klar, daB sie zu anderen Ergebnissen
kommen mubten als Baumgarten Da auch die Fixierung der Elemente
unter anderen Zeitverhaltnissen geschah, so durfte auf eine ﬁbereinstimmung in
den Resultaten nicht gerechnet werden.

Schenken wir im weitern den Tuberkelriesenzellen, den Zylindern in den
Harnkanilchen sowie dem sog. ,,Retikulum® im Tuberkel einige Beachtung, so
miissen wir auch hier feststellen, daff iiber Herkunft und Bedeutung dieser histo-
logischen Bildungen nur geringe Klarheit besteht. Fiir die Riesenzellen z. B. sind
eine Menge Bildungstheorien aufgestellt worden, worunter die Entstehung aus den
epithelioiden Zellen, sei es durch einfache Verschmelzung dieser Flemente oder
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durch Kernproliferation mit VergroBerung der betreffenden Zelle, wohl am meisten
verfochten wird.

Baumgarten lift sie aus den Epithelioidzellen in der Weise hervorgehen, dafi deren
Kerne proliferieren, wihrend das Zellplasma infolge einer zu geringen Virulenz der Bazillen mit
der Kernteilung ,,nicht gleichen Schritt halten* kann; damit erkldrt er sich das Auftreten von
vielkernigen Riesenzellen nach der Impfung mit perlsiichtigen Massen und das Fehlen nach der
Ubertragung von Impftuberkeln. Auch Ziegler, Langhans, Lubimow, Koste -
nitsch et Wolkow w a. duflern sich im Sinne einer Entwicklung unter Kernproliferation
und Protoplasmazunahme einzelner Epithelioidzellen.

Andere Autoren verlegen die Bildungsstitte der Riesenzellen in die Blut- und Lymphgefile
und suchen dies mit der Randstellung der Kerne zu begriinden. So gibt jiingst auch Buday
die Moglichkeit einer Entstehung aus Endothelzellen zu, fiihrt aber die Entwicklung hauptsich-
lich zuxiick ,,entweder auf das Zusammenschmelzen oder auf die Vermehrung durch direkte Kern-
teilung der groBen Wanderzellen®. Er #uflert sich hieriiber folgendermaBen: ,,Unter den Riesen-
zellen, die wir in den ersten Tagen fanden, gab es auch sclche, bei deren Entstehung wir auch an
Endothelzellen denken konnten, ich meine namentlich diejenigen Bilder, bei denen die Zellkerne
kranzformig in einem Protoplasmaringe gelagert waren, wilrend der zentrale Teil sichtlich aus
andersartigem, kornigem Stoffe bestand. Es kann nicht ausgeschlossen werden, dafl diese Riesen-
zellen einer Verschmelzung von Endothelzellen entstammen, es ist aber kein zwingender Grund
dazu, weil sich auch die grofen Wanderzellen so lagern kinnen®.

Im Gegensatz zu diesen Anschauungen sieht Weigert in der Riesenzellbildung eine de-
generative Erscheinung, indem er sie mit der Verkisung eines Tuberkelherdes vergleicht; er be-
trachtet sie als Folge einer ,,Partialverkisung von in Wucherung begriffenen Zellen* und denkt
sich den Vorgang in der Weise, daB, wenn in einer cinzelnen Zelle die wenig vorhandenen Bazillen
sich nur langsam vermehren und wenig lebenskriftig sind, ein teilweiser Tod dieser Zelle eintritt,
wirhend sich im iibrigen Teil der Zelle Kernproliferation und Protoplasmazunahme vollziehen.
Wirken jedoch die Bazillen energischer ein, so erfolgt eine totale Verkisung der befallenen Zellen,
weshalb in solchen Fallen die Riesenzellbildung ausbleibt. Baumgarten hat spiter diese
Auffassung Weiger ts unterstiitzt, denn er 148t sich in seinem Jahresbericht von 1885 dariiber
Tolgendermafien vernehmen: ,Es kann wohl keinem Zweifel unterliegen, daBi durch diese Wei-
gertsche Auffassung endlich eine befriedigende Erklarung des Zustandekommens der soviel
umstrittenen und so verschiedentlich gedeuteten L an g h an s schen Riesenzellen gewonnen ist'".

Von denjenigen, welche den Riesenzellen eine besondere Bedeutung beimessen, ist u. a.
Metschnikoff zu nennen, welcher Bilder erwiihnt, die ein Absterben der Bazillen innerhalb
dieser Zellen bezeugen sollen, er betrachtet sie demnach ,,als ausgesprochene Phagozyten*.

Beziiglich der Bildungsweise der in den Harnkanilchen auftretenden Zylinder
sowie des den Tuberkel hin und wieder durchziehenden Netzwerkes bestehen noch
keine eingehenden Untersuchungen; erstere werden teils {iir Exsudationsprodukte
gehalten, die aus den Glomeruli stammen, teils fiir Degenerationsprodukte der
Epithelzellen.

So sah z. B. Arnold im Lumen von in Umwandlung begriffenen Harnkanilchen eine
,deinkdrnige, zuweilen mehr gallertige Substanz, die aus einer Degeneration der zentral gelegenen
Zellen hervorzugehen schien. Bu.day duBert sich in dieser Frage folgendermafien: ,,Es scheint
also, daf in bezug auf die Zylinder diejenigen recht haben, die bei der Entstehung der verschieden
gearteten Zylinder verschiedene Bildungsweise voraussetzen und sie nicht durchaus auf einer ein-
heitlichen Basis erkldren wollen*.

Das Retikulum wird von verschiedenen Forschern als ein Kunstprodukt an-
gesehen, wihrend ihm z. B. Baumgarten den Wert und die Bedeutung von
Bindegewebsfibrillen beimilt.
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Es wiirde den Rahmen dieser Abhandlung weit iiberschreiten, wenn ich niher
auf die verschiedenen Theorien iiber Verbreitung der Bazillen sowie deren Ein-
wirkungsart auf die Gewebe am Ansiedelungsorte eintreten wollte. 1m allgemeinen
kann wohl angenommen werden, dafl die Infekfion der Nieren auf hématogenem
Wege stattfindet, also deszendierender Natur ist und daf die aszendierende Nieren-
tuberkulose, wie sie jiingst von Wildb olz bei Kaninchen experimentell hervor-

gerufen wurde, jedenfalls bei Schlachtrindern eine seltene Ausnahme bildet.

Die Bazillen wandern mit dem Blute in die Glomeruli und werden nach der Meinung von
Cohnheim, Orth, Meyer u. a. ohne notwendige Lasion der Glomeruluskapillaren in die
Harnkanglchen ausgeschieden, wo sie einen giinstizen Boden zur Vermehrung finden.

Wyssokowitseh, Senator, Ribbert, Buday nsw. machen jedoch die Aus-
scheidung von einer pathologischen Verdnderung der Schlingen abhingig.

Nach Baumgarten dringen die Tuberkelbazillen ,,wahrscheinlich von den anliegenden
KapillargefiBen aus, moglicherweise auch mittelst des Harnstromes (dem sie seitens der Glomernli
beigemengt werden konnen) in die Epithelien der Harnkanilchen, wo sie sich vermehren. Im
Lumen der Kanilchen sowie in den Kapillaren konnte er nie Bazillen nachweisen, er fand sie ,,fast
sémtlich innerhalb von Zellen®.

Meyer, welcher die streifenformigen Marktuberkel menschlicher Nieren niher untersuchte,
sah in vollig normalen Nierenkandlchen massenhaft Tuberkelbazillen, er hilt es fiir ausgeschlossen,
dafB diese aus der Umgebung in die Kanélchen eindringen, da er oft inmitten kiisiger Tuberkelherde
unbeschidigte Harnkanilchen fand, die keine Bazillen enthielten, trotzdem sich letztere in der
Umgebung zahlreich vorfanden. FEr bezeichnet deshalb in Ubereinstimmung mit Orth die
Marktuberkel ausschlieBlich als ,,Ausscheidungstuberkel®.

Diejenigen Forscher, welche Reinkulturen in die Blutbahn brachten, erhielten iiberein-
stimmend eine miliare Tuberkeleruption in der Nierenrinde, die jedoch in einigen Fillen auch
ausblieb. Nach ihrer Ansicht werden die Bazillen teils in den Gefiifkniueln aufgehalten, teils
gelangen sie durch die Vasa efferentia in das Kapillarsystem der Nierenrinde, von welchen Stellen
primirer Haftung sie ihre Wirksamkeit entfalten. Es erscheint klar, warum sie die Bazillen vor-
wiegend in den Kapillaren vorfanden.

Buday gibt denn auch unumwunden zu, daB diese Versuche nicht dazu taugen, die Frage
der Ausscheidungstuberkulose einwandsfrei zu priifen, indem er sagt: ,,Wir miissen aber gestehen,
daB unsere Versuche zum Studium dieser Frage nicht besonders geeignet sind, da die injizierte
Fliissigkeit trotz sorgiiltigster Zerreibung die Bazillen noch grofitenteils in Hiufchen enthielt
und einzelne Bazillen kénnen doch allenfalls leichter durch die Schlingen schliipfen, als wenn die
Bazillen in griBerer Menge ancinanderkleben®.

Die Wirtkung der Bazillen am Orte der Ansiedlung ist nach den einen eine direkte, nach
anderen bloB eine indirekte. Baumgarten z. B. 1Bt sie direkt auf die fixen Zellen, in denen
er sie stets vorfand, einwirken, wobei die anfangs erlinterten Verinderungen entstehen. Buday
jedoch, der nur an bazillenfreien Stellen Mitosen fand, fithrt die Wirkung der Bazillen anf die Ge-
webe auf einen , komplizierten Reiz* zuriick, den er in drei Gruppen teilt: ,,Die eine Reizerschei-
nung besteht in einer das Leben der Zellen vernichtenden Wirkung, die andere fiihrt im Gegenteil
zu einer Vermehrung der Zellen, die dritte verursacht in den Geweben den entziindlichen Exsudaten
verwandte Koagulationen und Durchtrinkungen.“

Zu einer anderen Anschanung ist kiirzlich Meinertz gekommen, der die Tuberkelent-
wicklung in den Nieren unter gedinderten Zirkulationsverhiltnissen untersuchte. Bei seinen Ver-
suchen beobachtete er eine durch die zahlreichen Bazillen verursachte Thrombenbildung in den
Rindenkapillaren, worauf er die Tuberkelentstehung beruhen 1i8t. Nach seiner Ansicht rufen
diese Thromben eine verminderte Nahrungszufuhr zu den anliegenden Zellen hervor, diese werden
deshalb in ihrem Verbande gelockert und bilden nun mit den anwesenden groBen einkernigen Blut-
zellen den primitiven Tuberkel. Infolge der andavernden mangelhaften Ernihrung treten bald
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Zerfallserscheinungen auf, nach M einertz werden also die Zellen ,.nicht von den Bazillen ab-
getotet, sondern es handelt sich um eine durch Thrombose vermittelte Beeinflussung: die Zellen
zerfallen infolge der Aufhebung ihrer normalen Beziehung zum Blute®. Als Stiitze fiir seine
Theorie fiihrt er die Beobachtung an, daf in der linken Niere, die ex durch Ureternnterbindung in
einen Zustand dauernder vendser Hyperiimie versetzte, sich eine bedeutend méchtigere Tuberkel-
eruption einstellte als in der rechten Niere, da die kiinstlich hervorgerufene verlangsamte Blut-
stromung die Ansiedlung der Baziilen und somit die Thrombenbildung begiinstigte. Meinertz
hat infolge der Injektion von tuberkuldsen Reinkulturen in die Blutbahn natiirlich auch throm-
botische Vorginge veranlaft zum Unterschied von Baumgarten, der die Invasion durch
das Einzelindividuum erzielte.

Was sowohl die Form der Tuberkel wie deren Sitz in den Nieren der Schlacht-
tiere anbetrifft, finden wir in der einschligigen Literatur iiber Fleischbeschau,
pathologische Anatomie und spezielle Pathologie und Therapie der Haustiere
(Sehneidemihl, Ostertag, Edelmann, Kitt, Fried-
berger und Frohner, Hutyra und Marek) wesentlich iibereinstim-
mende Angaben. FEs wird eine lokale (ortliche) und eine generalisierte (allge-
meine) Tuberkulose unterschieden. Erstere liegt dann vor, wenn der Prozef§ sich
durch die Lymphbahnen oder durch einen kleinen Blutkreislauf (Lungen- oder
Pfortaderkreislaut), also unter Ausschiuf des groBen Kreislaufes verbreitet. Sie
wird bei Schlachttieren hinfiger angetroffen als die generalisierte Tuberkulose,
wobei die Tuberkelbazillen in den groBen Blutkreislauf gelangen und im ganzen
Organismus Verbreitung finden.

Ostertag unterscheidet je nach der Heftigkeit der Infektion zwei Hauptformen der
generalisierten Tuberkulose:

1. Eine chronische allgemeine Tuberkulose Sie resultiert aus einer
,schwachen Blutinfektion. Dabei entstehen in verschiedenen Organen, auch in den Nieren,
vereinzelte zentral verkiiste Knitchen, aus denen dann unter Konfluenz grofiere Knoten entstehen.

2. Eine akute Miliartuberkulose Sie wird hervorgerufen durch eine heftige
Blutinfektion, derzufolge sich in den meisten Organen sehr viele frische Tuberkel vorfinden. Tn
den Nieren erscheinen sie in Gestalt zahlreicher rundlicher, grieskorngrofier, grauer, gefifiloser
Knotchen, die hauptsichlich in der Rinde eingelagert sind, jedoch auch in kleinerer Zahl im Mark
zerstreut liegen.

Eber und Johne erwihnen noch die von Meyer, Orth, Buday u. a. auch bei
Kaninchen nachgewiesenen ,,in der Marksubstanz meist linglichen, in der Richtung der Harn-
kandlchen verlaufenden Herde. .

Jene kleinen weiBen Punkte, die man dfters auf der Nierenoberfliche von Schlachtrindern
und -schweinen beobachten kann, und welche auf dem Durchschnitt hdufig weifien Streifen in der
Rinde entsprechen, wie sie von Nasse, Kaufmann und Ribb et bei menschlicher Nieren-
tuberknlose beschrieben sind, werden in der Literatur iiber Fleischbeschau nicht fiir tuberkuloser
Natur gehalten. Einzig Junack-Bentheim erwihnt in der Zeitschrift fiir Fleisch- und
Milehhygiene von Ostertag in der Niere eines Schweines ,,sowohl oberflichlich als auch auf
dem Durchschnitt streifige, grane Herde, die sich nach dem Nierenbecken hin allmihlich ver-
loren* und die sich nach seinen Impfversuchen als tuberkulds erwiesen.

Ich habe mir deshalb die Aufgabe gestellt, die tuberkuldsen Verdnderungen
in den Nieren der Schlachtrinder zu studieren, wobei hauptsichlich jene oben
beschriebenen Punkte und Streifen in der Rinde eine nahere Berticksichtigung er-
fahren haben. Dabei bin ich folgenderweise vorgegangen:
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Die Untersuchung des Materials geschah auf doppelte Art. Einerseits wurde zum Nachweis
der Bazillen das Gewebe mit dem Gefriermikrotom in Schnitte zerlegt und letztere sofort mit
einer Losung von alkoholischem Kristallviolett (3prozentig) und der vierfachen Menge einer Losung
von einprozentigem Ammoniumkarbonat unter Aufwirmen bis zur Dampfbildung gefdrbt, hernach
mit 10prozentiger Salpetersiure differenziert und mit Alkohol (95prozentig) abgespiilt. Durch
dieses rasche Verfahren waren die Bazillen stets sehr schin zu finden. (Hermann, Annales
de P'Institut Pastenr 1908.)

Das zweite Verfahren bezweckte die Feststellung der histologischen Verhiltnisse. Die
Priiparate wurden in Sublimat mit einem kleinen Zusatz von Salpetersiure fixert, nach der Ent-
wiisserung in Alkohol gehdrtet, dann im Block in Han s e n schem Himatoxylin und nachher
Orange G gefdarbt, entwissert, in Xylol aufgehellt und in Paraffin eingeschlossen. Nun gelang es
sehr leicht, Serienschnitte zu machen, welche nach Entfernung des Paraffins mit Xylol in Kanada-
balsam eingebettet wurden.
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Fig. 1. Verwandlung eines gewundenen Harnkandlchens in einen Tuberkel. (Fall2). 1. Normale
gewundene Harnkaniichen. 2. Bildung zahlreicher epithelioider Zellen in einem solchen. 3. Reste
des normalen Epithels zwischen den epithelioiden Zellen.

Sektionsbefunde.

1. Nieren einer tuberkulosen Kuoh. Gewicht 1,830 kg. In der rechten Niere ein halber
Renculus grauweif verfirbt. Einzelne weile Punkte an der Oberfliche, die weifien Streifen im
Gewebe entsprechen.

Im Schnitt Tuberkelbazillen nachgewiesen. :

In der Rinde ein streifenformiger Tuberkel von der Oberfliche bis zur Papille reichend, von
1 em Linge und 1 mm Breite, in welchem zahlreiche epithelioide Zellen, auch einige Rundzellen
und sehr zahlreiche Riesenzellen vorkommen; letztere sind vielfach 25— 50 p. breit. Die normalen
Elemente verschwunden. In der nichsten Umgebung des Tuberkels sind die Glomeruli zum Teil
ohne deutliche Struktur, aus epithelioiden Zellen bestehend (Textfig. 3 u. 4). Die gewundenen
Harnkanélchen bis 80 p. breit, in solide Zylinder, aus epithelioiden Zellen verwandelt (Textfig. 1).
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In der Umgebung der Harnkanilchen ist die Gertistsubstanz breit, zellenarm und iiberall fehlen
die normalen Bestandteile der Niere. Zahlreiche Schenkel der Henleschen Schleifen sind
ebenfalls in solide Stringe, die sich aus epithelioiden Zeilen zusammensetzen, verwandelt.

An einer andern Stelle erhebe ich folgenden Befund: Im Interstitium mehrere kleine Knot-
chen von nur wenig Zellen von 18 p. Breite. Dieselben bestehen aus epithelioiden Zellen, welche
in den Interstitien (BlutgefdBen) eingelagert sind (Textfig. 5). In den Arterienscheiden beobachtet
man strichformige Einlagerungen von 16 p. Breite aus Epithelioidzellen, eine Riesenzelle ent-
haltend. Gewundene Harmkanilchen, Schleifen und Sammelrohren zeigen stellenweise das Bild
solider Epithelioidzellenzylinder (Textfig. 1); ein Glomerulus zeichnet sich aus durch die Zunahme
der Zellen in den Schlingen (Textfig. 3). Eine 26 p. dicke Schlinge in einen Zylinder von Epithelioid-
zellen verwandelt (Textfig. 1). Stellenweise besitzen die gewundenen Harnkanilchen einen weiten
bis 150 1 betragenden Durchmesser; sie enthalten eine kleine Menge geronnenen EiweiBles. Die
Epithelien sind zugrunde gegangen und in den anliegenden Kapillaren findet eine reiche Bildung
von epithelioiden Zellen statt, sodaB dieselben bis 25 p. dick werden. Ein aufsteigender Schenkel
der Henleschen Schleife erreicht einen Durchmesser von 25 p. und ist in einen soliden Zylinder
von epithelioiden Zellen umgewandelt (Textfig. 1). Die Stauung des Sekretes in den gewundenen
Harnkanilchen und den Glomeruluskapseln wird durch diesen Befund erklirt:

Anderswo liegen folgende Verhdltnisse vor:

Eine 8 mm breite Zone von der Oberfliche bis zum Mark reichend, ausgezeichnet durch ein
sehr lockeres Gewebe (Textfiz. 3), bestehend aus epithelioiden Zellen, Riesenzellen, sehr vielen
Bindegewebsfibrillen, groBen kapilliren Maschen, in denen die Rohrchen zugrunde gegangen sind,
einigen stark erweiterten Glomernluskapseln und gewundenen Harnkanslchen, deren Dilatation
auf VerschluB des proximalen Abschnittes der Rohrchen zuriickzufithren ist. Auch verkiste
Tuberkel fehlten nicht, wie folgender Befund zeigt:

In der Rinde 2 mm unter der Oberfliche ein runder, scharf begrenzter Tuberkel, dessen In-
halt nekrotisch und fettig zerfallen ist, sodaB nur noch eine Anzahl Chromatinkdrperchen, stellen-
weise anch spindelformige Zellen erhalten sind. In der etwa 130 p. breiten Randzone sind dagegen
epithelioide Zellen untermischt mit Riesenzellen leicht zn erkennen; jenseits des Tuberkel ist das
Bindegewebe in Zunahme begriffen. Stellenweise miBige Infiltration mit epithelioiden Zellen,
woraus zu ersehen ist, da8 das Contagium auch bis hierher vorgedrungen ist; ferner Wucherung
der Epithelien in den Harnkanilchen bis zur Bildung solider Zapfen und kleiner bis etwa 25 p
grofer Ilerde von Epithelioidzellen in den GefiBen, sodaB das Contagium vom Tuberkel aus sich
strahlenformig ausgebreitet hat.

Diagnose. Ganz frische Glomeruli-, Harnkaniichen-, Kapillar- und GefiBscheiden-
tuberkel; feste und sehr lockere Tuberkel, verkiiste Tuberkel mit einer frischen ergriffenen Rand-
zone.

2. Nieren einer Kuh; GroBe normal, Gewicht 1,440 kg. Kapsel 13st sich leicht. Rechte
Niere zeigt Renculi von hellgelber Farbe und kleine kiisige Piinktchen, Die graue Farbe besonders
ausgedehnt in der Rinde, kommt streifenweise jedoch auch in der Papille vor. In Rinde und
Papille einige Kisepiinktchen. AuBerdem drei weiie Punkte von 2 mm Breite in der Rinde;
einer dieser Punkte hat eine Dicke von 1 mm. Andere Punkte entsprechen Streifen, die bis zur
Papille reichen.

LinkeNiere: zweiverinderte Renculi und mehrere weiBe Punkte. Tm Schnitt Tuberkel-
bazillen nachgewiesen.

In der Rinde ganz frische Tuberkel von 700 p. Durchmesser. Die Glomeruli an manchen
Stellen mit anffallend kleinen Kernen. In der Umgebung ist besonders das interstitielle Gewebe
bis auf 15 p. verbreitert, reich an runden grofieren Kernen und Epithelioidzellen. Die Harnkanil-
chen in solide Zellstringe verwandelt mit epithelioiden Zellen und einigen kleinkernigen Leuko-
zyten. Wo die Interstitien sehr breit sind, treten auch Riesenzellen auf.

Im Mark bis zur Papille zahlreiche Tuberkel bis 114 mm Breite, bestehend aus epithelioiden
Zellen und Riesenzellen; stellenweise Nekrose und kisige Entartung, jedenfalls aber stets voll-
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stindige Verdringung der normalen Nierenbestandteile. Die Tuberkel sind scharf abgegrenzt.
AuBerdem kommen im Mark bis 174 mm breite Tuberkel ohne scharfe Abgrenzung gegen die Um-
gebung vor, die ferner durch den Umstand ausgezeichnet sind, daB sie noch einige offene Harn-
kanidlchen enthalten. Auch diese Tuberkel bestehen vorzugsweise aus epithelioiden Zellen und
vielen Riesenzellen; stellenweise ist Nekrose eingetreten. Der Mangel einer scharfen Abgrenzung
ist auf einen nur miBigen Druck innerhalb des Tuberkels zuriickzufithren.

Ein anderer Schnitt enthilt eine Anzahl frithester Stadien der Tuberkulose:

a) Ein wenig verinderter Glomernlus von 180 p. Durchmesser mit verhiltnismaBig viel
kleinen Kernen neben den groBen, und am Hilus ein rundlicher Herd von 100 . Durchmesser,
bestehend aus zahlreichen epitheliciden und wenigen Wanderzellen; derselbe liegt einem ge-
wundenen Harnkanilchen auf, das an dieser Stelle nicht mehr zu erkennen ist, er ragt auch in das
interstitielle Gewebe hinein.

b) Ein Glomerulus von 160 p. Durchmesser und normaler Beschaffenheit; die Kapillaren
auBerhalb der Kapsel jedoch in 7 is 26 . breite solide Zylinder aus epithelioiden Zellen verwandelt.

¢) In der Rinde zeigen an zablreichen Stellen die gewundenen Harnkanilchen und die
Henleschen Schleifen runde Verdickungen, letztere von 25 p. Durchmesser und lingere Streifen,
deren Durchmesser ebenfalls 25 bis 70 1 betréigt, aufgebaut aus epithelioiden Zellen, die an ein-
zelnen Orten durch Wucherung der Riéhrchenepithelien hervorgegangen, anderswo von unbe-
stimmter Herkunft sind.

d) In der Adventitia der Arterien kommen eventuell Stréinge von 150 y. Breite vor, reich an
Epithelioidzellen und an spindelformigen Zellen. Die Harnkanilchen sind an diesem Gebiet kom-
primiert, schmal. Diese verdeckten Adventitien zeichnen auch besonders die Gefafdstchen der
einzelnen Glomeruli aus.

In einem anderen Schnitt zeigte sich folgendes Bild:

In der Rinde ein Tuberkel von 900 bis 1300 p. Durchmesser, gut abgekapselt, bestehend aus
Epithelioidzellen. Um diesen Tuberkel besteht eine 700 p. breite Zone, eine Verbreiterung der
Interstitien infolge von einer Einlagerung von epithelioiden Zellen und Kompression der Kanilchen
und Glomeruli. (Interstitielle Nephritis.)

Im Mark befinden sich in der Nihe der Papille mehrere runde und lingliche Tuberkel von
500 1. Breite; sie sind gegen die Umgebung nicht scharf abgegrenzt und bestehen aus relativ weit
auseinanderliegenden epithelioiden Zellen mit viel Zwischengewebe und Riesenzellen mit Ver-
dringung der normalen Nierenbestandteile. =Um diese Tuberkel ebenfalls eine interstitielle
Nephritis mit Verbreiterung der Interstitien durch Einlagerang vom epithelioiden Zellen. Die
Harnkanilchen entweder unverindert mit einigen freien Zellen im Lumen oder durch Wuche-
rung der Epithelien in solide Stringe von Epithelioidzellen verwandelt.

In einem anderen Priparate finden wir besonders die Glomeruli verindert.

a) Glomerulus von 175 p. Durchmesser; derselbe besteht aus epithelioiden Zellen unter-
mischt mit einigen Wanderzellen, deren Kerne kleiner und intensiver gefarbt sind. Die GefdB-
schlingen sind bis auf eine einzige verschwunden. An der Kapsel bleibt ein kieiner Spalt iibrig,
iiberzogen von dem Kapsel- und Glomerulusepithel. Am Hilus des Glomerulus ebenfalls eine Neu-
bildung von Zellen bis zu einer in der Nihe vorbeiziehenden Arterie. Ein weiterer Glomerulus
zeigt denselben Befund, nur ist der Kapselrest etwas grofer. AuBerhalb der Kapsel keine Ver-
inderungen. Die umgebenden Harnkanilchen alle normal.

Ahnlich sind 30 andere Glomeruli, die sich in der Nihe befinden, verindert. An einigen
Orten sind die Schenkel der H enle schen Schleifen mit epithelioiden Zellen ausgefiillt.

Diagnose: Ganz frische, tuberkuldse Verdnderung der Glomeruli, der Harnkanilchen
und der GefiBscheiden. Altere Tuberkel. Beide Arten sind bald scharf gegen die Umgebung ab-
gegrenzt, bald von lockerem Gefiige. Um die Tuberkel manchmal eine Reaktionszone von inter-
stitieller Nephritis, vorzugsweise infolge der Sekretstauung.

3. Nieren einer Kuh, Gewicht 1,550 kg. Kapsel 16st sich leicht. In der Rinde zahlreiche
weiBe Flecken; diese entsprechen Streifen in der Rindensubstanz und kleinen 2 mm breiten Kise-
herden in der Marksubstanz. In den Nierenkelchen einige kleine Konkremente.
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In der Rinde 1 mm, im Mark bis 4 mm breite Herde; diejenigen der Rinde bestehen aus
epithelioiden Rundzellen mit zum Teil sehr grofen, 40 bis 80 1, im Durchmesser betragenden Riesen-
zellen. Von den Nierenelementen ist selten noch ein Rohrchen vorhanden. Am Rand verlinft
sich der Tuberkel in eine interstitielle Nephritis. Die Marktuberkel bestehen aus epithelioiden und
Rundzellen und sind im Zentrum in groBer Ausdehnung zerfallen (Textfig. 2).

4. Niere einer Kuh. Normale Grofle. Gewicht 570 g. Kapsel lost sich leicht. Ein Ren-
culus in groBer Ausdehnung grauweill verfirbt. Im Mark die zugehorige Pyramide mit mehreren
1 mm breiten Kisestreifen versehen.

Im verinderten Renculus kommen in der Rinde vielerorts nicht scharf begrenzte, bis 500 p.
breite Gebiete vor, die aus epithelioiden Zellen, durchsetzt von wenig Riesenzellen, bestehen. Die
meisten Nierenbestandteile sind an diesen Orten in der Neubildung aufgegangen. Einige Glomeruli
mit sehr dicker Kapsel sind noch vorhanden. Hier liegt der Befund der interstitiellen Nephritis,

00 05 1,0 mm.

Tig. 2. Tuberkel im Mark, dicht iiber der Papille. Riesenzellen, Rundzellen; letztere am Rande
stark gehduft (Fall 4).

bedingt durch den verhinderten Abfluf vor, wihrend die hauptsichlichste Verinderung eine
tuberkulose Neubildung darstellt.

Die kisigen Streifen des Markes bestehen aus nebeneinandergelagerten runden Tuberkeln
von 2 mm Breite, deren Mitte aus einer amorphen Masse durchsetzt von Chromatinkérmern, stellen-
weise auch aus vielen epithelividen Zellen besteht. . Der 200 y. breite Rand weist viele epithelioide
Zellen, Riesenzellen und eine miBige Zahl von Wanderzellen mit kleinen Kernen auf.

Diagnose: Konglomerierte, verkiste Tuberkel im Mark, frische Tuberkel in der Rinde.
Hier auch einige Verinderungen der interstitiellen Stauungsnephritis.

Die Knoten sind scharf begrenzt, am Rande komprimierte Zellen infolge des zentrifugalen
Druckes im Knoten. Einige Riesenzellen bis zu 60 p. GroSe. Die Nierenelemente vollstindig ver-
schwunden.

Diagnose: Frischere Rinden- und alte Marktuberkel.

5. Tuberkulése Kuh. Niere von normaler GroBfe, Kapsel 16st sich leicht, Gewebe von
normaler Farbe. An einer Stelle in der Rinde ein kleines Piinktchen von 1 mm Durchmesser,
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das einem weifien Streifen von derselben Breite, der durch die ganze Dicke der Rinde bis zum
Mark reicht, entspricht. An einer andern Stelle ein ndmliches weiBes Piinktchen in der Rinde.

Im Schnitt wurden Tuberkelbazillen nachgewiesen,

In der Rinde ein runder Tuberkel von 2 mm Breite; in dessen Zentrum eine 1 mm breite An-
héufung von Rundzellen, darum eine mibige Zahl von Rundzellen und epithelioiden Zellen im
Bindegewebe. Die normalen Nierenelemente sind verschwunden.

An einer anderen Stelle der Rinde kommt ein Streifen von 250 p. Breite vor, in dem das
Nierengewebe fast vollstindig verschwunden ist. Zahlreiche epithelioide und ebensoviele Wander«
zellen, stellenweise sehr dicht, stellenweise sehr locker. Die Glomeruli sehr reich an Kernen
(Textfig. 8, 4 w. 5). Das Lumen der Schleifenkanile ist an einigen Orten mit epithelioiden Zéllen
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Fig. 3. Erstes Stadium der Verwandlung des Glomerulus in einen Tuberkel (Fall 5). 1. Kapsel-

epithel; 2. Leukozyten; 3. Kerne der epithelioiden Zellen; 4. rote Blutkorperchen; 5. Epi-

theliiberzug der Knduelschlingen. Im Gebiet von 2, 3 w. 4 sind die Schlingen nicht mehr vonein-

ander zu unterscheiden, vielmehr zu einer zusammenhingenden Gewebsmasse verschmolzen, die
nur an wenigen Stellen, z. B. bei 4, fiir das Blut noch kanalisiert ist.

ausgefiillt, stellenweise sind auch Wanderzellen vorhanden. Derselbe Befund an Kapillargefifen,
Keine Riesenzellen.

Diagnose: Ganz frische Tuberkulose.

6. Kuh. Nieren von normaler GroBe. An einzelnen Renculi zahlreiche graue Flecken an
der Oberfliche, welche 1 mm breiten Streifen in der Rinde entsprechen.

Im Schnitt Tuberkelbazillen nachgewiesen.

Unter der Kapsel ein 1 mm breiter und % mm dicker Herd mit wenig Harnkanélchen und.
sehr vielem rundzelligem Bindegewebe. AuBerdem ein Markstrahl von 300 p. Breite, sehr reich
an Rund- und Spindelzellen und sehr arm an Harnkanalehen. In der Grenzschicht kommt ein
2 mm langer und 0,8 mm breiter, stellenweise etwas nekrotiseher Streifen vor, bestehend aus
Rundzellengewebe. Das Gewebe besteht aus Rundzellen, deren Kerne etwa 3 p. Durchmesser be-
sitzen. Darunter kommen auch Riesenzellen von 35 y. Weite vor mit einem Kranz von Kernen
von ebenfalls etwa 3 w Durchmesser. Stellenweise sieht man reichliche Karyolyse, anderswo bes
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ginnende Nekrose. Als Geriist ein Filzwerk von kleinen, etwa 1 u breiten Bindegewebsfibrillen.
An den meisten Orten dieses Gebietes sind die Harnréhrchen verdringt.

Diagnose: Graue miliare Tuberkel; aber die meisten Flecken und Streifen sind der
Ausdruck einer interstitiellen Nephritis.

7. Kuh. Nieren gro8, 2 kg schwer. Di¢ Lymphdriisen am Hilus deutlich geschwollen, mit
verkidsten Knoten. In der Rinde der rechten Niere zahlreiche rote Punkte, auBerdem sind zwei
Renculi stark vergroBert, derb, weiB, auf der Sehnittfliche verkist. Es kommen ferner zahlreiche
kleine weile Streifen und verkiste Piinktchen vor.

In der Rinde unmittelbar unter der Kapsel und tiefer mehrere Herde von 100 bis 1000 o
Durchmesser, ausgezeichnet durch Zellenreichtum. Im groSten erkennt man gerade noch dic
Umrisse eines Glomerulus, die andern Herde sind durch Verbreiterung der Interstitien resp. Ka-

Tig. 4. Weit vorgeschrittene Verwandlung des Glomerulus in Tuberkelgewebe (fall 5). 1. Glo-
merulus; 2. Abkommling des Labyrinthes; 3. Glomeruluskapsel. Im ganzen Priparat fast nur
epithelioide Zellen, sehr weniz Teukozyten, wenig Blutgefife.

pillargefiBe entstanden. Uberall ein sehr lockeres Gefiige mit einer miiBigen Zahl von epithelioiden
Zellen, einigen Riesenzellen bis 50 u. Durchmesser mit vielen Kernen und gar keinen Wanderzellen
(Textfig. 6); viel Geriiste. In den Herden sind die normalen Réhren komprimiert oder sehr rasch
verschwunden.

Das Priparat zeigt sehr schon, wie gleichmiBig alle Nierenbestandteile in Tuberkelgewebe
verwandelt werden. In den normal gebliebenen Harnkanilchen befindet sich etwas locker ge-
ronnenes Eiweif.

Diagnose: Ganz frische Glomerulus- und Kapillartuberkel. Verkiste Tuberkel.

8. Kuh. Nieren groB, 2,6 kg schwer. Kapsel 1ost sich leicht. An der Oberfliche erblickt
man zahlreiche bis erbsengrofie weiche Herde, welche oft ein ganzes Lappchen befallen; in diesen
Herden verkiste und verkalkte Stellen.

‘Manche Glomeruli zeigen einzelne oder viele Schlingen mit viel Kernen, oder umgekehrt
eine hyaline Beschaffenheit des Gewebes mit sehr wenig Kernen. Die Schlingen bis 80 p breit
mit Kernen von 6 p. Durchmesser. Einige verdnderte Glomeruli gehen unmerklich in-das Tuberkel-
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gewebe iiber. Verschiedene bis 1 mm groBe Tuberkel enthalten Riesenzellen, Epithelioidzellen,
viel faseriges Gewebe und ihre Struktur ist sehr locker. An mehreren Orten sind die Kapillaren
stark verbreitert und die Kanilehen komprimiert. FEin absteigender Schenkel ist in einen soliden
Zapfen von Epithelioidzellen verwandelt. Eine grofere Arterie zeigt eine starke Bildung von
Epithelioidzellen in der Adventitia, die infolgedessen in eine Scheide von 50 bis 130 p. Dicke ver-
wandelt ist. Media und Intima sind nekrotisch. ‘

Diagnose: Frische Tuberkel in den Glomerulis, den Kapillaren, den griBeren Arterien
und in den Harnkanilchen.

9. Kuh. Gewicht der Nieren 1,300 kg. Kapsel lost sich leicht. In der Rinde eine grofie
Zahl runder kisiger Knoten. Nierenbecken normal; in einigen Pyramiden streifize Einlagerungen
entsprechend einer diffusen Verhidrtung der Rinde.

0o 005 0,4 mm.
1

Fig. 5. Verwandlung eines KapillargefaBes in einen Tuberkel (Fall 5). 1. Normale gewundene
Harnkanilchen; 2. zahlreiche Epithelioidzellen in einem Kapillargefd; 3. Blutkorperchen.

Ein Streifen von 1% ¢m Breite ist vollstindig tuberkulos verindert. Zwischen den Mark-
strahlen verlanfen lingliche Tuberkelstreifen von 2 mm Breite, dem Labyrinth entsprechend;
sie bestehen aus sehr locker gefiigten Epithelioidzellen, aus Riesenzellen und viel bindegewebigem
Geriiste. Einige Glomeruli sind noch wegen der erhaltenen Kapsel erkenntlich; die Schlingen,
sowie die gewundenen Harnkandlchen sind in lockeres tuberkuloses Gewebe umgewandelt und
zwar alle so gleichmifig, daB jede Spur der urspriinglichen Struktur verwischt ist. In den Mark-
strahlen bemerkt man einige Schleifenschenkel und Sammelrshren, die durch Wucherung der
Epithelien in solide Stringe von Epithelioidzellen umgewandelt sind. Das Mark besteht fast nur
aus lockerem tuberkulosem Gewebe von derselben Beschaffenheit wie in der Rinde. An mehreren
Orten besteht Nekrose und Verkdsung.

Der Durchmesser der Glomeruli betragt 180 p., derjenige der Riesenzellen bis 40 p.

Diagnose: Frische Glomerulus- und Harnrdhrentuberkel, lockere grofiere Tuberkel,
stellenweise Nekrose und Verkisung.

10. Niere einer Kuh. Gewicht 800 g. Grofe 23 : 10 : 3 cm. Kapsel lost sich leicht, Zwei



447

Renculi durch zahlreiche hellgraue Flecken in der Rinde ausgezeichnet. Im Mark entsprechen
diesen Flecken zahlreiche 2 mm grofe, kiisige Herde.

In den Schnitten viel Tuberkelbazillen nachgewiesen.

In der Rinde eine Anzahl miliare Tuberkel von 3 mm Durchmesser. Das Gewebe derselben
ist irei von Nierenelementen; es besteht aus Spindelzellen und Epithelioidzellen, deren Kerne
3,5 pim Durchmesser haben und zahlreichen 44 p. weiten Riesenzellen mit einem Kranz von Kernen,
welche ebenfalls einen Durchmesser von 3,5 1. besitzen. An den meisten Orten ist die urspriingliche
Nierenstruktur ganz verwischt, doch kommen auch Glomerulustuberkel, deren einziger Rest die
Kapsel ist, sowie Verwandlung von Réhrchen und Kapillaren in solide Zellzapfen vor.

In einem andern Priiparat neben obigen Verinderungen ein nekrotischer Bezirk von 210 p.
Breite und 450 1 Lénge; ein zweiter solcher Bezirk miBt 900 p. Durchmesser. In beiden ist die
Substanz ziemlich amorph, mit vielen Kerneinlagerungen und kleinen Kalkkornern.
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Fig. 6. Lockeres Tuberkelgewebe in der Mitte der Rinde (Fall 7). 1. Riesenzelle; 2. epithelicide
Zellen. Nirgends Leukozyten. Die normalen Bestandteile vollstindig verwischt.

Ein weiterer Schnitt zeigt folgendes Bild:

Unter der Kapsel ein tuberkuléser Herd von 1 cm Durchmesser. Labyrinth und Mark-
strahlen sind von neugebildetem Gewebe durchsetzt. Im Mark sieht man an mehreren Stellen
kugelfdrmige Herde von '/, mm Durchmesser, mit dem histologischen Charakter des Lymph-
knotchens. Ein Glomerulus zeigt den vierten Teil in Tuberkelgewebe verwandelt. Viele solide
Harnkanilchen.

Diagnose: Frische Glomerulas-, Harnrdhrchen- und Kapillartuberkel. Lockere und
auch verkiste Tuberkel.

11. Nieren eines tuberkuldsen Schweines. Gewicht derselben 290 g. GroBe normal, Kapsel
16st sich leicht. Im Nierengewebe in der Rinde groBe flache Flecken, in denen die Glomeruli un-
deutlich sind. Auf der Schnittfliche entsprechen diese Flecken helleren grauen Streifen im Ge-
webe, welche bis zur Grenze des Markes reichen.

Im Schnitt Tuberkelbazillen nachgewiesen.



448

Neben den Glomerulis selten 100 p. breite Herde von Epithelioidzellen. In der Scheide einer
Vene zahlreiche epithelioide Zellen.

Diagnose: Ganz frische preglomerulire und prevaskulire Tuberkel.

12. Xuh. Tuberkulose der Nieren und des Uterus. Gewicht der Nieren 2 kg. Kapsel 16st
sich leicht. In der Rinde zahlreiche weife Flecken. Einige Léppchen vollstindig in weiBes Gewebe
verwandelt. In den weiflen Lippchen ist die Marksubstanz kisig zerfallen. Anderswo kommen
weiBliche Stringe vor, welche besonders die Rinde betreffen. Nierenbecken nicht erweitert, Spitze
der Papillen glatt.

Die 7 mm breite Zone von der Rinde nach der Papille besteht aus zahlreichen Rundzellen-
haufen von ungefihr 700 p. Breite, abgegrenzt durch 70 p. breite bindegewebige Scheidewinde.
Die Herde bestehen aus Rundzellen, an anderen Orten sind dieselben zugrunde gegangen,
sodaB nur noch nekrotische kisige Knoten iibrig geblieben sind. Die Réhrchen wund die
Glomeruli sind vollig verschwunden; stellenweise erblickt man grofe weite Gefiffe.

Diagnose: WeiBe tuberkuldse Streifen in der Rinde und verkiste Tuberkel.

13. Kuh mit Nierentuberkulose, Mastitis necrotica und tuberculosa. Nieren groB, 2,500 kg;
Kapsel 16st sich Ieicht. Die Rinde der Lippchen fleckig, indem ganze Renculi von weiier Farbe
und derber Beschaffenheit sind. An einigen Orten Einlagerung von gelblichen Knotchen. Das
normale Nierengewebe braun mit einigen hyperiimischen Flecken. Auf der Schnittfliche ist an
den weiien Stellen die Rinde schmal, blaB, das Mark dagegen stark verbreitert, gelblich-grau,
verkist. Die Papillen grobkornig, die Kormer ebenfalls verkist, Das Nierenbecken ist nicht
erweitert,

Im_Schnitt sehr viele Tuberkelbazillen.

In der Grenzschicht Streifen von 8 mm Breite. Das Gewebe zum Teil nekrotisch mit ganz
verwischter Struktur, zum Teil reich an Rundzellen; auch einige Riesenzellen sind vorhanden.
Die normalen Elemente fast vollstindig verschwunden. Einige Sammelrhren in solide Zylinder
von epithelioiden Zellen verwandelt, in denen eine miBige Zahl von Wanderzellen eingedrungen
sind. In der Umgebung der Rohren ist das Bindegewebe etwas verdickt mit spindelférmigen
Kernen und enthilt ebenfalls einige Wanderzellen. Die epithelioiden Zellen der Sammelrohren
sind 12 p, deren Kerne 6 y gro. Die Kerne der Wanderzellen etwa 4 p. :

Diagnose: In den Sammelrshren zum Teil ganz frische, zum Teil in Nekrose iiber-
gegangene Tuberkel.

14. Nieren einer 12jihrigen Kuh, welche an Abzehrunglitt. Organe ausgezeichnet durch ihre
GroBe. Gewicht 6,5 kg. Sie zeigen etwa sieben fast faustgroBe Lippchen, welche durch ihre weifle
Farbe auffallen, Gewebe derb, verkist und gestreift. Dieser verkiste Teil betrifft das Mark jen-
seits der Ubergangszone bis und mit der Papille, die von glatter Oberfliche ist. Das Nieren-
becken stark verengt. Die Rinde iiber diesen Herden von weiller Farbe und derber Konsistenz.

Bei dem Tier bestand Lungen-, Euter- und Kehlkopituberkulose. Die Tuberkulinreaktion
fiel negativ aus.

Im Strichpriparat massenhaft Tuberkelbazillen.

In der Rinde besteht eine bedeutende Verbreiterung der Interstitien, welche vier unregel-
maBige, knotenahnliche Verdickungen mit Rundzelleninfiltration zeigen. Die normalen Nieren-
elemente vielfach verschwunden. In der Papille mehrere 200 bis 400 y. breite lange Streifen,
deren Zentrum aus nekrotischem Gewebe und einigen firbbaren Kernfragmenten und deren 50 p.
betragende Randzone aus sehr vielen Wanderzellen und hier und da einer Riesenzelle besteht.
Die Nierenelemente vollstindig verschwunden.

Diagnose: Nekrotische verkdste Tuberkel der Papllle In der Rinde iiber den Tuberkeln
eine indurierende Nephritis infolge der Harnstauung.

15. Kuh. Nieren von normaler GroBe. In der Rinde zahlreiche weiBe Flecken, die Streifen
entsprechen, welche bis zur Grenze des Markes reichen.

Stellenweise Verbreiterung der Interstitien und Bildung von Herden, die sogar 700 1 Breite
erreichen. Beide Verinderungen bedingt durch das Vorkommen zahlreicher einkerniger Rund-
zellen.
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Vielerorts auch starke Hyperimie. Die Nierenkanalchen sind ganz verdréngt oder doch
komprimiert.

Diagnose: Chronische interstitielle Nephritis. Keine Tuberkulose.

16. Bulle. Niere groB, 970 g. Kapsel 16st sich leicht. In der Rinde eine miBige Zahl kleiner
1 mm breiter weifier Flecken, die auf der Schuittfliiche weiBlen Streifen entsprechen, welche bis
zum Mark reichen.

Die weiBlen Streifen bernhen auf der Zunahme der spindelféimigen und runden Zellen des
Nierengeriistes in den Markstrahlen und lings der grofien Gefifle.
Diagnose: Interstitielle Nephritis.

Nach obigen Untersuchungsergebnissen ziehe ich nachstehende

SchluBifolgerung:

1. Beim Rind beginnt die Nierentuberkulose mit dem Auftreten feinster,
1 mm breiter hellgrauer Plinktchen in der Rinde. Dieselben entsprechen entweder
diinnen Herden, oft aber sind sie das distale Ende eines dhnlich beschaffenen
Saulchens, das von der Oberflache bis zur Grenzschicht zwischen Rinde und Mark
reicht. Diese Piinktchen und Saulchen sind manchmal die einzig vorhandene
tuberkuldse Veréinderung. Wenn die Tuberkulose Fortschritte macht, entstehen
kisige Herde wie in den anderen Organen. Beim Rind sind einzelne Rencull oft
besonders stark tuberkulds entartet.

2. Tuberkulose Nieren sind anfinglich nicht vergroBert. Das normale Ge-
wicht des Organes betrigt nach K1lingn er beim Rind Y/, bis /4,5 des Korper-
gewichtes, somit 900 bis 1500 g. Bei der Tuberkulose steigt es spiter bis auf
2 bis 614 k.

3. Die Kapsel 1gst sich leicht.

4. Die Rinde ist stets ergriffen, in 24 der Fille auch das Mark; manchmal sind
die Marktuberkel besonders umfangreich.

b. Die ersten Anfange der Nierentuberkel beim Rind findet man:

a) In den Glomerulis (Textfig. 3 u. 4).

b) In irgend einem Abschnitt des Rohrensystems (Textfig. 1).

¢) In den Kapillaren (Textfig. 5).

Ich war nie in der Lage, primire Verdnderungen des interstitiellen Gewebes
zustellen.

6. Diese Anfinge bestehen in der Bildung von epithelioiden Zellen. Die
Raschheit und Vollstindigkeit, mit der sich alle Nierenbestandteile in ein durchaus
gleichméafliges Gewebe von epithelioiden Zellen verwandeln, ist geradezn aui-
festfallend.

7. Die frisechen Tuberkel kinnen in feste und lockere unterschieden werden:
beide Varietiten sind ungefihr gleich hiufig. In den lockeren fehlen die Leuko-
zyten und die polygonale Form der epithelioiden Zellen zeigt, da noch keine Zu-
nahme der Spannung im Gewebe eingetreten ist (Textfig. 6). Die Verkésung
bleibt vorderhand aus.

In den festen Tuberkeln befinden sich Leukozyten in wechselnder Zahl. Die
Spannung im Gewebe ist groB, sodaB infolge des zentrifugalen Druckes die peri-
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pherisch gelegenen Zellen abgeflacht sind. Oft entsteht eine Art Kapsel, doch sind
auch jenseits derselben tuberkulése Gewebsverinderungen nachzuweisen. Die
festen Tuberkel miissen als ferneres Entwicklungsstadium der lockeren Tuberkel
betrachtet werden. Die epithelioiden Zellen sind Abkémmlinge der Gewebszellen
und die Leukozytotaxis ist eine Erscheinung der spéateren Zeit.

8. Die Befunde bei der Nierentuberkulose des Rindes bestitigen somit in
jeder Richtung die Angaben von Baum g arten und widersprechen den neueren
Untersuchungsergebnissen, die auf dem Wege der Embolie gewonnen wurden.

" Die Nierentuberkulose entsteht entweder dadurch, daf die Bazillen infolge
der verlangsamten Blutstromung in den Rindenkapillaren aufgehalten werden,
oder die Bazillen legen denselben Weg zurtick wie die Harnmolekiile und werden
in den Epithelien der Harnkanalchen aufgehalten.

Die histologischen Eigentiimlichkeiten der groferen und #lteren Tuberkel in
der Niere des Rindes entsprechen in jeder Richtung dem allgemein bekannten
Typus; sie sollen deshalb hier nicht besonders erwihnt werden (Textfig. 2).

9. Bei starker Vergroferung der Marktuberkel entstehen manchmal in der
Rinde die Verinderungen der interstitiellen Nephritis durch Stauung in Form
kleiner grauer Siulchen (Fall 2).

10. In 2 von 16 Nieren kamen letztere Verinderungen allein vor, sodaf beim
Auffinden hellgraner Punkte und Streifen auch an die Moglichkeit der Anwesenheit
einer interstitiellen Nephritis gedacht werden muB. Sowohl der Mangel an Bak-
terien wie der besondere histologische Bau gestatten Tuberkulose und Nephritis
mit hinreichender Schirfe voneinander zu trennen. (Fille 15 u. 16.)
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XVIIL
Untersuchungen iiber den Fettgehalt tuberkuloser Herde.
Zugleich ein Beitrag zur Frage der nekrobiotischen Fettinfiltration.

(Aus dem Pathologischen Institut der Kgl. Tierdrztlichen Hochschule zu Dresden.)
Von
Prof. E. Joest.

(Nach Untersuchungen unter Mitwirkung von Dr. K. Degen.)
(Mit Tafel X.)

Die Tatsache, daf in tuberkulosen Herden, sofern sie regressive Veréinderungen
zeigen, Fett vorkommt, ist bereits bekannt. Ich erwihne hier besonders die Ar-
beiten von F. Hagemeister?), W. Rosenthal?) und G. Herx-
heimers?). In diesen Arbeiten wird das Auftreten von Fett im Tuberkel jedoch
nur nebenbei erwihnt. Auch wird nicht gesagt, ob die Befunde am Menschen oder
ah Tieren erhoben wurden. TUnter diesen Umstinden erschien es mir lohnend,
tuberkulose Herde verschiedener Tiere und verschiedener Organe in Bezug auf
ihren Fettgehalt vergleichend zu priifen. Zugleich versprach ich mir von diesen
Untersuchungen Aufschliisse allgemeiner Art in Hinsicht auf die Frage der patho-
logischen Fettablagerung.

Als Material dienten mir spezifisch veréinderte Organe von spontan tuberkulés erkrankten
Haussiugetieren, und zwar vom Rind, Schwein, Pferd, von der Ziege, vom Hund und von der

Katze. Die untersuchten Teile stammten teils vom Dresdener Schlachthof 4), teils von Sektionen
im Institut, teils endlich handelte es sich um eingesandte Organe. Das zur Untersuchung be-

1) Virch. Areh., Bd. 172, 1903, 8. 72—108.

%) Verh. d. D. Path. Ges., 2 Tagung, 1899, S. 440--448.

%) Lubarsch-Ostertags Ergebnisse d. allg. Path. u. d. patholog. Anat., 8. Jahrg., 1902, Wies-
baden 1904, S. 625——685.

) Das Schlachthofmaterial hatte Herr Obertierarzt Dr. Noa ¢k die Freundlichkeit zu sam-~
meln. Ich mochte ihm hierfiir auch an dieser Stelle verbindlichst danken.
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