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t ber eigentUmliche herdf'drmige Degenerationen der 
Thyreoidea-Epithelien bei Purpura eines Neonatus. 

(Aus dem Patholog. Institut der Universit~it Bern.) 

Von 

C h a r l e s  A. P e t t a v e l .  

(Hierzu Taf. I u n d  1 Textfigur.) 

In  der , ,Frankfurter  Zeitschrift ffir Pathologie" Bd. 5, 1910, ha t  Dr. C o r a 
H e s s e 1 b e r g ~ eine langere Untersuchung verSffentlicht fiber ,,Die mensehliche 
Sehilddriise in der f6talen Periode und in den ersten 6 Lebensmonaten" .  

Die Schilddrtisen s tammten  teils aus Kiel, Berlin und KSnigsberg, teils 
aus Bern. 

In  einer dieser Drfisen, die aus Bern s tammt,  fand H e s s e 1 b e r g eigen- 
tfimliehe gro~e, protoplasmareiehe Zellen mi t  grol~em Kern, wie sie bisher nicht  
beobaehtet  worden sind. Diese Zellen, die zerstreut an versehiedenen Stellen 
standen, machten  sofort den Eindruck eines sehr seltsamen Befundes, weleher im 
Bereich der Untersuchungen von H e s s e 1 b e r g keine weitere Verwendung fand. 

Die Schilddrfise war in mehrere B15cke zerlegt, und Her r  Professor L a n g - 
h a n s tibergab mir  dieselben zur weiteren Untersuchung dieser merkwtirdigen 
Zellen. 

Das Kind, yon welehem diese Schflddriise stammt, wurde friihzeitig, im neunten Monat, 
in der Berner Fraue~ldinik geboren. Die Geburt geschah in II  H H Lage und war eine ganz nor- 
male. 

Die Mutter war 17 j~hrig und litt an Purpura. Ob sie einen Kropf besafl, babe ieh nieht er- 
fahren kSnnen. JedenfaUs war sie eine Bemerin. 

Das Kind war also unreif; Lgnge bei der Geburt 45�89 em, Gewicht 2369 g. 
Es starb 10 Tage nach der Geburt an Purpura. 
Das Sektionsprotokoll lautet: 
Kind Blaser, c~ 10 Tage alt. Sektion 2. Febmar 1909. 5 Uhr nachmittags, 
Gewicht 1885 g. L~nge 47 cm. 

Kleiner hochgradig abgemagerter Kiirper. 1Uberall in tier ttaut, am zahlreiehsten im Ge- 
sicht, finden sieh kleine 1 bis 2 mm grol~e Blutungen. 

Nabelgef~l~e ohne Besonderheiten. Im Abdomen wenig blutig gefRrbtes Serum. 
Lungen iiberall frei. Pleurahi)hlen leer. Thyreoidea (6 g) leicht gesehwollen. 
Sehnittfl~,iche ohne Besonderheiten. Thymus nieht vergriii~ert. 

Virchows Archiv f. pathol. Anat. Bd. 206. Hft. 1. 1 
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~brige Halsorgane ohne Besonderheiten. Herz (18 g) normal groB. Konsistenz etwas 
schlaff. Klappen und ~uskulatur ohne Besonderheiten. 

Foramen ovale geschlosscn. Ductus Botal5 ebenfaUs. 
Lungen gut lufthaltig, nur in beiden Unterlappen ist der Lu~tgehalt etwas herabgesetzt. 

Einzelne subpleura[e Blutungen. 
Milz (36 g) groin, lest und derb. Sehnittfl~che diffus dunkelrot. Foltikel und Trabekel 

nieht deutlich. 
Nebennieren: ohne Besonderheiten: Nieren (20 g): kleine Hams~ureinfarkte. 
Leber (98 g) normal groB, Konsistenz etwas vermehrt, Sehnittflaehe mit kleinen 1 mm 

groflen well,on triiben Punkten (mikroskopiseh keine syphilitisehen Ver~ndemngen). 
Hamblase: kleine Blutungen in der Sehleimhaut. 
Darm: Ira Diekdarm sind die FoUikel stark gesehwollen. Sehleimhaut stark gerStet. 
Mesenterialdriisen ohne Besonderheiten. 
Knorpelknoehengrenze des Femurs ohno Besonderheiten. 
Anatomisehe Diagnose: Purpura, subpleurale Blutungen, Blutungen in der Blasenschleim- 

haut, Struma neonati, partielle Lungenatelektase, Stauungsmilz, Sehwellung der FoUikel 
im Diekdarm. Flfissiges Bint. 

In der Plazenta wurden mikroskopiseh keine luetische Ver~nderungen naehgewiesen. 
Die B15eke waren s~mtlieh in Zelloiden eingebettet, doeh habe ieh einige derselben yon 

Zelloidin bef~eit und mit Paraffin durchtr~nkt, so daft feinere Sehnitte bis zu 3 bis 4 ~ Dieke ge- 
maehs werden konnten. 

Als F~rbung diente zuerst H~matoxylin und Eosin. doeh warden noch zahlreiche andere 
Farbstoffe versu~ht, yon denen namentlieh Kresylviolett besonders schSne und interessante Re- 
sultate ergab. 

H e s s e 1 b e r g teilte ihr Material in .  fotgende 4 Gruppen:  I. Drfisen mit  

Desquamation,  II.  Ddisen mit  Bl~schenbildung, I I I .  Ddisen mit  Hyperplasie, 

IV. Drfisen mi t  Hyper~mie. 

Unsere Driise gehSrt in die erste dieser Gruppen und bevor ich auf die gro6en 

sonderbaren Zellen eingehe, die das Thema dieser Arbeit  bilden, halte ich es far 

zweekmhl~ig eine kurze Charakteristik der fibrigen Verh~[tnisse dieser Thyreoidea 

zu geben. 
S t r o m a : Von der Kapsel ausgehende sehmalere und breitere Bindegewebsbiindel teilen 

die Drfise in L~ppehen verschiedener GrSlte. Die so gebfldeten Abt~ilungen werden wiederum 
dureh bindegewebige Scheidew~nde in kleinere L~ppchen geteilt, bis die diinnen Bindegewebs- 
ziige schlie61ieh zwischen den einzelnen Driisenbl~schen verlaufen. 

Die in den bindegewebigen Septen veflaufenden Gef~l~e nehmen, der Teilung dieser Septen 
entsprechend, an Kaliber ab, his zu den zwischen den Follikeln verlaufenden Kapillaren. Die L~pp- 
chert sind teilweise kreisrund, teilweise yon ovaler Gestalt. 

Ihr Durehmesser betr~gt 0,25 bis L5 ram. Das Bindegewebe der grSl~eren Septen ist faserig, 
mit ziemlieh vielen Kernen versehen. Letztere sind l~nglieh, die meisten hell. 

Den bindegewebigen Bfindeln sind zalflreiche elastisehe Fasern beigemengt, wie dies an 
naeh W e i g e r t gef~rbten Schnitten ersichtlich ist. 

Jedoeh seheinen viele derselben den Gef~6w~nden anzugehSren. 
Die elastisehen Fasern sind aueh noch hie und da zwischen den einzelnen Follikeln zu finden. 
Die gro6en Gef~6e sind im allgemeinen stark geffillt. Ebenso die Kapillaren um die Follikel 

herum~ in denen oft 3 bis 4 odor mehr rote BlutkSrperehen im Durehmesser nebeneinander Platz finden. 
Das Bindagewebe zwisehen den einzelnen Follikeln f~rbt sich bei F~rbung naeh v a n G i e - 

s o n nur schwaeh rot oder sogar stellenweise gar nieht, w~hrend es bei Sflberf~rbung nach M a - 
r e s c h sehr sehSn hervortritt. 
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Bei letzterer F~rbemethode sieht man schSn die Bilder, die yon W e g e 1 i n lo ietzthin 
beschrieben worden sind. Jeder Follikel ist von [einen, kapillarenfiihrenden Bindegewebsbiindehl 
nmgeben. 

Die Kapillaren besitzen L~ngs- und Ring[asern, die reiehlich untereinander anastomosicrcn 
und ein echtes Netzwerk bilden. 

Stellenweise buchten sie die Wand des Follikels papillenfSrmig ein. Yon einer eigentiim- 
lichen, yon der Wand der Kapillaren unabh~ngigen Membrana propria um die Follikel heroin, 
wie G e t z o v a 3 bei Kretinendriisen und W e g e I i n 1o bei gewissen Strumaformen finden, 
babe ieh in dieser Drtise nichts gesehen. Vielmehr scheint die Kapillarwand dicht auf der Auflen- 
.seite des Follikelepithels zu liegen. 

Die Blutgef~ite zeigen normale Verh~tttnisse. Sie sind, wie schon bemerkt, ziemlich stark ge- 
fiillt. -lhre Wande zeigen keine arteriosklerotischen Ver~nderungen. 

S c h m i d t sche Zellknospen sind selten, aber jedoeh hie und da deutlich zu finden. 
Die Lymphgefiil~e waren in dieser Driise nicht deutlich zu verfolgen. 
F o 11 i k e 1. Ich beschreibe sie zuniichst auch bei F~irbung mit H~tmatoxylin und Eosin. 
Die Form der Follikel ist kreisrund oder oval, manchmal etwas unregelm~tl~ig, da sich die 

benachbarten Follikel gegenseitig abplatten. Die Mehrzahl derselben miBt ( Z e i B Okul. 3, Obj. 3) 
70 bis 100 ? im Durchmesser. Die grSl~ten, in welchen die sparer zu beschreibenden groiien sondcr- 
baren Zellen liegen, messen 150 bis 200 ~. 

Die grebe Mehrzahl der Follikel ist ausgefiillt mit lockeren Zellhaufen, die aus desquamierten 
Epithelzellen bestehen. 

Einige wenige Alveolen enthalten blaBrot gefiirbtes Kolloid, das hier und da Retraktions. 
erscheinungen zeigt. 

Im KoUoid sind manchmal Erythrozyten, sp~rliche Leukozyten und desquamierte Epithe- 
lien eingeschlossen. Die Wand dieser Bliischen zeigt ein kubisch-zylindrisches Epithel, das schSn 
in Situ erhalten ist. 

Die Zellgrenzen sind nut selten deutlich. Der Zelldurchmesser betriigt 7 bis 9 ~. Der Zell- 
leib ist eosinrot gefarbt, leicht granuliert, gegen das Lumen im allgemeinen gradlinig begrenzt, 
hie und da durch den Kern etwas vorgebuehtet. Die Kerne sind meistens kreisrund, bl~schenf5rmig, 
hell, mit mehreren ChromatinkSrnchen versehen. Ein Liniengeriist ist nicht deutlich zu sehen. 

Die Kernmembran ist deutlich, diinn. Die groBe Mehrzahl der Follikel ist, wie oben bemerkt, 
ausgeftillt mit desquamierten Zellen. Diese Alveolen zeigen niemals einen das Lumen vollstiindig 
begrenzenden Epithelbelag, sondern die Wand ist nut stellenweise mit einem solchen versehen. 

Im Lumen findet man die Zellen meistens vollst~ndig isoliert. Selten bilden sie noch kurze 
Zellreihen. Diese Zellen besitzen einen Durchmesser yon circa 7 bis 9 ?. Ihr Protoplasma ist eosin- 
rot gef~rbt. Ihre Kerne sind im allgemeinen bl~schenfSrmig, hell, mit einem Durchmesser von 
.4 bis 5 ?. Jedoch findet man viele Kerne, die eine ausgesproehene Pyknose aufweisen. 

Diesen desquamierten Zellen sind manchmal einige Erythrozyten, seltener ein oder zwei 
Leukozyten beigemengt. 

Hie und da findet man in Teilung begriffene Follikel. 
l~Ian sieht papillenartige, yon kubischem Epithel iiberzogene Leisten, welche stark in das 

Lumen vorspringen. Diese Papillen haben einen zentralen, kapillarenfiihrenden bindegewebigen 
Stock. Von der gegeniiberliegenden Wand des Follikels ragt oft eine ahnliche Papille in das Lumen 
hinein. Das Epithel ist an der Spitze dieser Leisten gut erhalten und zeigt keine Zeichen einer 
Abplattung, wie sie bei Einschmelzung yon Follikelsepten zu erwarten w~re. Diese Bilder finde 
ich sowohl in Follikeln, welche Kolloid enthalten, als auch in Follikeln, welche mit desquamierten 
Epithelien ausgefiillt sind. 

G r o 1~ e Z e 11 e n. Dieselben sind schon bei der schwachen VergrSBerung, (Leitz Okul. 1, 
Obj. 3, H~matoxylin-Eosinf~rbung) auffallend dutch ihre GrSfie und ihren dunkel gef~rbten 
groBen Kern. Bei starker VergrSBerung (Okuh 1, Ob i. 7) liiBt sich folgendes feststellen: 

1" 



Sic finden sich meistens in den mit desquamierten Zellen ausgeffillten Alveolen, aber auch 
hie and da in den kolloidhaltigen Follikeln, die in dieser Driise selten sind. 

SteUenweise liegen sie zu mehreren frei im Lumen, dicht aneinander, gro•e Klumpen bildend, 
oder vereinzelt zu zwei oderdrei. Auch da, wo sie den Follikel als ein Zellklumpen ausfiillen, bleibt 
meist das Lumen des Bl~sehens als ein feiner Spaltraum zwischen den Zellen angedeutet. 

In dem Lumen gewisser Alveolen finder man nut solche groBe Zellen und keine gewShnlichen 
desquamierten Epithelien. Die Wand des Follikels besitzt dann entweder einen normalen F~pithel- 
iiberzug oder derselbe fehlt vollkommen. 

In einigen kleinen Follikeln sieht man oft nur eine einzige grol~e Zelle im Lumen mit oder 
ohne desquamierte Epithelien vermiseht. - -  An anderen Stellen hingegen sind die gro~en Zellen 
an der Wand des Follikels schSn nebeneinander angeordnet in Form eines Bandes, welches fiber 
dem gewShnlichen oft noch erhaltenen ]~pitheliiberzug liege. 

Die Kerne dieses letzteren sind teilweise normal, bl~schenfSrmig, hell, teflweise aber pyk- 
notiseh, etwas kleiner, yon leicht zaekiger Form. 

Da wo diese bandfSrmige Anordnung der groBen Zellen vorhanden ist, sieht man folgende 
Verhifltnisse: Entweder sitzt dieser zweite Belag der ~ul~eren Epithelschicht dicht auf. so da~ die 
grol~en Zellen mit den kleinen in enger Berfihrung sind, oder aber, und dies ist h~ufiger der Fall, 
es ist der innere Belag yon dem ~ul~eren abgehoben, so dal~ ein Spalt zwischen beiden entstanden ist. 

Die kleinen Zellen sind in viel grSl~erer Zahl als die grol~en vorhanden und zwar z~hlt man 
auf dem Durchschnitt zwei his drei kleine Kerne anf einen grol~en. Auf einem Fl~ichenbild wih-de. 
natiirlieh die Zahl der kleinen Kerne erheblich grS~er sein. Es schien mir nun e~wa 12 bis 15 
der kleinen Kerne auf einen groBen zu geben. 

Der iiul~ere kleinzellige Belag ist seinerseits auch sehr oft yon dem unterliegenden Stroma 
abgehoben. In der Regel sind dann einige seiner Zellen mit dem bindegewebigen Stroma durch 
lange schmale protoplasmatisehe Forts~ttze verbunden, (Tar. I, Fig. 2. Ein solcher Fortsatz 
bei C). Wit haben hier also wahrscheinlich die gleichen Bilder, die I s e n s c h m i d t s bei 
der Desquamation des Alveolarepithels beschrieben hat. Diese Forts~ttze sollen nach seiner An- 
schauung denen, welche Z e i B 11 an isolierten normalen Schilddrfisenepithelzellen beschrieben hat,. 
en~sprechen. 

An anderen Stellen ist die AhlSsung yon der Follikelwand eine vollst~indige und es besteht: 
ein breiterer oder schmalerer Spaltraum zwischen den Wandkapillaren und dem Epithelbelag. 

Aus diesem Verhalten scheint hervorzugehen, dal~ die grol~en Zellen in der Wand der Follikel 
en~standen sind. Schon da besitzen sie, wie wit sehen werden, ihre eigentfiralichen Charaktere. 
Sie haben sie also nicht; erst nach der Desquamation erworben. Ferner ist zu bemerken, dal~ viele 
der Follikel, welche grol~e Zellen enthalten, die oben schon erw~hn~e Pap illenbildung gegen da~ 
Lumen hin zeigen, wahrscheinlieh ein Zeichen yon Vermehru~g des Epithels. 

Endiich mSchte ieh erw~hnen, dal~ ich zweimal eine der grol~en Zellen innerhalb einer Ka-  
Fillare gesehen habe. Wie diese Zellen in die Kapillaren hineingelangt sind, kann ich nicht sicher 
entseheiden. Es kann sieh dabei um Kunstprodukte handeln, oder es w~re denkbar, dal~ bei Er- 
5ffmmg yon Kapi]laren bei Schmelzung yon Follikelsepten die Zellen in die KapiUaren geraten sind~ 

Zur genaueren Untersuehung der grol~en Zellen habe ich aul~er der gewShnliehen H~izna- 
toxylin-Eosinf~rbung noch folgende Fitrbungen angewendet, wie sie S c h m o r 1 ~ und G i e r k e ~- 
angeben. 

1. R fi s s e 1 sche F~rbung (Jodgriinkarbolwasserfuchsingemisch), bei welcher die Proto-- 
plasmastruktur besonders deutlich hervortritt. 

2. Eine feinere Kernf~rbung erzielte ich am besten mittels der H e i d e n h a i n sehen FAsen- 
h~matoxylinmethode sowie der Kresylviolettf~rbung. Bei dieser letzten Methode habe ieh sowoh]~ 
mittels einer konzentrierten w~sserigen LSsung yon Kresylechtviolett gef~rbt, wie mittels der 
alkoholischen LSstmg in Anilinwasser, wie sie in der Enzyklop~die yon E h r 1 i c h 1 (Auflage 2~ 
angegeben wird. Die,~e letzte Art der F~rbung gab mir, dank einer vorsichtigen Differenzierung: 
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mit salzsaurem Alkohol bei Kontrollierung unter dem Mikroskop, sehr sehiine Bilder der Kera- 
~truktttr. F~rbungsversuehe mit Kristallviolett ergaben keine befriedigende Resultate. 

~brigens habe ieh noeh die Methode von U n n a-P a p p e n h e i m zttr F~rbung der Plasma- 
zellen angewendet, die ebenfalls die Protoplasmastruktur schSn erkennen lieg. 

Diese Zellen sind vor allem auffallend dutch ihre Grfge. Der Zelldurehmesser variiert stark 
yon Zelle zu Zelle und betragt etwa 20 bis 25 ft. Die Kerne messen etwa 11 bis 14 ft. 

Diese Zellen sind also ungef~hr dreimal so grog wie die normalen Epithelien der Thyreoidea. 
Auffallend ist ferner ihr groger, bei der H~matoxylin-Eosinmethode meist dnakel gefiirbter Kern. 

Sic besitzen tells eine polyedrische, teits eine mehr runde oder ovale Form. Die Zellgrenzen 
~ind meist leicht erkennbar, hie und da sogar dutch eine ziemlich breite eosinrote Linie angedeutet. 

Das Protoplasma fitrbt sich heller oder dunkler eosinrot, scheint bei der schwachen Ver- 
grSgerung homogen zu sein, weist jedoeh bei der 01immersion eine besondere Struktur auf. 

Mittels der R ii s s e 1 sehen F~rbung habe ich am besten die Protoplasmastruktur unter- 
~uehen kSnaen. Bei dieser Methode f~rben sieh die Kerne der normalen - -  bier meist desquamierten 

- -  Schilddriisenzellen griinblau, zeigen deutliche Chromatinkiirnchen und Kernmembran. Die 
pyknotisehen Kerne sehen dunkelblau bls schwarz aus. Das Protoplasma der Zellen ist blagrosa, 
homogen, yon gleieher Farbe wie das Bindegewebe. Die Erythrozyten nehmen einen gelbliehen 
his rotbraunen Ton an. 

Von den grogen Zellen bekommt man folgendes Bild: 
Das Protoplasma fiirbt sieh blagviolett, die Kerne rotviolett im Zentrum, dunkelviolett an 

der Peripherie. 
Vor allem f~llt auf im Protoplasma das Vorhandensein von sehr vielen Vakuolen. Dieselben 

sitzen entweder zu einer oder zwei Reihen kranzartig um den Kern herum. Sic reiehen dana 
nieht bis zum Augenrande des Zelleibes. Es bleibt meist noch ein Protoplasmasaum frei yon 
Vakuolen. Hingegen beriihren sie fast immer den Kern. Oder abet es sind diese Vakuolen an 
einem Pol der Zelle angesammelt, w~hrend sie im iibrigen Zelleib sp~rlieh sind oder sogar fehlen. 

Sic sind verschieden grog, einige punktf~irmig, bei 01immersion gerade noeh wahrnehmbar, 
w~ihrend etliche eine GrSge yon 3 bis 4 y. erreiehen. 

In einer gewissen Anzahl yon Zellen seheinen die Vakuolen in den Kern einzudringen, 
so dag der letztere einen gezackten Kontur bekommt. 

Da, wo diese Vakuolen zahlreich sind, erscheint das Protoplasma der Zelle nut mehr ale ein 
Wabengeriist zwisehen denselben. Eine feinere Struktur dieser Waben kana man aber aueh bei 
()limmersion nieht erkennen. Leider wurde mein ganzes Material in der gewShnliehen Weise mit 
Alkohol und ~theralkohol behandelt, so dag eine Fettf~rbung mit Scharlachrot keine Resultate 
ergeben hat. Dies ist zu bedauern, da diese Vakuolen mSglicherweise Fettropfen beherbergtem 

Ich darf hi~r bemerken, dag bei den Untersuehungen yon I s e n s e h m i d s, H e s s e I - 
b e r g 4, S a n d e r s o n 7, R a m b e r g, alle Sehflddriisen in gleieher Weise behandelt wurden. 
Die Sehilddriisen aus Bern wurden alle gleichm~gig bei der Sektion in Spidtus gelegt. Die]enigen 
aus der Norddeutsehen Ebene ebenso so[ort erstens in Formol ffir mindestens 24 Stunden und erst 
dann in Spiritus. 

Eine Glykogenf~rbung nach B e s t wurde bei meiner Driise auch vorgenommen, jedoch ohne 
positives Resultat fiir siimtliehe Zellen der Thyreoidea, w~hrend diejenigen eines Epithelkiirperehens, 
das danebea getroffen wurde, sich als stark glykogenhaltig erwiesen. 

Ebenso blieb eine vorgenommene F~rbnag zur Darstelinng eisenhaltiger Pigmente, sowohl 
bei der Berlinerblaureaktion wie bei der Schwefelammoniummethode, erfolglos. 

Ferner finder man im Zellprotoplasma K ii r n e r und zwar nur in einer gewissen Anzahl 
yon Zellen. Diese Granula gelangtea am besten mit Kresylviolettf~rbung zur Darstellung und ich 
gebe deshalb ihre Besehreibnag naeh Pr~paraten, welehe naeh dieser Methode gef~rbt warden. 

Die Kiirner sind rotviolett, viel dunkler als das Protoplasma gef~rbt. Ihre Griige variier~ 
zwischea 0,5 bis 1 9. 



Ihre Anordnung im Zelleib ist eine recht verschiedene. 
In manchen Zellen liegt der Kern an einem Pol, w~hrend der andere Pol yon einem Klumpen 

solcher KSrner eingenommen wird. In anderen Zellen hingegen sind die KSrner spiirlieh, hingegen 
yon grSl~eren Dimensionen und liegen in den besehriebenen Vakuolen, ohne jedoeh sie auszufiillen. 
Sie sind also yon einem sehmalen hellen Ring umgeben (Tar. I, Fig. 3 b.). 

In noch anderen Zellen sind sie sehr rein und hn ganzen Protoplasma zerstreut, indem sie 
demselben ein granuliertes Aussehen verleihen. 

In anderen, jedoeh sehr sp~rlichen Zellen findet man keinen Kern mehr und der ganze Zell- 
leib ist granuliert dutch feine KSraehen, als ob sich der Kern in dem Pr0toplasma der Zelle auf- 
gelSst hiitte. 

K e r n e. Zur Kernuntersuehung habe ich haupts~ehlich Eisenh~matoxylinf~rbung naeh 
H e i d e n h a i n angewendet sowie F~rbung mit Kresyleehtviolett. 

Bei der H e i d e n h a i n schen Eisenh:,tmatoxylinf~rbung sind die Kerne der gewiihnliehen 
desquamierten Epithelzellen hellgraff mit sehwarzen KernkSrperchen und feiner Kemmembran 
versehem ' u derselben weisen abet Pyknose auf und sind intensiv schwarz gef~rbt. 

u den Keraen der gro~en Zellen fitrben sich bei dieser Methode die einen ganz intensiv 
und kompakt schwarz, so dal~ sie keine Struktur erkennen lassen. Andere sind intensiv sehwarz 
ira Zentram, wiihrend eine peripherisehe Zone sich blal~grausehwarz f~rbt und einige dunkele 
kugelige KSrperehen (bis 7) erkennen liifit, sonst aber stmkturlos erscheint. Diese Kerne sind ent- 
weder schiin rand oder oval, oder abet rein zaekig. Andere sind leicht gelappt, oder ganz unregel- 
m~fiig. Ferner findet man Zellen, in denen an der Stelle des Kernes nut mehr ein Haufen yon 
Ieinen Kiirnehen vorhanden ist, an dessen Rande die dunklen kugeligen KSrperchen oft noch 
zu sehen sind. 

a b c 
Heidenhain-Eisen-H~matoxyl in .  Zeiss Oc. 1. 01immersion 1/1~ Bei a 
eine Zelle mit halbmondfSrmigen dunklen Kern, mit einer l~ia]~grauen 

peripheren Zone, in welcher dunkle kagelige Gebilde sich befiaden. 

Ob die Zellen noch an der Wand der Follikel zusammen liegen oder ob sie im Lumen de- 
sqtramiert liegen, scheint auf die Struktur des Keraes ohne Einflufi zu sein, da man vollst~ndig, 
eder nm" teilweise pyknotische Kerne sowohl unter den wandst~ndigen wie unter den desquamierten 
Zellen finder. 

Bei der Fitrbung mit Kresylviolett, farben sich die Kerne der normalen Epithelien hell* 
violett, die pyknotisehen entsprechend dunkelviolett. 

Die Kerne der grol~en Zellen nehmen hier nur wenig Farbstoff im Zentrum auf; dasselbe 
erscheint also hellblau, wahrend die periphere Zone gegen die Kemmembran hin Hyperchro- 
matose zeigt und rotviolett erscheint. 

Wir h aben bier also wahrseheinlich mit einer Auslaugung der Kerae zu tun. 
Wie obea gesagt, bekam ich bei Farbung mit einer alkoholischen LSsung yon t@esylviolett 

in Anilinwasser mit Differenzierang in Salzsaurealkohol Bilder, die noeh einige feinere ]Details 
erkennen lassen. 



Es wurde z. B. Mar, da~ das Chromatin sich gegen die Wand der Kerne in Form yon sehr 
feinen KSmchen ansammelt; femer, dab das ausgelaugte Zentrum der Kerne oft noch ganz feine 
Granula enth~lt (Taf, I, Fig. 4 b), 

Bei diesem Verfahren nehmen alle diese Granula, sowohl ira Innern des Kernes wie an der 
Wand desselben, oder im Zelleib selbst den gleichen viotettroten Ton an. 

Ich habe oben das Aussehen der Zellen, sowohl des Protoplasmas wie der Kerne, bei der 
H~matoxylin-Eosinmethode geschildert. Ich habe dabei diese eigentiiml~chen Granulationen 
im Protoplasma nicht erw~hnt und zwar deshalb, well diese gewShnliche Kernf~rbung von~ diesen 
Granulationen nichts deutliches zeigt. Nun ist das Hamatoxylin eigentKch das zuverl~ssigste 
F~rbungsmittel flit das Kernchromatin und ich war nicht wenig fiberrascht, an den ersten Kresyl- 
violettpr~paraten diese violettroten Granulationen so au•erordentlich deutlich hervortreten zu 
sehen, wie in der Figur 4. 

Ich habe sofort natiirlich die H~matoxylinpr~parate wieder durchgesehen und habe dann 
gefunden, in manchen Zellen gewisse Andeutungen yon solcl/en Granulationen, namentlich unregel- 
m~ige F~rbungen des Protoplasmas, die vielleicht darauf beruhen, dal~ die Granula H~matoxylin 
nicht in genfigender Weise annehmen. 

Wie aus der obenstehenden Beschreibung hervorgeht, bieten diese sonder- 
baren Zellen reeht grol~e Unterschiede gegeniiber den normalen Zellen der Thyre. 
oidea dar und zwar sowohl beziiglich ihrer Form und GrSl~e, wie bezfiglieh ihrer 
Protoplasmastruktur und der Fhrbbarkeit ihrer Kerne. 

Zur Aufklarung der Genese dieser Zellen war natfirlich die Frage wichtig, 
ob ~bergangsformen zwischen ihnen und den gewShnlichen Epithelien der Thyre- 
oidea vorhanden waren (Taf. I, Fig. 2, a, b; Fig. 3, a). Solche Formen sind 
aueh nicht sehwer aufzufinden und zwar betreffen die Ubergange sowohl die 
Grfilte als aueh die eigenttimlichen Eigenschaften der Kerne und des Proto- 
plasmas. 

Ich finde zum Beispiel desquamierte Zellen mit einem schwachgef~trbten Kern 
der etwas grfl~er ist als die Kerne des normalen Follikelepithels. Das Protoplasma 
ist ziemlieh reichlieh, jedoeh in geringerer Menge als sonst bei den grolten Zellen 
undes  enthalt einige der besehriebenen KSrner und Vakuolen. Andrerseits findet 
man groge Zellen, deren Protoplasma strukturlos, homogen ist, wie bei den ge- 
wShnlichen Epithelien. 

Ferner sieht man desquamierte Zellen, die alle Attribute der grogen Zellen 
besitzen (KSrner, Vakuolen, dunkler Kern mit oder ohne Wandhyperehromatose), 
die aber bedeutend kleiner sind. 

Hie und da sieht man aueh Zellen mit viel Protoplasma und einem normal 
grol~en Kern. 

Noch wichtiger seheinen mir Bilder zu sein, welehe die Entstehung der groSen 
Zellen im normalen Follikelepithel klarmaehen. Ieh will yon gewissen Stellen 
spreehen, wo der Epithelbelag in der Wand des Follikels grol~e und kleine Zellen 
nebeneinander enthalt (s. Fig. 3, Tar. I .  ). Die grol~en Zellen besitzen da entweder 
alle ihre Eigentilmliehkeiten oder zeigen sich als Ubergange zu den kleinen Zellen 
durch die geringen Dimensionen ihres Kernes oder die homogene Struktur ihres 
Protoplasmas. 
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Solche Zellen sind also offenbar in loco entstanden und ertitten sehon da 
die oben beschriebenen eigenttimlichen Veranderungen. 

Alle diese Veranderungen sind also als Zeichen einer Degeneration anzusehen. 
Das Protoplasma wird dabei homogen, oder yon sehr vielen Vakuolen dureh- 

setzt und sieht wie zerfetzt aus. Der Kern vergr61~ert sich und sein Chromatin 
geht durch Karyrrhexis zugrunde. 

Allerdings mufl ich bemerken, da~ manches Resultat nicht vollstandig ge- 
siehert ist. Namentlich ist auffallend der seharfe Unterschied, welcher die Kresyl- 
violettpraparate mit den gew6hnlichen ttamatoxylinpriiparaten, wie auch mit 
der H e i d e ~ h a n i schen Eisenh~imatoxylinfarbung geben. 

Sind die violettroten K6rner, die ich bei Kresylviolett beschrieb, wirklieh 
als Chromatink6rner anzusehen, da sie doch den gew6hnliehen andern Kern- 
farbemitteln, wie namentlich I-I~i~atoxylin, gegentiber sieh negativ verhalten? 

Ich will noch ein eigentiimliches Bild hervorheben, welches ieh als Degene- 
ration des Kernes auffassen muG: In einer besonders grol~en Zelle finden sich in 
dem stark aufgehellten gro~en zentra~en Teil eine griil~ere Zahl yon violettroten 
Piinktchen, die mir in einer Kugelschale zu liegen seheinen; vielleicht war hier 
ein Kern aul~erordentlich stark aufgeblaht und seine Membran zu feinen Piinkt- 
chert zerfallen. 

,,Das Kresylviolett ist ein ganz vorztiglicher Kernfarbstoff", heiBt es in der 
Enzyklopiidie der mikroskopischen Teehnik yon E h r 1 i e h ~ , ,,den wir unsern 
besten basisehen Kernfarbstoffen an die Seite stellen miichten. Seine Haupt- 
bedeutung beruht aber auf seinen metaehromatischen Eigenschaften, die sieh am 
sch6nsten bei Verwendung dtinner wal3riger LSsungen zeigen." 

Beruht darauf vielleicht die eigentiimliche violettrote Farbung, die ich an 
den KSrnchen erhielt, an denen ich eigentlich Hamatoxylinfi~rbung erwartete? 

Ich gehe nieht welter auf diese Bedenken ein. 
Wir kSnnen also die Ergebnisse unserer Untersuchungen folgenderweise 

zusammenfassen: 
In einem Fall yon Purpura eines 5Teugeborenen finden sich eigenttimliehe 

Veranderungen der Thyreoidea, die herdweise auftreten und zu Degeneration yon 
Zellen ftihren. 

tIangen diese Veranderungen vielleicht mit der Purpura zusammen? Das 
herdweise Auftreten legt diese Idee nahe. Man k6nnte also sagen: Gewisse ZeUen 
der Thyreoidea werden dutch eine fin Blur befindliehe Noxe geschadigt, 15sen sieh 
los und gehen zugrunde. 

Das herdweise Auftreten sprieht nicht etwa ftir die Einwirkung einer ge- 
16sten Substanz, also etwa yon gel6stem Hamoglobin. 

Ich darf erwahnen, dal~ vor kurzem P e r e w a 1 o w a 8 eigenttimliche Ver- 
anderungen, das heist 5/ekrosen in der Media der Arterien der Milz bei Verbren- 
nungen auffand, die eine gro~e ~.hnliehkeit mit den durch Adrenalin erzeugten 
Ver~nderungen darbieten. Jene 1Nekrosen in den )/[ilzarterien wiesen eine eigen- 
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tiimliehe braune Farbung auf, welehe auf Hamoglobin hindeutet. In den groBen 
Zellen der von mir besehriebenen Thyreoidea findet sich jedoch keine solche braune 
Fi~rbung. 

Das topographisehe Verhalten dieser Zellen, namentlich die sehr hi~ufig zu 
konstatierende dichte Lagerung neben ganz unver~nderten normalen Epithelien 
macht es wahrseheinlich, dal~ die schadliche Substanz in einem k(irperlichen Ge- 
bilde zu suchen ist. Ob dies etwa Bakterien oder sonstige parasitiire Organismen 
sind, das bleibt vollstandig unbestimmt. Die Degeneration der Zellen und Keme 
sind hiiehst eigentfimlieher Art und unterseheiden sieh ganz wesentlich von dem, 
was wir bisher fiber die toxisehen Folgen der Bakterien auf die Gewebszellen 
kennen gelernt haben. 

Dal~ einfaehe HamoglobinlSsung diese Verfinderungen nieht veranlasse, geht 
aus den Untersuchungen yon W a n n e r 9 hervor, der durch Glyzerin Hamoglobin- 
~tmie erzeugte und niemals solche oder iihnliche Veranderungen fand. 

So sehliel~t denn meine Arbeit nicht mit einer, sondern mit mehreren Fragen 
ab, die sieh erst aus der genaueren Untersuehung dieses Falles ergeben haben. 

Fig. 1. 

Fig. 2. 

Fig. 3. 

Fig. 4. 

E r k l i i r u n g  d e r  A b b i l d u n g e n  a u f  T a f t  I. 

t~bersichtsbild bei schwacher VergrSl~erung. Hiimatoxylin-Eosin. Leitz Okul. 1, Obj. 3. 
Kindliche Schflddrfise mit desquamierten Epithelien in den Follikeln. In einzelnen, 
meist grSfieren Follikeln sonderbare Zellen mit grol~en Kernen. 
Hi~matoxylin-Eosin. Leitz Okul. 1, Obj. 7. Ein Follikel mit vielen grol~en Zellen. Die- 
selben tells als ein zweiter Wandbelag fiber den normalen Epithelien, tells im Lumen 
desquamiert. Unter diesen letzteren deufliche lJ-bergangsformen in a und b z.B. Zwei 
Papillen springen in das Lumen vor. An der unteren sind die normalen Wandepithelien 
auch in Desquamation begriffen, stehen ]eodch noch mit dem bindegewebigen Stock 
der PapiUe durch schmale protoplasmatische Forts~tze in Verbindung (c). 
Konzentrierte w~sserige LSsung von Kresylechtviolett. Leitz Okul. 1. 01immersion t/12, 
Grol~e Zellen mit Vakuolen und rotvioletten Granula ira Protoplasma. Zentrum der 
K~rne ausgelaugt. Wandhyperchromatose. Im a eine ~bergangsform. Im b eine Zelle, 
wo die KSrner deutlich in den Vakuolen liegen. 
Alkoholische LSsung yon Kresylviolett in Anilinwasser. Leitz Okul, 1. 01immersion ~/1~. 
Kerne der groBen Zellen mit schSner Wandhyperchromatose. Das Chromatin in Form 
von sehr feinen KSrnchen. Im b deutliche Chromatinpfinktchen in dem hellen Zentrum 
des Kernes. Im a Granula im Protoplasma. Bei b gelappter Kern, umgeben yon feinen 
ChromatinkSrnchen. Bei c AuflSsuytg des Kernes in feinen KSrnchen. In den drei Zellen 
sind die Vakuolen des Protoplasmas sehr deutlich. 
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II. 

Beitrag zur Kenntnis des echten Divertikels an der Seiten- 
wand der Harnblase mit besonderer Beriicksichtigung 

seiner Entstehung. 
(Aus dem Pathologischen Institut des Rudolf-Virchow-Krankenhauses in Berlin.) 

Yon 

Dr. med. S h i c h i t a r o  S u g i m u r a ,  Japan. 

In  meinem Aufsatze , ,Uber die Ents tehung der sogenannten echten Diver- 

tikel der Harnblase, insbesondere des Blasengrundes, nebst  B e i t r ~ e n  zur Lehre 

yon der Pathologic der Muskulatur und  elastischen Gewebe in der Harnblase"  

(Virch. Arch. Bd. 204, S. 349), habe ich bedauert,  dai~ ich nicht imstande war. 

auf das Divertikel an der Seitenwand der t Iarnblase genauer einzugehen, weft es 

mir  leider an Material fehlte. Zufallig ist inzwischen ein derartiger sehr inter-  

essanter Fall  bier zur Sektion gekommen, den mir Herr Geh. Med.-Rat Prof. 

v. H a n s e m a n n zur Untersuchung und Veriiffentlichung iiberlassen hat.  

Wenn  m a n  die Literatur  fiber die Blasendivertikel nachschl~igt, so findet ma n  

viel fiber das Divertikel an der Seitenwand der Harnblase. Meist bezieht sic sich 

auf klinische Beobachtungen, teilweise aber handelt  es sich um Befunde auf dem 

Sektionstische, deren Beschreibung auch manchmal  mangelhaft  ist. Viele Ver- 

iiffentlichungen alten Datums sind weniger zuverl~tssig, in den neueren findet ma n  

noch keine Ubereinst immung der Meinungen der Beobachter fiber das Wesen 

und die Ents tehung des Divertikels an der Seitenwand der Harnblase. 

Die sogenannten echten Divertikel an der Seitenwand der Harnblase werden, 

soweit ich sic aus der Li teratur  kenne, als angeboren betrachtet  und  kommen 

meist als eine sackartige Ausbuchtung mit  enger VerbindungsSffnung vor. 


