
(Ans dem pathologischen Institute der medizinischen Akademie zu Osaka [Direktor: 
Prof. A. Sara] und dem Leprosorium in Sotoshima bei Osaka, Japan [Direktor: 

Prof. T. Sugai].) 

Eine histologische Untersuchung fiber das Leprom mittels 
Vitalfiirbung. 

Von 

Dr. M. Chuma und Dr. K. Gujo. 

Mit 3 Textabbildungen. 

(Eingegangen am 1. Juli 1922.) 

Die histologisehe Untersuehnng des Lepragewebes datiert sehon 
aus der Zeit vor der Entdeckung der Lepr~baeillen Hansens, es sei nur 
erinnert an die einschl~gigen VerSffentlichungen yon Danielson und 
Boeck, KSbner, Carter, Simon, Ordonez n. ~. 

Eine klare und grundlegende Kenntnis der leprSsen Gewebsver~nde- 
rung haben wir jedoch in erster Linie Virchow z~ verdanken, der mit 
aller Kl~rheit die Granulomnatur des leprSsen Gewebes betonte und 
aueh a~f eigentiimliche Zellen, die sog. Leprazellen, ~ufmerks~m machte, 
welche heute noch als ,,Virchowsche Zellen" bezeichnet werden. 

Die Entdeckung der Leprabaeillen ~fihrte zu einem grof~en Anf- 
schwung der Lepr~forsehung, auch anf dem Gebiete der Leprahistologie, 
sowohl bei der Hautlepra a]s aueh bei der visceralen Lepra, indem diese 
Entdeekung verschiedene weitere Fragestellnngen mit sich braehte. 

So haben wit heute eine ungeheure Menge yon Untersuehungen 
fiber die tIistologie der Lepra, dank den Bemiihungen zahlreieher 
Forseher, unter denen wir iVeisser, Baumgarten, Babes, Unna, Schdi//er, 
Phil@son, Guard, Bergengri~n, Dehio, Klingmi~ller, Dohi, Sakurane, 
Mitsuda u. a. nennen mSchten. 

Eine vSllige Einigung in der Deutung der Befunde ist jedoch noeh 
nich~ in allen Punkten erzielt worden. 

Wit wollen hier nicht die so viel umstrittenen Fragen naeh dem 
Vorkommen der Riesenzellen yore Langhansschen Typus im leprSsen 
Gewebe und ihrer Histogenese, naeh dem Wesen der Lepra- 
globi and der extra- oder intracellulis Lagerung der Leprabacillen 
beriicksichtigen, sondern wollen nur eine kurze Darste]lung der ttisto- 
genese der leprSsen Epitheloidzellen vorausschieken, soweit sie n~mlich 
mit unseren Untersuehungen in Verbindung steht. Abgesehen vom 
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geticulum, welches im leprSsen Gewebe sich entwickeR, kSnnen wir 
heute zwei versehiedene zellige Elemente in ibm unterseheiden, die 
leprSsen Epitheloidzellen einerseits und die leukoeyt~ren Zellen 
andererseits. 

Die letztgenannten Zellen, unter denen Lymphocyten und Plasma- 
zellen iiberwiegen, sower noch kein seknnd~trer Zerfall ill ]3etracht 
kommt, sind nur in geringer Zahl anzutreffen, wghrend die Epitheloid- 
zellen, welehe sehr variabel in ihrer GrSl3e und Gestalt sein kSnnen, 
die Hauptmasse der leprSsen Infiltration ausmachen, indem sie in ihrer 
weiteren Entwicklnng mehr und mehr sehaumiges Protoplasma auf- 
weisen oder weRer zlt den yon Vakuolen durehsetzten Leprazellen sich 
umzuwandeln vermSgen. 

Die mehrkernigen Riesenzellen, welche nicht selten ira leprSsen 
Gewebe angetroffen werden kSnnen und meist den myeloplaxen Typus 
aufweisen, gehen wohl auch aus den Epitheloidzellen hervor. 

Die Ymge nach dem Ursprung dieser Epitheloidzellen ist jedoch 
noch immer nieht so eindeutig gelSst, wie dies nach dem Ergebnis 
der Vitalf~rbung fiir den Ursprung dieser Zellen im Tuberkel zutrifft. 
Virchow liel3 die Epitheloidzellen ohne weiteres aus Bindegewebszellen 
hervorgehen. Er sagt: ,,Kaum irgendwo habe ich die fortsehreitende 
Entwieklung yon einfachen spindel- und sternf6rmigen Bindegewebs- 
zellen dutch die Stadien der Kern- und ZelReihmg so ausgezeiehnet 
gesehen." 

Baumgarten nimm~ aueh an, dab sie dureh Wucherung der fixen 
Bindegewebszellen hervorgehen. 

Babes, der beriihmte Lepraforseher, erkennt ebenfalls an, dab die 
Granulationszellen der lepr6sen Neubildnng zum guten Tell aus den fixen 
Gewebselementen hervorgehen. 

Bei der Untersuchnng eines lepr6sen Auges konnte Phil@son die 
Entstehungsweise der Epitheloidzellen besonders sehSn im Skleral- 
gewebe verfolgen, under  schrieb ihren Ursprung auch den fixen Binde- 
gewebszellen zu. 

Unna, der die Plasmazellen aus den Bindegewebszellen ableitet, 
will diese Plasmazellen als Grlmdlage der lepr6sen Infiltration ansehen; 
er nimmt ihre Ents~ehung ans den Endothelzellen der Blnteapillaren, 
besonders abet den Adventitiazellen an. 

Im Gegensatz zu den oben zitierten Ansehaunngen, wonaeh die 
lepr6sen Epitheloidzellen bzw. die Leprazellen Virchows histiogen ans 
den [ixen Gewebselementen (Bindegewebszellen, Capillarendothelien, 
Adventitiazellen) entstehen sollen, fehlt es auch nieht an Stimmen, welehe 
die genannten Zellen yon den hi~matogenen Wanderzellen ableiten wollen. 

In diesem Sinne haben sieh Neifier, Marchoux u. a. geguBert. Neuer- 
dings hat man die vitale Farbstoffspeicherung vielfach zum Zweek der 
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Zelldifferenzierung herangezogen, @eziell beim Stadium der ttisto- 
genese des Tuberkels. 

Dank dieser Methode kann man sehr leicht die Hist iocyten (Ascho/]- 
Kiyono) oder Pyrrolzel]en (Goldman), welehen bisher sehr verschiedene 
Namen beigelegt wurden, nnd die a]s Wanderzellen aufgefa6t worden sind 
yon den Bindegewebszellen unterscheiden, da sie sehr seh6n den Farb- 
stoff in ihrem Protoplasma aufzuspeichern verm6gen nnd zwar in granu- 
lurer Form. 

Die l~etieulo-Endothelien der h~matopoetisehen Organe and die 
Sternzellen der Leber, welche auch dutch das Verm6gen der Farbstoff- 
speieherung ansgezeichnet sind, sollen nach Ascho]] and Kiyono als 
die Mutterzellen der Histioeyten anzusehen sein, weshalb sie yon diesen 
Autoren als die Histioblasten bezeiehnet worden sind. 

Wenn man nun die Arbeiten durchsieht, welehe sich mit der ttisto= 
genese des Tuberkels mittels dieser Methode beschaftigt haben, so f~llt 
sofort anf, da6 die meisten Antoren, wie z. B. Goldman, Oppenheimer~ 
Joest nnd Emsho/, Kiyono u. a., diese histocythren Zellen -- die Histio- 
eyten im Bindegewebe nnd die Histioblasten -- als die wichtigsten 
Bfldungsze]len ffir die tuberkul6sen Epitheloidzellen bzw. die l~iesen- 
zellen ansehen wo]len. 

Nieht nur beim Aufbau des Tuberke]s, sondern auch bei der tuber- 
knl6sen Entzfindung scheinen die Histioeyten eine gro6e Rolle zn spielen 
So sehreibt Mandelbaum die Bildung jener groBen mononucle~rea 
Exsudatzellen, welche in der Cerebrospina]fliissigkeit bei tuberkul6ser 
Meningitis vorkommen, den Pyrrolze]len --  den Histiocyten --  zu. 

Besonders interessant erseheint nns noch die Untersuchung vorL 
Murata nnd SaI~amoto, die die experimentelle tuberkul6se Pneumonie 
mittels der vitalen Carminspeieherung untersueht haben. 

Sie konnten beim Kaninehen dutch eine direkte Einspritzung yon 
Lithioncarmin in die Trachea, nicht aber dureh fibliehe intraven6se 
Injektion, den Nachweis dafiir erbringen, dab die groBen mononuele~ren 
Exsudatze]len der tuberkul6sen Pneumonie, welehe seit Bnhl mit Ans- 
nahme der Orthschen Schule ohne weiteres als abgestoBene nnd auf= 
gequollene Alveolarepithelien angesehen worden sind, niehts anderes. 
als Histiocyten sind, welche yon den in den Alveolarsepten befindlieher~ 
Histiocyten stammen. 

Wenn man nun die oben erwghnten Tatsaehen beriicksiehtigt, so kann 
man wohl getrost behaupten, dab das tuberkul6se Virus mit Vorliebe 
die histioeytgren Zellen zur Anloekung und welter zur Wuchernng anregt. 

Wet nun eine nahe Verwandtschaft des tuberkul6sen nnd ]eprSsen 
Virus einerseits, des Tuberkels und Leproms andererseits anerkennt,~ 
wird sofort zu der Frage gedr~ngt: Welche Rolle spielen die Histiocyten 
beim Au]bau des Leproms ~. 
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Kiirzlich h~t sich Mitauda, ful~end mff seinen ausfiihrlichen histo- 
logischen Untersuchungen, dahin geguBert, dab die Leprazellen Virchows 
z~m guten Teil auf die his~ioeytgren Zellen zariiekzuffihren seien. 

Im vorigen Sommer batten aueh wit Gelegenheit, experimentelle 
Untersuehungen an Leprakranken anzustellen, und zwar, indem wit 
eine direkte Einspritzung yon Carminl6sung bzw. Tttsehe in den Lepra- 
lmoten vornahmen, l~ber ihr Ergebnis sei ~ns hier eine knrze Mit~eJlung 
,ges~atte~. 

Untersuehungsmethode. 
Die Leprakranken, welche uns zur Verffigung standen, s~ammen 

sgmtlich a~s dem Leprosorium in Sotoshima bei Osaka. 
Sie bekamen meist wiederholt eine direkte Sodacarmin- bzw. Tusche- 

injektion in den Lepraknoten an den oberen Extremitgten. 
Die Sodacarminl6s~mg wnrde naeh der Vorschri~t yon Prof. 

Murata in folgender Weise hergeste]lt: 4 g reinstes Carmin in 
Stiicken (Merck) w~rde in 100 ccm kalter gesgttigter wgl]riger Na- 
tri~mbiearbonatl6sung gelSst, bis zum Sieden gekocht ~md nach der 
Abkfihlung filtriert. 

Vor dem Gebraaeh warde diese L6sung mit physiologiseher Koch- 
salzlSsung ffinf- bzw. zehnfaeh verdiinnt, und nach der S~erilisation 
wurde diese verdfinnte L6sung jedesmal in der Menge yon 1 ecru mittels 
der Pravazschen Spritze direkt in den Knoten eingespritzt. 

Bei dem a~Gerdem angewandten Tuseheverfahren wtzrde das Tusehe- 
stiibehen mit physiologiseher KoehsalzlSsung atff einem Tusehereibestein 
aufgerieben nnd so eine miigig dieke LSsung hergestellt. 

Nach mehrmaliger Filtration der L6snng d~reh Watte wurde diese 
L6sung sterilisiert und wie die Sodaearminl6snng in der Menge yon 
1 eem in den Knoten eingespritzt. 

An dem der letzten Injektion fdgenden Tage wurde der Knoten 
herausgenommen, meistens in 10%iger lq'ormalinlSsung, teils in abso- 
lutem Alkohol fixiert, und es warden, wie fiblieh, Paraffinsehnitte 
angefertigt. 

Als Fgrbung benutzten wit einfaehe ttgmatoxylinfgrbung, Hiima- 
toxylin-Eosinfgrbnng, i-Igmatoxylin-Van Gieson-Fgrbung und Baeillen- 
fgrb~ng mit Ziehl-Neelsenseher L6stmg mit 3/[ethylenblannaehf~rbung. 

Ferner haben wir nich~ versg*tmt, Ms Kon~rolle solche Lepraknoten 
einer Un{ersuehnng zu unterziehen, bei welehen die genann{en In- 
j ektionen nieht vorgenommen waren. 

~alle mit Sodacarminin]ektion. 
Wir haben vier Fglle mit Sodac~rminlSsung behandelt, tells IfirLf- 

~aeh verd/innte, teils zehnfach verdiinnte LSsung eingesloritzt. 
Die Zahl der Injek~ionen schwankte dabei zwischen 10 ~md 42. 
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Fall I . -  Ein bohnengrolter Knoten aus dens rechten Vorderarm 
yore Patienten K., 40 Jahre alt, Fo malinfixierung. 

Dieser Knoten bekam zehnmal Sodacarmininjektion, and zwar 
yon zetmfach verdiinnter LSsung. 

Makroskopisch erwies sieh der Knoten als fast farblos im Dureh- 
schnitte, and bei der mikroskopischen Untersuchang konnten wir uns 
aaeh nicht yon der Vitalf~rbang der Epitheloidzellen tiberzengen, 
so dal3 wir hier anf eine eingehende Besehreibung des Fanes verziehten 
m6ehten. 

~all II. -- Ein daumengrol~er Knoten aus dem linken Vorderarme 

vom Patienten M., 25 Jahre alt. Formalinfixierang. 
Diesem Knoten warde 15 real eine fiinffach verdiinnte Sodacarmin- 

15sung eingespritzt. 
Makroskopisch stellte er sich als ein mehr weieher Knoten mit 

einer seiehten Ulceration an seiner Oberfl~iche dar, der im Darehsehnitte 
yon rStlichen Ziigen durehzogen war. 

Mikroskopiseh wies dec Knoten eine diffuse, yon versehieden gestal- 
teten Zellen zusammengesetzte Infiltration anf, in der aber das Binde- 
gewebe meist in Ziigen naeh verschiedenen l~ichtangen hindurehging. 

Diese Infiltration war dadurch ausgezeiehnet, dab in ihr yon Vakuolen 
durchsetzte Leprazellen and diejenigen Epitheloidzellen in ausgepr/~g- 
terem MaBe sich entwiekelt batten, we!ehe durehans sehaumiges Proto- 
plasma aufweisen. 

Daneben traf  man a~ch hier und dort kleine lymphocyt~re Infil- 
t rat ion an. Im Grunde der Ulceration sah man ferner eine diehte 
Infiltration yon polynueleiiren Leukocyten, welehe auch in anderen 
Sbellen der Infiltration bald in Haufen, bald vereinzelt zu linden waren. 

Nur selten sah man giesenzellen yore myeloplaxen Typus. 
In den versehiedenen Stellen der Sehnitte, welehe nur einfach mit 

I-I~tmatoxylin gef&rbt waren, traf man, sehon bei schwaeher Vergr6Be- 
rang, rot tingierte Herde, meist in Ziigen. 

Bei starker VergrSBerang erkannte man ohne weiteres, dab diese 
rote Tingierang der tIerde anf dem massenhaften Auftreten yon mit 
Carmin beladenen Zellen beruhte. 

Diese mit Carmin beladenen Zellen geh6ren zum gaten Teil z~t den 
~sehaumiges Protoplasma anfweisenden Epitheloidzellen and den yon 
Vakaolen durchsetzten Leprazellen, indem die letzteren dabei maneh- 
mal eine erhebliehe Gr6Be angenommen haben. 

Das Carmin war in den genannten Zellen meist in sehr reichlieher 
lVfenge, and zwar in feinen Granulis abgelagert. 

Die Carmingrannla waren dabei diffus im Protoplasma verteilt, so- 
weir es sich um die kleinen Epitheloidzellen handelt, w~hrend sie in 
den Leprazellen, immer die Vakuolen frei lassend, an der Peripherie 
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der Zellen und zwisehen den Vakuolen verteilt waren, wenn ~ueh im 
letzteren Falte die Z~hl der Carmingranula spgrlieher w~r. 

Wenn man nun die Pr~parate mit ZiehLNeelsenscher L6sung f~trbte 
nnd auf Leprabaeillen untersuehte, so ergab sich sofort, daB die genann- 
ten Zellen neben dem Carmin aueh bacillenhaltig waren, obwohl die 
Carmingran~la dabei einen sehmntzigen ~arbton annehmend etwas 
~n Zahl abnehmen, was anf die S~iurewirknng znriiekznfiihren ist. 

Fall III .  - -  Ein pflaumengroBer Knoten aus dem linken Vorderarme 
yore Patienten J., 27 Jahre alt. For- 
malinfixierung. 

Diesem Knoten wurde 30 mal eine 
zehnfaeh verdiinnte Sodaearmin- 
16sung eingespritzt. 

Schon makroskopiseh wies der 
Knoten im Durehsehnitte eine diffus 
r6tliehe T6nung anf. 

3/Iikroskopiseh erwies er sieh als 
ein mehr oder weniger yon ~Binde- 
gewebsziigen durehsetzte Infiltration, 
die der I-Ianptsaehe naeh aus spindel- 
f6rmigen, zum Teil abet deutlich 
sehaumig anssehenden verschieden 
gestalteten Epitheloidzellen bestand, 
neben ihnen waren aueh Leprazellen 

Abb. L C arminspeicherung von Epitheloid- vorhanden. 
zellen im Falle ]I .  I t~matoxylinf~rbung,  Lymphoeyten,  Plasmazellen und 
Leitz, Ok. 2~ Objektiv i. 12. 01immersion. 

loolynueleS~re Leukoeyten waren in 
der Infiltration in m~Biger Menge anzutreffen. 

Ferner waren Lepraglobi versehiedener Gr6fte an einer Stelle reieh- 
lieh vorhanden. 

Bei sehwaeher VergrSBerung der einfaeh mit Hiimatoxylin ge- 
fitrbten Pr~parate konnte man welter einen ausgedehnten nekrotisehen 
Herd konstatieren, der dutch seine diffus r6tliehe F~irbung aufgefallen war. 

Gerade in der Umgebung dieses nekrotisehen Herdes, wo eine 
leukoeytare Infiltration m~Big ausgesioroehen war, traf man besonders 
reiehlieh mit Carmin beladene Epitheloidzellen und Lelorazellen. 

Nieht nnr an der genannten Stelle, sonde,n aneh bis in weir 
von diesen entfernte Stellen konnte man Carmin speiehernde Zellen 
bald in Haufen, bald vereinzelt anffinden. Sie entspraehen meistens 
den sehaumigen Epitheloidzellen oder den Leprazellen. 

Die Carmingranula waren in den genannten Zellen sehr sehSn 
im Protoplasma derselben verteilt, und zwar dort, wo das Protoplasma 
yon dem Seha~m bzw. den u frei gelassen war. 
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Bei der Bacillenfi~rbnng konnten auch Leprabacillen in den carmin- 
speichernden Zellen nachgewiesen werden. 

Fall IV. -- Ein daumengrol~er Knoten aus dem rechten Vorderarme 
yore Patienten F., 21 Jahre alt. Formalinfixierung. 

Dieser Knoten bekam 42mal Sodacarmininjektion, und zwar yon 
zehnfach verdiinnter Lgsung derselben. 

Makroskopisch zeigte er eine bunte rStliche Farbung im Durch- 
schnitte. Mikroskopisch wies die Infiltration infolge der Bindegewebs- 
durchwachsnng mehr eine alveol~tre Struktur auf. 

Die zelligen Elemente dieser Infiltration bestanden dabei aus zum 
guten Teil langgezogenen Epitheloidzellen, zum Tell abet aus verschieden 
gestalteten schaumigen Epitheloidzellen nnd Leprazellen. 

Lymphocyten und Plasmazellen waren nur in geringer Menge vor- 
handen. Ferner traf man hier und da in der Infiltration auf Riesen- 
zellen yore myeloplaxen und auch Langhansschen Typus. 

Eine Stelle fie1 anf durch eine dichte Ansammlung yon polynucle~tren 
Leukocyten. Diese ist auf einen sekundaren Zerfall zuriickzuftihren. 

Was nun die carminspeichernden Zellen betrifft, so waren sie meist 
reichlich in I-Ianfen dort  vorhanden, wo schon in den einfach mit I-Igma- 
toxylin gefarbten Praparaten bei schwacher VergrOf~erung rStliche 
;Stellen sichtbar waren. Bei genauer Besichtignng stellte sich heraus, 
daf~ die polymorphen oder rundlichen Epitheloidzellen mit oder ohne 
schaumiger Beschaffenheit nebst den Virchowschen Leprazellen dabei 
besonders schSn das Carmin in feineren Grannlis im Protoplasms 
aufgespeichert batten, und zwar genau in der Weise, wie wit es schon 
in den obigen Fallen angegeben haben. 

Im Protoplasma einiger Riesenzellen yon myeloplaxem Typus 
konnten wir ferner gleichfalls feine Carmingranula, wenn auch in 
geringerer Menge, nachweisen. 

Durch die Bacillenf~irbung konnten wir anch das gleichzeitige 
Vorkommen yon Carmingranula und Leprabacillen in den genannten 
Zellen gut demonstrieren: 

Fdille mit Tuschein]ektion. 
In diesen Versuchen haben wir Tusche injiziert, und zwar im ganzen 

in 4 Fallen. In 2 Fallen wurde 1 malige, in 2 Fallen 2 bzw. 6malige 
Inj ektion angewandt. 

Fall V. -- Ein erbsengrol~er Knoten ans dem rechten Vorderarm 
yore Patienten g., 35 Jahre alt. Formalinfixierung. 

Makroskopisch sah er fast diffus dunkel im Durchschnitt aus. Mi- 
kroskopisch stellte er eine yon einem ausgedehnten nekrotischen Herde 
eingenommene Infiltration dar, in dem sich die polynncle~iren Leuko- 
cyten massenhaft in der Umgebnng des Herdes wie auch in dem ge- 
nannten Herde selbst erkennen lieften. 
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Die polynucle~ren Leukocyten waren in dem nekrotischen Herde 
sehon meist in Zerfall begriffen. 

Gerade inmitten dieses nekrotisehen Herdes und aneh in der Um- 
gebnng desselben waren zahlreiehe, meist rundliehe Epitheloidzellen 
vertreten, welche die Kohlenpartikelchen dentlich anfgespeichert hatten. 

Unabh~ngig yon diesem Herde traf man Stellen, wo die Epitheloid- 
zellen bzw. die Leprazellen bald in Gruppen, bald aber vereinzelt mehr 
oder minder mit Kohlenpartikelehen beladen waren. 

Ja, es gab auch eine Stelle, an der die Epitheloidzellen, und zwar 
jede einzslne, sehr stark mit Kohle beladen waren.' 

Die Kohlengranula, welche sich im Protoplasma befanden, konnten 
nieht immer so sch6n wie bei den Sodacarminprgparaten voneinander 

unterschieden werden und speziell, 
wenn die Zellen sehr stark mit Kohle 
beladen waren, also der ganze Zelleib 
mit Kohle vollgestol0ft ersehien. 

Wenn es sich aber nm Zellen han- 
delte, welehe nicht so stark mit Kohle 
beladen waren, so konnte man aueh 
sehr sch6n die granulate Anordnnng 
der Kohlenpartikelehen wahrnehmen. 

Die Verteilung der Grannla in 
den Zellen wich hierbei kanm yon 
dem Befunde ab, welchen wit bei 

Abb. 2. Kohlenspeicherung yon lepra- der Sodacarmininjektion geschildert 
bacillenhaltigen Leprazellen im Falle V, haben. 
tt~matoxylin= und Carbolfuchsinfarbung, 
Leitz, Ok. 2, Objek~iv i. 12. 01immersion. Aueh in einigen Riesenzellen v o m  

myeloplaxen TylouS konnte eine deut- 
liche Kohlenspeicherung naehgewiesen werden, und zwar in granul~rer 
Form. 

Dutch die Carbol-Fuchsinfgrbung konnten wir mit Leichtigkeig 
das gleichzeitige Vorkommen yon Kohlengranula nnd Leprabacille~ 
in den Epitheloidzellen mad Leprazellen nachweisen, soweit diese Zellen 
nicht zu stark mit Noble beladen waren. 

Die polynuclei~ren Leukocyten, welehe in dem genannten nekroti- 
schen Herde selbst oder an anderen Ste]len nachzuweisen waren, hat ten 
manehmal die Kohlenpartikelchen phagocytiert,  ohne dabei jedoch 
Leprabacillen in Nrem Leibe erkennen zu lassen. 

Die Lymphocyten nnd die Plasmazellen, welche sich bald in Gruppen, 
bald vereinzelt in der Infiltration befanden, waren weder kohlen- noeh 
bacillenhaltig. 

Fall VI. --  Ein erbsengrol3er Knoten aus dem rechten Handriicken 
vom Patienten Y., 27 Jahre alt. Formalinfixiernng. 
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Dieser Knoten  bekam nur einmal Tuseheinjektion. 
Im Durchschnitte zeigte er eine bunte sehw~rzliehe F~rbung. 
Mikroskopisch wies der Knoten eine reichlich yon Bindegewebe 

durchzogene Infiltration uuf, welche schon bei schwacher Vergr6Berung 
Ms eine Anh~ufung schw~rzlicher Flecken aufgefallen war. 

An den Stellen, wo sich keine oder schwache schw~rzliehe F~rbung 
zeigte, lieB sich gut erkennen, dab die Infiltration zum guten Teil aus 
mehr lgnglichen, zum Teil aber polymorphen Epitheloidzellen zusummen- 

Abb, 8. Ausgesprochene Kohlenspeichexung dor Epitheloidzellen im Falle YL 

gesetzt war, zu denen sich mehr oder weniger lymphoeyt~re Zellen 
gesellten. 

Epitheloidzellen mit schaumigem Aussehen nnd Leprazellen warert 
jedoch in m~giger Menge auch darunter. 

Die Speieherung der Kohlenpartikelehen in den Zellen, yon der die 
genannte schw~irzliehe F~irbung der Prgparate abh~ngig war, war aD~ 
versehiedenen Stellen in versehiedenem Grade vorhanden nnd yon 
verschiedener Ausdetmung. 

So traf  man bald Stellen, wo die Epitheloidzellen und Leprazellen 
samtlieh so stark mit Kohle beladen waren, dag man sie nut  als 
sehwarze Zellen erkannte, w~hrend an anderen Stellen diese Zellen 
nur zerstreute Kohlenspeieherung aufwiesen, und zwar seh6n in granu- 
I~rer :Form. 
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Wo diese Kohlenspeiehernng in den Leprazellen stattgefunden hatte, 
lagen die Kohlengrannla immer nnr in denjenigen Protoplasmateilen, 
welehe yon den Vakuolen freigelassen waren. 

Die Leprabaeillen konnten dureh die Carbol-Fuehsinfgrbung mit 
Leiehtigkeit in den kohlenspeiehernden Epitheloid- und Leprazellen 
naehgewiesen werden, soweit diese Zellen nieht zu stark mit Kohlenparti- 
kelehen beladen waren. Dagegen konnte man weder Kohlenpartikelehen 
noah Leprabaeillen in den Lymphoeyten und Plasmazellen nachweisen. 

Wir haben noeh 2 weitere Fi~lle histologisch untersueht, bei denen 
Tuseheinjektion vorgenommen wurde, and zwar einen mit einmaliger 
Injektion und einen anderen mit sechsmaliger Injektion. Die Knoten 
wurden dabei in absolutem Alkohol fixiert. 

In betreff der Kohlenpartikelchenspeicherung wieh der Befund histo- 
logiseh in keiner Weise yon demjenigen ab, welehen wir in den oben 
genannten 2 FMlen gesehildert haben, so dab bier eine Wiedergabe 
der  histologisehen Bilder iiberfliissig erseheint. 

Zusammen[assung. 
Der eine yon uns, Gu]o, hat einmal eine direkte Toluidinblauinjektion 

in den Lepraknoten vorgenommen, ohne jedoeh dabei eine positive 
Vitalf~rbung der leprSsen Epitheloidzellen erzielen zu k6nnen. 

Dieses negative Resultat diirfte darauf beruhen, dab die Farbstoff- 
15sung einerseits zu d/inn war, andererseits aber die Injektion nicht rich- 
~ig die Masse des Knotens traf. 

Uberhaupt diffundiert die FarbstofflSs~ng sehr sehwer in die lepr6se 
Infiltration, wie dies aueh bei unserer Carmininjektion der Fall war, 
wobei trotz so vielfaeh wiederholter Injektion eine starke diffuse Far- 
bung des Knotens nicht so erzielt werden konnte, wie wir erwartet 
batten.  

Deswegen haben wir sehon bei der Sodaearmininjektion bald ab- 
siehtlieh so zahlreiehe Injektionen vorgenommen, um damit die ge- 
wtinsehte Vitalf~trbung des Lepragewebes mSgliehst deutlieh auftreten 
zu lassen. 

Im Gegensatz zu der Farbstoffl6sung war die Tusche ziemlieh gut 
diffundierbar. Wir konnten uns yon einer Speieherung yon Kohlen- 
partikelehen in den Zellen in einer m~/3igen St~rke nnd Ausdehnnng 
selbst naeh einmaliger Injektion iiberzeugen. 

Wodureh dieser merkwiirdige Untersehied in betreff der St~rke 
der Diffundierbarkeit je nach der injizierten Fltissigkeit beruht, ist 
uns vorl~nfig ganz unklar. 

Jedenfalls ist es, nnseren Untersnehungen zufolge, sieher, dab das 
Leprom der t t au t  zum guten Tell aus denjenigen Zellen zusammengesetzt 
ist, welehe mit Vorliebe die Farbstoffe in granul~rer Form in sieh anf- 
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zuspe~ehern vermSgen, gleichgfiltig, ob es sich dabei um Carmin oder 
Kohlenpartikelchen handelt. 

Besonders zwingend haben wir solchen Eindruek bei der Tusehe- 
injektion gewonnen, da wir manchmal Stellen trafen, wo fast alle Granu- 
]ationszellen die Kohlenpartikelehen in sehr ausgepr~gter Weise auf- 
gespeichert hatten. 

Es muB dabei natiirlich zugegeben werden, dab sowohl bei der Soda- 
earmininjektion als auch bei der Tuscheinjektion gleichzeitig Stellen exi- 
stieren, in denen sich gar keine Speicherung yon Farbstoff erkennen l~Bt. 

Man kann sieh jed0ch dabei aueh iiberall yon fliel]enden ~bergangen 
der beiden Extreme 5berzeugen, die darin bestehen, dal~ die Granula- 
tionszellen in variabler Zahl den Farbstoff mehr oder minder aufge- 
speiehert haben. 

Diese versehiedene Auspr~igung der vitalen Farbstoffspeicherung 
je nach der Stelle in einem und demselben Knoten, ja selbst in einem 
nnd demselben Sehnitte, ist bei unserer Versuchsmethodik kaum zu 
vermeiden, da die Dureht~nkung des Gewebes mit der injizierten Flfissig- 
keit gar nieht in diffuser Form erfolgen kann, wie dies yon einer intra- 
venSsen Durehfiihrung der Vitalfarbung erwartet werden darf, sondern 
nur  eine partie!le ist. 

So kann eine sehSne Speieherung der Farbstoffe nur dort erwartet 
werden, wo die injizierte Fliissigkeit gut diffundiert ist. 

Das Ausbleiben der F~rbstoffspeieherung in den Zellen an einer 
Stelle beweist somit nicht ohne weiteres das negative Verhalten der- 
selben zur Farbstoffspeicherung, sondern vielmehr eher eine schleehte 
Durehtrankung mit der injizierten Flfissigkeit. 

Was nun die farbstoffspeiehernden Granulationszellen anbetrifft, 
so handelt es sieh hierbei hauptsiiehlieh urn Epithel0idzellen und Lepta- 
zellen Virchows, in denen das Carmin bzw. die Kohlenpartikelchen 
immer in granul~trer Form schSn im Protoplasma verteilt sind, wobe] 
die Sch~ume bzw. Vakuolen frei bleiben. 

Dal~ diese Zellen mit Vorliebe Leprabacillen enthalten, was natfirlieh 
der phagoeytiiren Eigensehaft derselben zu verdanken ist, ist wohl 
bekannt, und auch wir konnten uns in unseren Versuchen yon dem gleieh- 
zeitigen Vorkommen der Leprabaeillen und Farbstoffgranula in den- 
selben sehr gut iiberzeugen. 

Was ffir die histioeyt~ren Zellen charukteristiseh ist, namlieh das 
ausgesproehene SpeicherungsvermSgen fiir gel~ste und eorpuscalare 
Stoffe and die ausgezeichnete phagocyt~tre T~tigkeit, kommt auch 
den leprSsen Epitheloidzellen und Leprazellen Virchows zu. Das ist 
nach unseren Versuehen klar erwiesen. 

Goldman, der als erster auf das Vorkommen yon Pyrrolzellen, 
welehe mit den Histiocyten ganz identisch sind~ im lockeren Binde- 

Virchows Archiv. Bd. 240. 31 
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gewebe aufmerksam maehte und weiter dieselben mit den Makrophagea 
MetschnilcoMs , IClasmatoeyten Ranviers usw. identifizierte, hat sieh 
dahin geguBert, dab die Pyrrolzellen die einzigen Elemente des Binde- 
gewebes darstellen, welehe sich dnreh seine Farbstoffe vital fiirben lassen. 

Hente wissen wir jedoch, dank den ausffihrliehen Untersuchungen 
v0n Kiyono, daB sich die Bindegewebszel]en auch positiv bei der Vital- 
fgrbnng verhalten kSnnen, und zwar, wenn man die Vitalfgrbang 
sehr hoch treibt. Es sind dann meist in den Fibroblasten sp~rliche 
feine Granula zu erkennen. 

Aber aueh, wenn man eine direkte Carmininjektion in das loekere 
Bindegewebe vornimmt, vermSgen die ruhenden Bindegewebszellen 
mehr oder minder das Carmin in sieh anfzuspeichern, wobei natiirlich 
die Histioeyten sehr sehSn eine Carminspeiehernng aufweisen. 

Wir trafen stets auch in mlseren Pr~paraten solche Bindegewebs- 
zellen, welehe das Carmin bzw. die Kohlenpartike]chen anfgespeichert 
batten, vielfaeh auch Lepr~baci]len enthaltend. 

Der Grad des SpeieherungsvermSgens in denselben ist aber im 
Vergleieh zu den Epitheloidzellen und Leprazellen reeht gering. 

Aus der obigen Sohilderung dtirfen wir mit l%eeht ~nnehmen, dab 
die leprSsen Epitheloidzellen nnd die Leprazellen girchows, denen 
eine so ausgezeichnete farbstoffspeiehernde und phagocytgre Eigen- 
schaft zukommt, als Histiocyten anzusehen sind, indem dabei die letzteren 
nur eine weitere Entwieklnngsstafe der ersteren darstellen. 

Es erseheint nns hierbei aueh angebraeht, Prgpara.te yon anthra- 
kotisehen Driisen zum Verg]eich heranzuziehen, da sie ma.nehma] 
histologisch ein durehaus iibereinstimmendes Bild mit nnseren mit 
Tusche injizierten Prgparaten darbieten, nnd zwar in betreff der Ze]l- 
formen und des Verhaltens der Kohlengrannla. 

Wir wissen, dab die l%ticuloendothelien der Lymphdriise nnd ihre 
AbkSmmlinge, die Histioblasten und Histiocyten, eine wesentliehe Rol]e 
bei der Anthrakose derselben spielen, indem sie mit Vorliebe die Kohlen- 
partikelehen in sieh anfspeiehern. 

Es darf somit nicht wundernehmen, dal~ die kohlenspeiohernden 
]eprSsen Epitheloidzellen einerseits and die kohlenspeiehernden histo- 
cytgren Zellen der Lymphdriise andererseits sich histologisch nicht von- 
einander nnterseheiden lassen, zumal man eine gleiehe Zellnatur der 
beiden bekanntlich annimmt. 

Nun nimmt, den Untersuehangen der meisten Forseher zufolge, 
die lepr5se Infiltration ihren Ursprnng mit Vorliebe in der Umgebung 
der Gefgl~e, der SehweiBdriisen nnd Talgdriisen, we Histiocyten in 
reiehlieher 1Yienge in ruhendem Zustande-vorhanden sind. 

So ist leieht begreiflich, dab die lepr5seInfiltration gerade die Tgtig- 
keit der Histiocyten stark in Anspruch nimmt. 
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Ob aber alle Epitheloidzellen aus den Histiocyten allein hcrvorgehen, 
miissen wir doch dahingestellt sein lassen, urn so mehr, a.ls eine aus- 
gezeichnete Vitalspeicherung in unseren Versuchen nut  in denjenigen 
Zellen auf~rat, welche mit der injizierten Flfissigkeit in guten Kontakt  
kommen konnten. 

Die :Frage, ob die tibrigen Epitheloidzellen, welehe dabei gar nieht 
oder nur schwach vital gef~rbt waren, yon den gleichen oder yon anderen 
Gewebselementen abstammen, ist in nnseren Versnehen kaum zu ent- 
seheiden. Diese Frage mug aber durch zukiinftige experimentelle 
Untersuehnngen endgfiltig gel6st werden kSnnen. 

In dieser Hinsieht seheint uns die 3Iitteilung yon Kyrle sehr aussiehts- 
vo]i, der beim Affen sin positives Impfresultat mit Lepragewebe erhalten 
hat. 

Wenn man nun an solchen infizierten Affen vor bzw. nach der Imp- 
lung die Vitalf&rbung durchffihrt und die Leprome histologisch unter- 
sucht, so k6nnte man die ersten Anf~inge der lepr6sen Infiltration 
verfolgen und dann Aufschlug dartiber gewinnen, ob  neben den Histio- 
cyten auch noch die fixen Zellen und spezie]l die Bindegewebszellen 
zur Entstehung des Leproms beitragen. 

Wit wollen ferner nicht unerw&hnt lassen, dab die l%iesenze]len 
yon myeloplaxem Typus im leprSsen Gewebe auch histiocyt&rer 
Natur  sein k6nnen, wie dies Kiyono and andere fiir die tuberkul6sen 
und FremdkSrperriesenzellen annimmt. Daffir spricht die sch6ne Spei- 
cherung der Farbstoffe und speziell der Kohlenpartikelchen in denselben 
in unseren Versuehen. A]lerdings bleibt es unklar, ob sie syncytial 
oder plasmoidal entstanden sind. 

Jedenfalls sind wir der Meinnng, dab die Histiocyten eine wesentliche 
Rolle beim Au/bau der lelgrOsen In]i~tration spielen, wie dies im besonderen 
flit die tnberknl6se Neubildung bereits naehgewiesen worden ist. 

Zum Sehlul3 sei es uns gestattet, t Ierrn Prof. Sara ffir sein stets 
liebenswfirdiges Entgegenkommen und ttel~rn Prof. Murata fiir seine 
liebenswfirdige Leitung and allseitige Unterstfitzung bei dieser Arbeit 
verbindlichst zu danken. 
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