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Sehon seit lgngerer Zeig beschgftigg sich die Forsehung rait der Frage 
des Einflusses der akuten Infektionskrankheiten auf die versehiedenen 
Eiemente des Hodenparenehyras. 

Von den russischen Autoren erwi~hne ieh hier tZenomeno// (1878), 
Merz, Pawlo// und Szobole.//. Sehon Ende des vorigen Jahrhunderts 
konnten diese Autoren degenerative Vergnderungen in den Saraen- 
epithelien, ira Gefi~Bsystera in Form yon Quellung, serSser Durehtri~n- 
kung der GefgBwgnde und Auf~reten yon Granul~tionselementen im 
interstitiellen Gewebe feststellen. 

Derartige Veranderungen fanden Bdraud, Faneuil bei Poeken, 
gelpeau beim Gelenkrheuraatisraus, Chiari beobaehtete da,s Auftreten 
yon t terden in den Hoden bei Poeken; diese Herds identifiziert er mig 
dem tIautanssehlag. Eingehender behandelt diese Frage Cordes, wobei 
er in einigen Abdorainalisfgllen eine Vermehrung der interstitiellen 
Zellen kons~tieren konnte. Thaler, Kasai, Mira streifen nur diese 
Frage, wobei ihre Ansichten beziiglich der interstitiellen Ze]len und 
des VerhMtens des Fettes in diesen nieht v611ig einheitlieh sind und aueh 
nieht geniigend erseh6pfend. Die Sertolischen Ze]len, die Kan~lehen- 
zellen des l~ete testis, die Ductuli efferentes und Duetuli epididyrais 
finden iiberhaupg keine Erw~hnung, obgleich sieh doeh yon selbst die 
Frage a,ufdrgngt, was wohl in diesen Eleraenten, unter dem Einflug 
sines infekti6sen Virus und bei dera Auftreten bedeutender nekrobio- 
fischer Massen ira Innern der Kan~tlehen vor sich geht. Erst im Jahre 

1) Vorgetragen in der Sitzung d. Moskauer pathol. Ges., Oktober 1922. 
2) Aus dora russisehen Manuskrip~ far den Autor iibersetzt yon Dr. Rob. 

Herzenberg, Assisten~ am Institut fiir operat. Chirurgie, Moskau. 
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1921 erwihnt (r 1) in einer Abhandlung fiber die Hodenatrophie 
eine Reaktion der interstitiellen Zellen beim aknten Zerfall der Samen 
epithelien bei Infektionskrankheiten. 

Um diesen Verinderungen in den verschiedenen Testiselementen 
niher heranzutreten, fand ich es zweekentspreehender, diese Arbeit 
mit Fiillen einer intensiven Infektion zu beginnen; ieh hoffte, unter 
solchen Verhgltnissen die Veri~nderungen greifbarer anzutreffen nnd 
naeh einem Bekanntwerden mit diesen an sehwiehere Infektionen 
heranzutreten, bei denen diese Verinderungen weniger mlffallend sind 
und deshalb leicht fibersehen werden k6nnen. 

Diesem Gedankengang folgend, wihlte ieh als Ausgangspunkt ffir 
meine Untersuchungen Fleekfieberf~lle, nm so mehr, weil diese einen 
granulomat6sen ProzeB abgeben und bier sehon die Frage entsteht, 
wie sieh die interstitiellen Zellen zu ibm verhMten. 

Im ganzen untersuehte lob daraufhin 25 Fleekfieberf~lle im Lebens- 
alter yon 18--60 Jahren. 

In I5 F~llen zeigten die Testikel die iibliehen Altersverinderungen. 
In 8 Fi~llen gab es Ilypertrophie, stellenweise Hyalinose des Binde- 

gewebes, Verdiekung der Kani~lehenwandnngen, eine Vergr6gerung 
der hyalinen Zone im Inneren der Kanilehen; eine bedeutende Anzghl 
yon interstitiellen Zellen enthilt  Pigment, d. h. das Bild einer Fibrosis 
testis. 

In 1 Falle letaler Ausgang am 24. bis 25. Tage. Pl6tzlieher Exitus 
(Prot. 245) i/2 Stunde naeh einer heftigen psyehisehen Erregung. Der 
Patient war sehon Rekonvaleszent. Sektionsbefund: Blutung am Boden 
des 4. Ventrikels. 

In I Falle ebenfalls Nxitus letalis am 8. Krankheitstage. Autopsie: 
Erweiehung in der Medulla oblongata (Prot. 463). In den fibrigen 
23 Fillen Nxitus am 11.--12. bis 17. I(rankheitstage. 

Im ~llgemeinen gaben diese Fleekfieberfille folgende Bilder: [0dem 
des bindegewebigen Stroma, starke Injektion der Capill~ren; zuweilen 
Blutnngen per diapedesin. In den Gefigen mitt leren Kalibers verru- 
k6se Thromben; Quellung der Gef~gendothelien, in einigen Fgllen 
Proliferation derselben; in den kleinen Capillaren Proliferation der 
Endothelzellen und-Bildung einer Menge freier Elemente mit nicht 
gro6em Zellk6rper und einem ehromatinreiehen Zellkern; ihrem Typus 
nach sind es ~onoeyten, die stellenweise fast das g~nze Capillar- 
lumen einnehmen. Proliferation der Adventialelemente. Perivasculire 
gundzelleninfiltration aus lymphoeytenihnliehen Elementen, Plasma- 
zellen nnd Zellen naeh dem Typus der Polyblasten Maximoff-Histio- 
eyten. Versehieden groge Kn6tehenanzahl. 

i) Nit dieser Arbeit wurde ich erst naeh AbsehluB meiner Untersuehungen 
bekannt. 



des Hodens bei akuten Infektionskrankheiten. 231 

Alle diese Vorg~nge an den Gef~gen sind sehon in der Literatur ge- 
niigend behandelt (E. Fraenlcel, Ceelen) und speziell beziiglieh der Ver- 
~nderungen in den Hoden sehr eingehend yon I. Dawydowsl~ie. 

Auf noch eine morphologisehe Besonderheit w~re noeh die Aufmerk- 
samkeit zu lenken, welehe unter anderem auch einigen diagnostisehen 
Weft besitzen kSnnte. Es ist dies das Vorhandensein einer bedeutenden 
Menge Ma]crophagen ( Polyblaslen, Histioeyten). Sie unterscheiden sieh 
yon den Leydigschen Zellen durch ihren sich intensiver f~rbenden Kern, 
grSBerem l~eichtum an Chromatin und weniger breiten Protoplasma- 
k6rper. Zuweilen k6nnen im Pi'~tparate KnStehen fehlen, jedoeh daft 
das Vorhandensein einer bedeutenden Anzahl yon Makrophagen schon 
den Verdacht auf Fleckfieber hervorrufen,  und wenn man mehrere 
Prgparate untersucht, so kSnnen sehlieglieh auch die KnStehen auL 
gefunden werden. 

Diese makrophagale Reaktion ist sehon yon Spielmeyer in den 
I{irnh~uten bemerkt worden; ich babe sie ebenfalls dort gesehen und in 
meiner ,,Pathologisehen Anatomie des 10eripheren Nervensystems beim 
Fleekfieber 'q) beschrieben. Eine der Bildungsquellen der Makrol0hagen- 
histioeyten sind die bindegewebigen Elemente der ~uBeren Schiehten 
der Kan~lchen. E s  ist zu sehen, wie im Laufe der Quellung der W~nde 
und deren Entfaserung die jetzt frei werdenden Elemente sieh yon ihnen 
abzuseheiden beginnen. Max,;moil hat  sehon diesen Entwieklungsvor- 
gang der Makrophagenpolyblasten beobaehtet. ) Eine grol3e Menge der- 
selben kann im Rete testis und im Bindegewebe des Nebenhoden ge- 
sehen werden. Einige der Elemente enthalten Pigment und sind mor- 
phologisch yon den Leydigschen Zellen nicht zu unterscheiden. 

Die Leydigsehen Zellen sind nieht nur in den Knotenpunkten quan- 
t i tativ vergrSBert, sondern auch in den Septa nnd Rete testis. Sie unter- 
seheiden sieh yon den Histioeyten dutch ihren breiteren Protoplasma- 
k6rper, helleren Kern, nicht selten mit einer Einbuehtung in der Mitre. 
Oft sind in ihnen 2 Kerne. Ihre Durehschnittsanzahl in den Knoten- 
punkten betr~gt 20--30--50,  zuweilen sogar noeh mehr. Sic liegen 
isoliert, seltener behalten sie ihre kompakte Anlagerung, wo die ein-' 
zelnen Zellkonturen schwer zu unterseheiden sind. Jedoeh aueh in 
solehen kompakt gelagerten Leydigschen Zellen kSnnen Anzeiehen einer 
beginnenden Proliferation derse]ben beobachtet werden: die Kerne 
hellen sieh auf, werden in ihrem Umfang gr613er, ]iegen enger anein- 
ander, als ob sie dureh Teilung entstanden sind. An solchen mit Schar- 
laeh behandelten Stellen ist eine Verdiinnung der ]%tttrSpfchen zu sehen. 
An der Peripherie dieser kompakten Anh~ufung der Leydigschen Zellen 
ist der Prozel~ ihrer Isolierung und die Bildung freier Elemente zu be- 
merken. Letztere beginnt mit einer Vergr6gerung und Aufhellung des 

1) Virchows Arch. f. pathol. Anat. u. Physiol. 238. 
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Kernes; das fund um den Kern liegende Protoplasma wird kompakter 
und die Zellkonturen beginnen allm~hlieh bis zu dem Auftret.en der 
isoliert liegenden Leydigsehen Zellen seh~rfer hervorzutreten. Dieser 
Proze8 wird yon einer Quellung und Anh~ufung der zarten Binde- 
gewebsfibrillen, die die Gruppe der Leydigsehen Zellen umhiillen, 
begleitet. 

Einzelne Exemplare enthalten nieht selten 2 Kerne, und der Vorgang 
der Isolation der interstitiellen Zellen als solcher wird yon einer Ver- 
ringerung ihrer Anzahl und der Gr613e der Fett tr6pfehen begleitet. 
Es ist hervorzuheben, daft gas Pigment bei der Isolation erha~ten bleibt; 
besonders in den Fi~llen yon Fibrosis testis (in welehen das Pigment 
hgufig angetroffen wird) sind nieht selten die vSllig isolierten Leydig- 
schen Zellen (die sogar 2 Kerne enthalten) g~nz mit Pigment, welches 
eine Re~ktion anf Fet t  gibt, angefiillt. 

Wenn der Proliferationsproze8 der Leydigsehen Zellen lgngs den 
kleinen Capillaren in dem Zeitraum, wo in letzteren die Proliferation 
ihrer Wandelemente vor sieh geht, verfolgt wird, so ist, je nach dem 
MaBe der Quellung der Endothel- und Adveni.ialelemente nnd dem Auf- 
treten der perivaseulgren und kleinzelligen Infiltrationszellen, folgendes 
zu beobaehten: die die Capillaren begleitenden Leydigsehen Zellen 
beginnen locker zu werden, proliferieren und ihre Konturen treten 
schgrfer, bis zu dem Auftreten der freien Elemente, in denen nicht selten 
2 Kerne vorhanden sind, hervor. Wenn im VerIaufe der Capillare eine 
Thrombose entsteht, so werden in dem ProzeB der Kn6tehenbildung 
aueh die Leydigsehen Zellen mit hineingezogen. Die im Kn6tehen- 
zentrum liegenden Leydigsehen Zel!en k6nnen tells zugrunde gehen, 
wobei die Seharlaehfgrbung nieht selten freiliegendes Fet t  aufdeekt, 
zuweilen sogar aueh Pigment zwisehen den Zellen. An der Kn6tehen- 
peripherie sind viel interstitielle Zellen zu sehen (oft mit 2 Kernen), 
unter diesen lymphoeytenghnliehe, Plasmazellen, Polyblasten, Histio- 
eyten (Abb. 1). 

An den Stellen, wo Blutaustritte vorhanden sind, kann in den 
interstitiellen Zellen eine Phagaeytose der roten BlutkSrperehen gesehen 
werden. Diese Erseheinung bestgtigt die yon Maximo]] ausgesproehene 
Ansieht, da8 die interstitiellen Zellen auf dem Wege der Anaplasie zu 
echten Phagoeyten werden k6nnen, und weiterhin noeh die Versuehe 
yon Goldmann, Bou//ard, Kiyno, Kyrle, Tied4e mit Ablagerung der 
Farbsubstanzen bei vitaler Fgrbnng. 

Die Adventitiasehieht der Wgnde der Samenkan~lehen wird in den 
Proze8 der KnStchenbildung mit hineingezogen; die Folge hiervon ist 
eine Verdtinnung der Kaniilchenwgnde und eine Perforation der KnSt- 
chert ins Lumen. Letztere Erseheinung ist yon Dawydowslcie beobaehtet 
worden. In den Fiillen, in denen die hyaline Zone im Inneren der 
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Kani~lchen gentigend breit ist, ein hi~ufiges Bild bei senilen Hoden und 
bei der Fibrosis testis, wird eine Perforation nicht beobachtet. 

In den Fgllen, in denen der Exitus am 8. Tage erfolgt, ist folgendes 
Bild zu sehen: einzelne KnStchen, v611ig ausgesprochene makrophagaie 
Reaktion; die Leydigschen Zellen liegen in kompakten Gruppen, jedoch 
sind in ihnen Anzeiehen einer Isolation derselben und die Bildung yon 
freien Formen, d. h. Proliferation, bemerkbar. Der Zellbestand der 
KnStchen ist analog den oben beschriebenen. In den kompakten An- 

~ b a 

Abb. 1. F leekf ieberknbtchen - -  Scharlachfiirbung. a) = Leydigsche Zellen mii~ 1 hellen Kern ,  
Yergrbi3erung ihrer  Anzahl ;  b) = Zellen nach dem Typus  der  I t is t iocyten,  Polyblasten mit  dunke- 
le rem Kern ;  c) = Kernvergr61]erung der  Sertolischen Zellen; d) = Leydigsche Zellen mi t  2 Kernen.  

hgufungen der Leydigschen Zellen ist je nach Proliferation der inter- 
stitiellen Zellen eine Fettverringerung zu bemerken. 

Am 24. bis 25. Tage fehlte beim Fleckfieber die makrophagale 
I~eaktion. Die Leydigschen Zellen liegen in kompakten Gruppen in 
den Kn6tehenpunkten. In einigen Prgparaten ist t in Kn6tchen;. in 
ihm nnd nm ihn herum zeigen die Leydigschen Zellen dieselben Bilder, 
wit in den Kn~itchen auf der I-IShe des Fleckfiebers, d. h. Fettverringe- 
rung, Isolation: die Proliferationsanzeichen. Die Scharlaehfgrbung 
entdeekt in dem Falle in den interstitiellen Zellen viel Fett,  jedoch 
gibt es einzelne Bezirke in dem Prgparate, wo das Fet t  geringer ist, 
d. h. in den Leydigschen Zellen, wo das Fet t  in Menge vorhanden, 
aber ungleichmgBig verteilt ist. 
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Samenl~an~ilchen. Am 11. bis 17. Tage, am Kulminationspunkt des 
Fleekfiebers, kann im Lumen der Samenkan~lehen folgendes angetroffen 
werden: grol~e Zellen mit sieh intensiv f~rbendem Protoplasma und 
einigen pyknotischen Kernen, Riesenzellen naeh dem yon Maximo][ 
besehriebenen Typus, einzelne zerfMlene Spermatiden und Spermato- 
cyten. In einzelnen Fgllen (am 11. bis 12. Tage) kSnnen noch vereinzelte 
Spermatozoen angetroffen werden. Alles dies ]iegt in einem Netze 
yon Eiweil~masse, welche zu einem Fasernetz geronnen ist. Das 
Kanglchenlumen ist gewShnlich yon Spermatoeyten umringt, die 
bis zu 1--2 Reihen reduziert sind. Unter den im Lumen freiliegenden 
Elementen kann man auf Zellen naeh dem Typus der Histiocyten 
stol~en. Ob diese aus den Sertolischen Zellen oder aus dem interstitiellen 
Gewebe stammen, ist schwer festzustellen, um so mehr weil die Sertoli- 
schen Zellen in den Kanglehen Proliferationsvorggnge aufweisen. Es 
ist mSglieh, dab sie sowohl aus den Sertolisehen Zellen wie aus den 
Histiocyten des interstitie]len Gewebes ihre Herkunft  haben. 

Die Kerne der Sertolischen Zellen sind in ihrem Umfange vergrSl~ert, 
um sie herum diehtet sieh das Protoplasma ein und die ganze Zelle steht 
yon der hyMinen Zone ab. 2qur mit der Immersion ist es mSglich, zu 
sehen, wie yon der Sertolischen Zelle feine Protoplasmafortsgtze zur 
hyMinen Zone hinziehen. In einigen Fgllen werden in den Sertoli sehen 
Zellen Mitosenfignren beobachtet. Die Zellen sind quantitativ ver- 
grSl~ert, hgufig liegen 2 Kerne eng aneinander. Ihr  ProtoplasmakSrper 
sehiebt sich n~her zum Zentrum der Kanglehen hin und ihre Fortsgtze 
umgreifen nieht selten die degenerierten Formen der Samenelemente. 
Die Seharlachfgrbung zeigt sowohl in den Fortsgtze, wie in den dege- 
nerierten Samenelementen FetttrSpfchen. 

Am 8. Tage zeigen die Sertolisehen Zellen dieselbe Reaktion: im 
Kanglehenlumen eine Menge degenerierter Spermatiden und Sperma- 
tozoen. 

Am 24. his 25. Tage wird keine l~eaktion der Sertolischen Zellen ge- 
funden, im Lumen einzelne nekrobiotisehe Spermatiden. Spermatozoen 
sind nieht vorhanden. Eine Menge Spermatiden und Spermatocyten 
sind in 3 bis 4 l~eihen angeordnet; viele Mitosenfiguren. 

Rete testis: Auf der HShe des Fleekfiebers (11. bis 17. Tag): Kn6t- 
chert, viele Histiocytenmakrophagen und Zwisehenzellen. In  1 Falle 
KnStchendurchbrueh in das Kanglehenlumen. In  den Kanglohen folgen- 
des Bild: Epitheldesquamation, im Lumen einzelne den Elementen der 
Samenkanglchen ghnliche Zellen und Zellen nach dem Typns der 
Makrophagenhistioeyten. 

Am 8. Tage: Die Kanalchen des Rete testis sind mit degenerierten 
Samenelementen vollgepfropft, die aus Spermatozoen und anderen 
samenghnlichen Elementen bestehen. Sie bilden einen einem Zylinder 
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~hnlichen Haufen, der das Lu men ausfiillt. 
In einigen Pr~paratcn sind im Lumen der 
Kani~lchen, unter verschiedenen samenithn- 
lichen Elementen einzelne Zellen nach dem 
Typus der Histiocyten zu sehen, die durch- 
weg mit Spermatozoen vollgepfropft sind 
(Spermatophagie). 

N e b e n h o d e n  - -  D u c t u l i  e/ /erentes.  

Auf der H6he des Zerfalls der Samen- 
epithelien und Samenelemente im Hoden 
k6nnen in den Duetuli efferentes durch- 
weg Massen degenerierter sameniihnlieher 
Zellen und Spermatozoen angetroffen wet- 
den, welche sich gleichsam in eine Sehichte 
vereinigen, die einem Zylinder i~hnlich ist. 
In dieser Masse sind Zellen zu sehen, die in 
toto mit Spermatozoen angeffillt sind. Es 
gibt hier 2 Arten yon Zellen: 

1. cinige yon der GrSBe eines gewShn- 
lichen Histiocyt mit 1 oder 2 Kernen. 
Letztere sind h~ufig pyknotisch an der 
Peripherie angeordrlet. In dem Proto- 
plasma derselben, besonders an den peri- 
pheren Teilen, sind in groger Menge de- 
generierte Spermatozoen zn linden. Letz- 
tere lagern sich hitufig in konzentrischen 
Schichten an. 

In dem Protoplasma dieser 3/Iakro- 
phagen sind oft Vakuolen yon verschie- 
dener, zuweilen recht bedeutender Gr6Be 
zu sehen. 

2. Ze]]en, dem Typus der Riesenzellen 
entsprechend, die ihrer Gr6l?e naeh etwa 
um 3--4 mal die gewShnlichen Histiocyten 
fibertreffen; sic enthalten mehrere Kerne, 
welche hiiufig an der Peripherie gelagert 
sind. In  dem Protoplasmak6rper dieser 
l%iesenmakrophagen kann eine Masse de- 

Abb. 2. Ductuli efferentes, a)=Bil- 
dung yon Riesenzellen in den Epi- 
thelien der W~inde der Ductuli effe- 
rentes; b)= Bildung yon Syncytien 
ithnlichen ~Iassen an den Papillen- 
spitzen der Ductuli efferentes ; 
e) = l~iesenzelle mit vielen Kernen 
im Kani~lchenlumen ; im Protoplasm~ 
viete degenerierte Spermatozoen 
(Spermophagie); d) = Makrophagale 
einkernige Zelle mit degenerierten 
Spermatozoen und diffusem lipoidem 
Pigment im Protoplasma: (Spermo- 
phagie) im Lumen der Ductuli epidi- 

dymis et efferentes. 

Letztere haben ebenfalls generierter Spermatozoen gesehen werden. 
die Tendenz, sich in konzentrisehen Schichten an die Zel]loeripherie 
zu lagern. In dem Protoplasma der Riesenzellen k6nnen zuweilen 
reeht bedeutende Vakuolen angetroffen werden. Je nach der Anhi~u- 
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Abb. [I. Mikrophot. Nr. 1. Ductuli epididymis. Typhus 
abdominalis.  Im Lumen eine Menge degenerierter Sper- 

mien, unter  diesen Spermophagen. 

lung der Spermatozoen sehieben sieh die Kerne in den Riesenzellen 
zur Peripherie hin und beginnen pyknotiseh zu werden, in dem Proto- 

plasma einiger Makropha- 
gen, die im Lumen der Ka- 
nhlehen liegen, ist diffuses 
Pigment lipoiden Charak- 
ters anzutreffen. Die diese 
Kanalchen auskleidenden 
Epithelien nnd sogar die 
Zellen naeh dem Typus der 
Polyblasten, die im anlie- 
genden Bindegewebe her- 
mnliegen, enthalten eben- 
falls viel Pigment. Die An- 
zahl der Spermatozoen in 
den verschiedenen Kan~tl- 
ehen ist keine gleiehmaBige ; 
einige Kan~lehen sind 
durehweg mit Makropha- 
genelementen, die eine 
Phagoeytose der Sperma- 
tozoen zeigen, vollge- 
stopft, andere enthMten 
diese nur in sehr geringer 
Anzahl, und wieder andere 
besitzen gar keine. In den 
Kan~lehenw~nden k6nnen 
unter den Epithelien ein- 
zelne Zellen aufgefunden 
werden, die den Typus 
der ttistioeyten haben und 
ein lipoiden Charakter tra- 
gendes Pigment besitzen 
(Abb. 2). 

Im Lumen der Duetuli 
epididymis dasselbe Bild, 
das Vorhandensein diffu- 
ser Massen in Form yon 

Abb. 4. Mikrophot. Nr. 2. Spermiophagie 01-Imm. Zylindern aus ZerfMlpro- 
dukten der Samenepi- 

thelien und der Spermatozoen, in denen makrophage Elemente der 
obenerw~hnten 2 Formen mit Phagoeytoseerseheinungen der Sperma- 
tozoen zerstreut umherliegen. Die Zylinderepithelien der Kan~lehen 
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enthalten gleiehfalls in groBer M.enge gelbes, lipo~den Charakter tra- 
gendes Pigment i). 

In den Epithelien der Nebenhodenkanglchen, die diffus mit dege- 
nerierten Formen yon Samenelementen angefiillt sind, wird dureh 
Soharlaeh viel Fet t  naehgewiesen. Die Riesenzellen naeh dem Typus 
der Makrophagen heben sieh 
bei dieser Fi rbung dureh 
ihre prggnanteren Formen 
hervor. Indem Protoplasma 
dieser Zellen sind zwischen 
dem Chromatin und Sloer - 

matozoensehollen viele 
Fetttropfen, zuweilen reeht 
grol3e zu sehen. Auger in 
dem das Kan~lehenlumen 
auskleidenden Epithel fin- 
det sieh aueh Fet t  in den 
Elementen der Bindege- 
webemembran und den 
Zellen naeh dem Typus  der 
Polyblasten, die sieh in dem 
dem Nebenhoden anliegen- 
den Bindegewebe befinden. 
Diese Zellen unterseheiden 
sieh keineswegs yon den 
gew6hnliehen Leydigsahen 
Zellen. Das Polarisations- 
mikroskop entdeekt eine be- 
dautendeMange anisotrol0er 
FettkrystMle. 

Die Epithelien der Due- 
Abb. 5, Proliferation der Basalschicht (a) der :Epithelien 

tuli efferentes zeigen Proli- des Ductuliepididymis und Bildung freier Histiocyten (b). 

ferationsvorg~nge bis zur 
Bildung yon l~iesenzellen, die im Kanilahenlumen wiedar aufgefunden 
werdan. Im Anfangsstadium ist eine Ansammlung einiger Kerne zu 
sehen, die in dem kompakteren Protoplasma eng aneinanderliegen. 
Diese ganze Masse wird dureh Himatoxyl in  intensiver gefirbt.  Bei 
einer st irkeren Kernanhiufung erhi l t  man den Eindruek einar Ver- 
langerung der Papille in Form einer intensiver gef~rbten kolben- 
artigen Bildung, die noah mit einem Protoplasmastiel mit dem Kan~l- 

i) In einem FMIe eines einseitigen Kryptorehismus fund ieh im Nebenhoden 
des atrophierten Hodens fast kein Pigment, im Nebenhoden des hypertrophisehen 
Hodens, in dem eine Spermutogenesis vorhanden war, viel Pigment. 
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chenepi~hel in Zusammenhang steht. Ail underen Stellen finden sieh 
sehon freiliegende Riesenzellen. 

In den Ductuli epididymis wird die Vermehrung der Bas~lschicht 
des Epithels yon seiner Bildung freier Elemente dem Histiocytentypus 
entspreehend gebildet. Die Proliferation dieser ~Basalzellschicht kann 
auch unter der unverletzten oberen Sehicht der Flimmerzellen vor sich 
gehela (Abb. 5). Infolgedessen ist die Flimmerschicht der Zellen gleich- 
sam abgehoben. Wenn sieh zu dem ProliferationsprozeG der Basal- 
sehieht des Epithels exsudaUve Vorg~nge hinzugesellen, so trennen sich 
die Flimmerepithele deut,lieher ab und ergeben resultatlich eine eyst6se 
Bildung (Epididymitis cysticg intraepithelialis). 

l)as Flimmerepithel der Duetuli epididymis proliferiert ebenfalls; 
steltenweise kSnnen kolbengrtige Anschwellungen gesehen werden, die 
in das Kgn~lehenlumen hineinragen und aus protoplgsraatisehen 
syneytiei~thnlichen Massen, in denen viele Kerne sieh befinden, bestehen. 
Dieses oben beschriebene Bild kann in den KanSolchen an dem Zeit- 
punkt  gesehen werden, wenn dutch diese die Masse der degenerierten 
Spermgtozoen &lrehgchen; dieses geschieht gew6hnlieh am 8. bis 
12. To~ge, in Abh/;ngigkeit yon individuellen Bedingungen. In Spgtf~llen 
des F[eckfiebers, wenn der Samenzerfall schon durch die Kanglchen 
seinen Weg genommen hat, k~nn noch das Proliferationsbild yon seiten 
des Epithels gesehen werden, mit einer Bildung yon Elementen nach 
dem Typus der gew6hnliehen Histioeyten, wie dieses auf der Zeiehnung 
ztt sehen ist. Riesenzellen babe ich aber mn diesen Zeitpunkt nicht be- 
obachtet. Allem Anscheine nach bilden sich letztere im Moment des 
Durehzugs des Samenzerfalls. 

In  Sp~tfDAlen des Fleckfiebers am 13. bis 17. Tgge ist in den Neben- 
hodcnkgnS~lchen der Sgmenzerfall schon nicht mchr zu sehen. In crster 
Linie treten die degenergtiven und regenerativen Erseheinungen ~on 
seiten des Flimmerepithels in den Vordergrund. Das letztere liegt in 
ganzen Sehichten oder in einzelnen Exemplaren desquamiert im Kan~l- 
chenlumen. ParMle[ mit der Desquamgtion des Flimmerepithels geht 
die Proliferation der Bgsalschieht der Zellen. Einige Kgn~lchen sind 
yon neugebildetem zylindrisehen Flimmerepithel gebildet. In solchen 
Kan~lehen wird nur sehr wenig Pigment gefunden. 

Schwanlcungen im ])'ettgehalt. 
Am 8. Tage konstatiert  die Seharlaehf~rbung den Beginn eines 

ung[eiehm~Gigen Sehwindens des Fettes in den Leydigsehen Zellen, 
das Pol~ris~tionsmikroskop das Vorhandensein einer reich!leben Menge 
~nisotroper Fettkrystalle; Nilbl~u gibt in den Leydigschen Zellen 
bi~uliche Sehollen mit einem violetten Farbenton. 

Am 11. bis I7. Tage ist der Fettsehwund in den Leydigsehen Zellen 
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schon bedeutend ausgepr~tgter, jedoch nicht in allen F~llen gMch- 
m~Big und in seiner Intensivitat individuell schwankend. 

Am 24. bis 25. Tage ist in ihnen eine grSgere Menge Fett and stellen- 
weise sogar sehr vM Fett bemerkbar. In kombinierten Fallen yon 
l~ecurrens nnd Fleekfieber steht das Fleekfieber im Vordergrund des 
Bildes. 

Recurrens. Mein Material bestand hier aus 15 Fgllen im Lebens- 
alter yon 15--40 Jahren. 1--3 Fieberansteigerungen. 

In Mlen autopsierten Fallen konnte eine ganze Reihe yon Kompli- 
kationen in Form einer rahmigen Broneho-Pleuropneumonie, ein- oder 
doppelseitigen, Angina, uleer6sen Koliitis beobaehtet werden. In 
allen Fallen war Ikterus vorhanden, und zwar yon einer kaum bemerk- 
baren Verf~rbnng der Selera bis zu einer ausgesproehen intensiven 
ikterisehen Verf~trbung der Hautdecken und der Gewebe. Da diese 
Veranderungen nut in ihrem Intensivit~tsgrade variieren, so gehe ieh 
zur Besehreibung der Veranderungen im allgemeinen fiber. 

Mikroskopiseh ist eine starke Blutanfiillung der kleinsten Capillaren, 
Sehwelhng und Proliferation der endotheliMen und adventitialen Ele- 
mente zu beobaehten. Stellenweise is{ eine unbedeutende rundzellige 
Infiltration aus einzelnen Lymphoeyten ahnliehen Elementen, Plasma- 
zellen, und dem Typus der I-Iistioeytenpolyblasten entspreehenden 
Zellen zn sehen. 

Die Anzahl der makr0phagen I-Iistioeyten im interstitiellen Gewebe 
ist bedeutend geringer als beim Fleekfieber. Stellenweise Blutaustritte 
per diapdesin. In den Gefal3en mittleren Kalibers k6nnen leukoeyt~re 
wandstiindige Thromben, zuweilen eine segmentg~re Nekrose der Media 
angetroffen werden; das diesem Segmente anliegende Endothe! ist 
nekrotiseh in ein diehtes zartes Fibrinnetz geMillt, in welehem Kern- 
zerfM1 bemerkbar ist. Nebenan eine unbedeutende Proliferation der 
endothelialen und adventitialen Elemente. 

Die interstitielien Zellen liegen in Form kompakter Massen, jedoeh 
sind zwisehen ihnen Proliferationsanzeiehen, die sieh dureh Aufhellung 
des Kerns, Kernvermehrung und stellenweise enge Aufeinanderlagerung 
der Kerne siehtbar maehen (Iet ztere liegen zuweilen eng aneinander); 
an der Peripherie ist Zellanhgufung und die Bildung freier Elemente 
zu sehen. Isolierte LeSigsehe Zellen werden h~ufiger um die Capillaren 
herum angetroffen, wo sieh Elemente einer kleinzelligen Infiltration 
oder Blutaustritte per diapedesin befinden. Die Anzahl der Leydig- 
sehen Zellen in den Xnotenpunkten sehwankt zwisehen 5--10--25--30. 
Die Seharlaehfgrbung ergibt eine Verminderung des Fettquantums in 
denselben und letzteres ist proportione!l der Intensivitgt der Proli- 
ferationserseheinungen. In den Gruppen der Leydigschen Zellen geht 
die Fettverminderung parallel der Kernvermehrung vor sich. Das Fett 
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ist nicht immer in gleicher Menge vorhgnden, d. h. nicht immer gleich- 
m~i/3ig verteilt. An den Leiehen, wo der Exitus auf der H6he der febrilen 
Periode erfolgte, oder aber n~ch wiederholten Fieberanf~llen, werden 
grSBere Ver~nderungen in den Leydiyschen Zellen, d. h. Proliferations- 
erseheinungen und Fet~sehwund, in gr613erem MaSstabe gefunden, 
jedenfalls nieht in solehem wie beim Fleekfieber. 

In  den Samenkan~tlehen k6nnen ebenfalls degenerative Ver~nde- 
rungen in den Spermatozoen, Spermatiden und Spermatoeyten be- 
obaehtet werden, Ietztere sind weniger ver~ndert. In  den Sertolisehen 
Zellen spielen sieh die uns vom Fleekfieber her bekannten Ver~tnde- 
rungen ab. I m  t{ete testis und den KanS~lehen des Nebenhodens sehen 
wit dieselben Bilder wie beim Fleekfieber. Epithel-Proliferation mit  
Bildung yon Elementen naeh dem Typus der gewShnliehen Histio- 
eyt, en und giesenzellen mi~ Erseheinungen einer Phagoeytose der Sper- 
matozoen. Nut im interstitiellen Gewebe ist eine geringere Anzahl yon 
Zellen naeh dem Typus der Polyblasten anzutreffen. 

Abdominally': Material: 5 F~lle im Lebensalter yon 20--35 Jahren. 
Exitus in der 3. Krankheitswoehe: Injek~ion der C~pillaren, Quellung 
und Proliferation der endothelialen und adventitialen EIemente. Er- 
seheinungen yon Bundzelleninfiltration um die Gef~Be, steltenweise 
Blut~ustritte per diapedesin. Leydigsehe Zellen er. 5 - -10- -15  liegen 
gr6gtenteils in Gruploen; unter diesen einige mit  hellerem Kern und 
kompakterem Protoplasma; isolierte Leydigsehe Zellen werden an den 
Stelten der BIut.austritte und der l~undzelleninfiltration beobaehtet.  
In  den Leydigsehen Zellen ist das Fet t  in Form yon diffusen Str~ngen 
und in gr613erer Menge als beim I~eeurrens zu sehen, jedoeh enthalten 
unter diesen einzelne H~iufehen Leydig seher Zellen das Fet t  in bedeutend 
geringerem Mal3e. 

In  den Samenkanr sind degenerative Formen yon Spermatozoen 
und Sperm~tiden; Spermatoeyten sind weniger affiziert. I)iese Ver- 
~nderungen sind sehon bei anderen Infekgionskrankheiten besehrieben 
(Cordes). In  den Serto~isehen Zellen eine Kernvergr6gerung, rund um 
diese eine Protoplasmaeindiekung, mit  anderen Worten, das uns sehon 
frtiher bekannte Bild der Proliferation in ihnen. I n  1 Falle waren 
5Iitosenfiguren in ihnen zu bemerken. 

In  den Nebenhodenkan~lehen Zylinder aus Spermatozoen und dege- 
nerierten Zellelementen, unter diesen einzelne Makrophagenriesen- 
formen, vollgepfropft mit  Spermatozoen und lipoidem Inhal t  (Sehar- 
laehf~rbung). Die Epithelien der Kan~lehen zeigen das oben besehriebene 
Bild (Abb. 6). 

In  2 F~llen yon Pneumonie und in 4 F~tllen yon Septieopy~mie 
sind dem Wesen naeh dieselben VerSmderungen naehzuweisen, die sich 
nut dutch die Intensivit~t der einen oder anderen sehon friiher besehrie- 
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benen morphologischen Symptome auszeiehnen. So werden bei akuten 
Infektionskrankheiten Verii~nderungen ira Hoden beob~ehtet: 

1. Im Samene]0ithel. 
2. In den Sertolisehen Zellen. 
3. Im Rete testis und den l~ebenhoden. 
4. In den Leydigsehen interstitiellen Zellen. 

Eine solehe Sehiidigung der Samenepithelien bei akuten Infektions- 
krankheiten ist, wie schon vorher erwghnt, sehon lange yon anderer 

Abb. . Im Lumen eine Menge degenerierter Spermatozoen, unter diesen Spermiophagen Riesen. 
formen und gewShnliche Histioeyten. Im Protoplasma der Spermiophagen eine Menge lipoider 

Einlagerungen (Scharlachf~rbung). 

Seite besehrieben worden. Wie gesagt, der Untersehied besteht nur in 
Einzelheiten. Bei allen diesen Sch~digungen gibt es eine bestimmte 
t~eihenfolge, so gehen zuerst hSher differe~zierte Elemente zugrunde, 
die Spermgtozoen, dann die Spermatiden und dann Spermatoeyten; 
widerstgndsf~higer erweisen sieh die Spermatogonien und die Sertoli- 
sehen Zellen. 

Eine derartige Reihenfolge der Schgdigungen konnte sehon, Maxi. 
me// in seinen Versuehen fiber die Regeneration des Hodengewebes 
feststellen. 

u Archiv. Bd. 245. ]6  
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Abhgngig davon, welche I~eihe der Samenepithelien affiziert wird, 
erhMfen wir die eine oder andere Erkr~nkungsform: so, wie schon vor- 
her erwghnt, die die schwersten Vergnderungen beim Fleckfieber an- 
zutreffen. 

Interessant ist die Frtihreaktion der Sertolischen Zellen: eine Ver- 
grOfterung deren Keme und des Protoplasmas, welches sich in das 
Kanglchenlumen hineindrgngt, und zwar in Form yon Sprossen, in 
denen Fetttr6pfchen zu sehen sind. Diese Sprossen ergreifen nicht selten 
die degenerierten Formen der Samenzellen. Maximo// beschreibt eine 
Phagocytose yon seiten der Sertolischen Zellen. Kyrle hglt die Beak- 
tion der Sertdischen Drtisen Ms ein Frtihsymptom der ]~egeneration, 
Tiedje, der eine Ablagerung yon CarminkSrnchen in ihnen gesehen 
hat, nimmt ihre VergrSBerung Ms einen Reparations- und nich~ a,ls 
einen RegenerationsprozeB an. Mir gelang es nicht, die lZeaktion der 
Sertolischen Zellen am 24. Tage, an dem die lgegeneration der 8amen- 
epithelien noeh nicht vSllig abgesehlossen ist, zu beobachten, da 
noch keine Spermatozoen vorhanden waren, beim Fleckfieber jedoeh 
am 8. Tage, bei septischen Erkrankungen sogar schon am 3. Tage, 
we die degenerativen Vergnderungen yon seiten der Samenelemente 
kaum angedeute{ sin& Auf diesen Umstand hin bin ich geneigt, 
diese P~eaktion Ms einen ~epar~tionsakt zu betrachten, Ms eine 
Hilfsaktion zur Entfernung und Resorption der ZerfMlsprodukte des 
Samens. Dieser Vorgang gewinnt ein noeh grSBeres Interesse, wenn 
wird ie  Proliferation der ganzen BasMsehieht der Epithelzellen lgngs 
den Nebenhodenkanglehen mit der Bildung freier Elemente nach dem 
Typus der Phagocyten epitheliMen Ursprungs, die sieh im Lumen der 
Kanglchen abseheiden, im Auge behMten. Es ist mSglieh, dab die 
Histiocyten aus dem interstitiellen Gewebe ebenfMis in das Lumen 
eindringen, urn so mehr, weft in den Kan~lohenwgnden Zellen ~nge- 
troffen werden, die den Histiooytentylous tragen und mit Pigment 
beladen sin& 

In 3 yon mir untersuehten Fgllela, in denen der Ted naeh 1/2--1 Stunde 
naeh SehuBverletzung und 8trM~enbahnunfgllen eintrat, konnte in 
der Lipoid-Eiweii3masse eine Menge Spermatozoen gesehen werden; 
das Bild der gellproliferation und der Spermatozoenphagoeytose habe 
ich night gesehen, in pathologischen F~llen, in denen die geseh~tdigten 
S~menelemente in Masse dureh die Kan~lehen ausgefiihrt werden; kann 
eine Phagoeytose der Spermatozoen dutch die makrophagen Zellen, 
unter denen aueh I~iesenformen vorkommen (Spermiophagie), bemerkb 
werden. 

Diese allgemeine Reaktion der ganzen Epithelialschicht der Zellen 
lgngs den Ausffihrungsggngen des Samens (inklusive den Sertol,lschen 
Zellen) harmonierf mit den Ergebnissen yon MOllendor/, der in ihnen 
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Carminablagerung erhielt. Dieser Vorgang wirft ein gewisses Licht 
auf die Bedeutung dieser Elemente, welehe mSglicherweise nieht nur 
eine Auskleidung der Ausfiihrg~nge sind, sondern aueh eine wichtige 
t~olle im StoffweehselprozeG, der dutch die Samenelemente dargestellt 
wird, spielen, und zwar unter physioiogischen wie pathologischen Be- 
dingungen. 

Die Leydigschen Zellen (Zwisehenzellen) haben schon lange die 
Forsehung interessiert, und es gibt fiber sie eine enorme Lite- 
ratur, deren Betrachtung reich weft fiber den Rahmen meiner Arbeit 
ffihren wfirde. Bei Infektionskrankheiten, besonders hervortretend 
beim Fleekfieber, sind in den interstitiellen Zellen eine Reihe yon 
Ver~nderungen zu beobaehten: sie vergrSl~ern sich in ihrer Anzahl, 
verlieren ihre kompakte Anb~gerung, werden isoliert, lagern sich un- 
gleichm~l~ig, das Fett sehwindet, haben hiuiig 2 Kerne und an den 
Blu~austrittsstellen phagocytieren sie rote BlutkSrperehen. ~ber 
derartige Eigenschaften der Leydigschen Zellen iu[terte sich schon 
Maximo/[ und Tied]e in seinen Versuchen mit der Unterbindung des 
vas defereus. Von diesem Standpunkte aus ist ihre Fihigkeit der 
Carminablagerung bei der vitalen Injektion verstindlicher. 

Bei den akuten Infektionskrankheiten unterliegen die Zwisehen- 
zellen einer ganzen l~eihe yon Verinderungen, die ihre phagocytiren 
Eigensehaften waeh rufen. Daffir spricht der Umstand, daG am 24. bis 
25. Tage des Fleekfiebers, an dem die entziind]ichen Verinderungen 
an den Gefii~en fast gleich Null sind, die Leydigsehen Zellen eine ge- 
wShnliche kompakte Lagerung mit grol~em Fettgehalt hatten; nur an 
der Stelle, we KnStchen vorh~nden waren, konnten die besonderen 
Formen der Leydigschen Zellen mit allen Anzeiehen ihrer Proliferation 
gesehen werden. Letzterer Vorgang bestitigt die Meinung Hansemanns, 
der ihre Vermehrung als einen lgeparations~kt betrachtet. Die Tat- 
saehe, da~ die Reaktion der Zwischenzellen sich in einer gewissen 
Abh~ngigkeit yon der Stirke der Schidigung der Samenepithelien 
in den naheliegenden Kan~lchen befindet, kann damit erkl~rt werden, 
daI3 das yon den Capillaren zugefahrte Virus gleichzeitig sowohl die 
I{analohen wie die naheliegenden Zwisehenzellen schgdig~. 

Die Fettvermehrung in den Leydigschen Zellen, deren Rackkehr 
in eine regelreeht ~ngeordnete kompakte Ansammlung bis zu dem 
Augenblick, we in den Kanilehen die Spermatozoen erscheinen (beim 
Fleckfieber am 24. bis 25. Tage), ist eine Erscheinnng, die in einem ge- 
wissen Grade deren Ontogenese wiederholt; so fallen sich die Zwischen- 
zellen mit Fett vor dem Anftreten einer vollen Spermatogenese. Diese 
Tatsache bestatigt gewissermal3en die sehon lgngst yon Plato ansge- 
sprochene Ansicht, dal~ die Zwischenzellen eine enge Beziehung zum 
Stoffweehsel der Samenepithelien innerhalb der Kanilehen besitzen. 

16" 
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In den Leydigsehen Zellen geht, wie sebon vorher erwghnt, eitle 
Fettverminderung bei akuten Infektionskrankheiten vor sieh, im spezi- 
ellen eine anisotrope. Die ]?ettverminderung sehwankt nieht nur 5ei 
versebiedenen Infektionen (am moisten beim Fleekfieber), sondern ist ~meh 
in den grenzen ein und derselben Infektion individueli sehwankend. 
Sie steht in einem gewissen Verhgltnis zur Stgrke ihrer Prolifera- 
tion. Leider gelang es mir nieht, in der Literatur Hinweise iiber den 
Zustand des Fettes in den Leygigsehen Zellen wghrend ihrer Proli- 
feration zu finden. So ist es aueh unbekannt, in welehem Zustand sieh 
das ]?eft in den Leydigsehen Zellen bei den Versuehen yon steinach 
befindet, Tiedje weist ebenfalls nieht au{ den Zustand des Fettes i~ 
den Zwisehenzellen hin, obgleieh in letzteren Proliferationserseheinungen 
eintreten. Nut Maaimo/[ bemerkt, dab ihr ProliferationsprozeB rail, 
einer Verringerung des Fet tquantums in ibnen verbunden ist. Der 
quanti tat ive Fettgehalt  in den Leydigsehen Zellen, der sogar auf mor- 
phologisehem Wege festgestellt werden kann, ist sehon deshdb yon 
Interesse, well fast yon allen Autoren das Vorhandensein yon Fet t  
~ls ein physiologiseh unbedingt n6tiges J~unktionssubstrat aufgefM,~t 
wird (i~hnlieh den Zellen der Nebelmierenrinde). Ungeaehtet dessen 
wiirde ieh nieht den Prozeg der Fettverminderung in den Leydigsehen 
Zellen bei akuten Infektionskrankheiten aussehlieBlieh nur mit den 
Prolifera~ionsvorg~ngen in ihnen in Abhgngigkeit stellen, obgleieh, 
wie sehon erwghnt, zwisehen der Proliferationsintensiti~t und der 
l~'ettverminderung in ihnen ein bestimmter Parallelismus besteht. Ieh 
mSehte annehmen, dab die Fettverminderung in den Leydigsehen 
Zellen bei akuten Infektionskrankheiten, die morphologiseh naehweisbar 
ist, aueh noeh mehr allgemeine Ursaehen hat, und zwar: sie steht in 
einer Abhgngigkeit mit der allgemeinen Sehwankung des Cholesterin- 
umsatzes bei akuten Infektionskrankheiten. Dieses ist um so wahr- 
seheinlieher, als, worauf sehon Leupold hinweist, zwisehen dem Hoden 
und der Nebennierenrinde gewisse gegenseitige Beziehungen bezfiglieh 
der Quantit~t und Quali~gt der Lipoide bestehen und bei Infektions- 
krankheiten das Lipoidquan~um in der Nebennierenrinde sieh ver- 
ringert. LOwenthal hat  experimentell bewiesen, dab im Stadium des 
Oberganges des Cholesterins aus dem Depot in den Organismus, der 
Hoden ebenfalls Oholesterin abgibt, gleiehfalls wie die Nebennieren- 
rinde, lV[it dem Versehwinden des sehi~dliehen 3/[omentes ist wiederum 
eine ]?ett.ablagerung festzustellen. Es w~re noeh angebraeht zu er- 
w~hnen, dab der Fettsehwund respektive dessen Verminderung in den 
Leydigsehen Ze]len in der Periode der akuten Infektionskrankheiten 
nicht gleichm~ldig in allen Hodenteilen vor sieh geht. Dasselbe gesehieht 
aueh bei der Fettanhhufung, ein Vorgang, der von Landau bei tier 
Nebennierenrinde und yon Leupold beim Hoden festgestellt wurde. 
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Schluflsatze. 
1. Auger den Gef~l~sch~digungen und Kn6tchenbildungen beim Fleek- 

fieber h~ben wires  zum Unterschiede yon ~nderen I~ek t ionen  mit einer 
intensiv ausgesprochenen makrophagen l%eaktion im interstitie]len Ge- 
webe des Hodens und Nebenhodens zu tun. Diese Reak~ion wird schon 
am 7. bis  8. Tage gesehen. Verschwindet Ende der 4. bis 5. Woche. 

2. Unter den oben beschriebenen Infektionskrankheiten finden wir 
im Durchschnitt die st~rksten Ver~nderungen beim Fleckfieber. 

3. Auf der H6he des Zerfalls der Samenelemente im t%ete testis 
und in den Nebenhodenkaaiilchen~ k6nnen di~f-ase--Massen derselben 
in Form von Zylindern angetroffen werden. 

4. Sehr friih ist mit der Schi~digung des Samenepithels eine Hyper- 
plasie der Sertolisehen Zellen zu bemerken. 

5. Die Epithelien der Ductuli efferentes und Duetuli epididymis 
zeigen die Erscheinungen einer Proliferation mit Bildung von Elementen 
naeh dem Typus der Histiocyten und Riesenzellen. 

6. Auf d e r  H6he des Zerfalls in den Nebenhodenkan~lchen ist eine 
Ph~goeytose der degenerierten Spermatozoen zu beobaehten. 

7. Der Nebenhoden ist nieht ein einfacher Ausfuhrsgang, sondern er 
nimmt regen Anteil am Stoffweehsel der vom Hoden gelieferten Produkte. 

8. Die Leydigschen Zellen vergrSl~ern sieh quantitativ, verlieren 
Fett,  zeigen phagocyt~re Eigensehaften. 

9. Das Pigment ist enger an die Leydigsehen Zellen gebunden und 
versehwindet nieht bei der Proliferation. 

10. Bei Infektionskrankheiten wird im Hoden eifie Verminderung 
des anisotropen Fettes beobaehtet. 

Zum Schlui~ halte ich es noch fiir wtinsehenswert auf einen Vorgang 
hinzuweisen, der meiner Meinung nach ei~le gewisse Aufmerksamkeit ver- 
dient: Bei den Versuchen von Tied]e mit der Unterbindung naeh Stei- 
nach, nehmen die Tiere wi~hrend des ganzen Reparations- und Regent- 
r~tionsprozesses im Hoden an K6rpergewieht zu. Die Intensiti~t des 
sexuellen Lebens ist allem Anseheine nach mit der Steigerung des 
Desassimilationsprozesses und umgekehrt, verknfipft. We]ehe Bedeu- 
tung die Resorption der Zerfallsprodukte der Samenepithelien bei 
akuten Infektionskrankheiten fiir den Organismus besitzt (und solche 
Produkte gibt es zuweilen in reeht betriichtlicher Anzahl ) i s t  leider 
bis heute unbekannt. 

Ich h~lte es ffir meine Pflieht den Herren Professoren Abrikosso]/und 
Slcworzo/] fiir ihre iiui3erst wertvollen Hinweise und Herrn Prosektor 
Mogilnitzkie fiir seine freundschaftliehe Hilfe meinen Dank auszusprechen. 
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