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Bereits yon vielen Seiten sind Versuche unternommen worden, den 
klinisehen Erseheinungen der als Avitaminose aufgefal]ten Beriberi eine 
pathologisch-anatomische und besonders histologisehe Grundlage zu 
geben. Die bisher bekannten Ergebnisse sollten dureh die in Folgendem 
dargestellten Untersuchungen naehgeprfift, vor allem aber naeh noch 
nieht oder wenig beriicksichtigten Gesichtspunkten bin erg~nzt werden. 
Herr Dr. Kihn (Erlangen), der schon anderen Or~s fiber Anordnung und 
klinisehe P~esultate seiner Experimente an kleinen Nagern berichte~ hat 
(ZentrMbl. f. Mlg. Pathol. u. pathol. Anat., Festsehr. f. M. ]3. Schmidt 
Bd. 33), war so liebenswfirdig, fair mit Ansnahme des yon ihm selbst 
bearbeiteten Nervensystems, sein gesamtes Material zu histo]ogischen 
Zwecken zur Verfiigung zu stellen. Es waren dies: 1, Gruppe, Ratten 
und Mdiuse, zum Tail mit typisehen klinischen Beriberisymptomen ~A), 
zum Tell, infolge therapeutiseher Beeinflussung, mit nieht eindeutigen 
Krankheitsbildern (B), ferner l~atten mit meist ehronischem, yon 
mehrfachen Reparationsstadien unterbrochenem Krankheitsverlauf (C); 
letztere stammten aus dem Besitz yon Prof. Ho/meister. 2. Gruppe, 
Hi~hner, yon denen eines geheilt wurde. 

Von Organen kamen zur Untersuehung: Herz, Lunge, Niere, Leber, 
Magen, Darm, Milz, Lymphdrfisen, Knoehenmark, Sehilddriise, Neben- 
niere, Pankreas, Hoden, Ovarium, Extremit~tenmuskel, Labyrinth. 
Das Material, das mir in Formalin geh~rtet zuging, wurde zum Tell in 
Gefrier-, zum Tell in Paraffinschnitten mit H~matox-Eosin, naeh 
v. Gieson gef~rbt, mit Sudan und den Methoden yon Perls (resp. Turnbull) 
und Ciaccio behundelt. Bei positiver Sudanreaktion wurden Schnitte 
in Glycerin unter dem PoIarisationsmikroskop geprfift. 

Der Kfirze hMber fasse ieh vorerst die gesamten histologisehen Be- 
funde zusammen, um sparer, soweit notwendig, auf die einze]nen ~alle 
einzugehen. 

1. Gruppe: Ratten und Mdiuse. 
A. Rat~en and M/~use mit typischer Beriberi. (Ra. I--VIII). 
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B. Ratten und M~use, therapeutisch durchVitaminzulagen beeinfluBt (B. I I - -V,  
Bb. I - - IV,  Mb. I - - IV).  

C. Ratten mR chronisehen Krankheitsbildern und 'Reparationsstadien 
<C. I - -VI) .  

tterz: Die Beschaffenhei~ des Muskels wechselt in den einzelnen F~illen: neben 
leidlich erhMtenen Fasern mit guter Struktur und Kernf~rbung, jedoeh meist 
fehlender Querstreifung, finden sich Muskelbfindel, die sehwere Ver~nderungen 
wie Quellung und I-Iyalinisierung, Anftreibung, spiralige Drehungen, Einsehnti- 
rungen usw. aufweisen. Keine Kernwucherungen. Nirgends Infiltrate oder Binde- 
gewebsvermehrung. Keine Ablagerung yon Fett.  

Lunge: Mehr oder minder starke l~iillung der Blutgef~Be. Vereinzelt ~3dem. 
Bei Ra. I Verdiekung und Wulstung der Bronehialsehleimhaut mit peribronchialen, 
spgrlichen Rundz elleninfiltrat en. 

iViere: Hyper~mie, sonst im wesentliehen normaler Befund. Keine Ablagerung 
yon Fett.  

Leber: Bis anf einen Fall (Ra. I), der umsehriebene kleine und kleinste nekro- 
tische Partien in sonst reaktionslosem Gewebe aufweist, durehgehends gute Struk- 
tur. Die Parenchymzellen wie aueh die Kerne wechseln in Gr61~e und Farbspeieh e- 
rungsverm6gen: sie sind mit I-I~imatoxylin bald mehr bald weniger stark gebl~ut. 
GrSBere Blutgef~Be sowie Capillaren fiberwiegend stark geftillt. Keine Binde- 
gewebsvermehrung. In einem Fall (Bb. III)  geringe perivaseul~ire Rundzellen- 
infiltrate, tt~mosiderin ganz vereinzelt nur in Spuren, sowohl in Parenehym- 
als aueh in Sternzellen. Keine nennenswerten Menge n sudanpositiver Substanzen, 
mit Ausnahme des bereits erw~hnten Falles: bier finden sieh in den zerfallenden 
Parenehymteilen reiehlieh Fettsubstanzen mit zum Tell positiver Lipoidreaktion 
naeh Ciaccio. 

Magen: Schleimhaut mit Ausnahme der F~Llle Ra. V, B. V, Bb. V, in denen 
die Mueosa, wie auch die Muskulatur leicht atrophisch scheinen, gut erhalten. 
Normal entwickelte Driisen, deutliehe Zeichnung yon Haupt- und Belegzellen. 
M~il~ige Fiillung der BlutgefgJ~e. Nirgends Blutungen oder Infiltrate. In  einzelnen 
FMlen der Gruppe B. diffus reichlich Zellen in Mueosa und Submueosa: unter 
eosinophilen und histiocytgren Elementen solehe yon nieht e inwandfrei zu ermitteln- 
deln ~ Charakter. Kein H~mosiderin, kein Fe~,  abgesehen yon Ra. VI, bei dem sich 
geringe Sudanreaktion in einzelnen Driisenzellen der bereits kadaver6s ver~ndertea 
Sehleimhaut nachweisen ls Die sudanpositiven Substanzen geben zum Tell 
aueh positive Lipoidreaktion naeh Ciaccio, aber nur, soweit sie in noeh kernhaltigen, 
wenn auch sonst schleeht erhaltenen Zellen liegen (Autolyse!!. 

Duodenum: Normale Schleimhaut mit gut erhaltenen Driisen. Stroma der 
Zottenspitzen reich an Zellen, besonders an eosinophilen Leukocyten. Kein H~mo- 
siderin, kein FeLt. 

D~nndarm: Sehleimhaut bei den FMlen der 1. Gruppe im groI~en und ganzen 
normal mit gut erhaltenen Zotten. Ausgedehnte Atrophie bei B. IV, partielle bei 
B. I I  und B. III .  Bei Ra. IV maximale Schwellung der Follikel; auch fallen hier grol~e 
Schleimkliimpehen in den Epithelien anf (Enteritis?). Interstitium der Zotten 
meist zellreich, mit Pr~valieren der Eosinophilen; daneben lymphocyt~re und 
histioeyt~re Elemente. Abgesehen yon sp~rliehsten H~mosiderink6rnern in Fol- 
like]zellen, ist kein eisenhaltiges Pigment naehweisbar. Einmal (B. VI) reiehlich 
tropfige Fettsubstanzen im Zottenepithel, wie auch in Zellen des Interstitiums 
und der Follikel. Die sudanposi~iven Stoffe ergeben naeh Ciaccio negative Reaktion. 

Dickdarm: Bei dem tiberwiegendeI1 Tell der FMle mehr oder weniger starke Ver- 
Anderung der Sehleimhau*: yon partieller Abplattung (Ra. II ,  Ra. IV, B. II ,  B. III), 
umschriebenem Zottensehwund (Bb. I) his zu ausgedehnter Atrophic (B. IV). 
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Stroma in einzelnen Fallen (B. III ,  Bb. I) zellreieh, mit Vorherrschen der Eosino- 
philen. Kein H~mosiderin, kein Fett.  

Milz: Normale Struktur. Maximale Hypergmie: die grol]en Gef~Be (weniger 
die kleinen und die Sinus) sind prall gefiillt und enthalten neben den Erythroeyter~ 
auffallend viel weil~e Elemente. Das Bindegewebe der Trabekel scheint in einzeinen 
Fallen vermehrt. Follikel gew5hnlieh gut entwiekelt, nieht immer mit deutlicherL 
Keimzentren. H~mosiderin stets vorhanden, die Menge weehselt yon Fall zu Fall: 
yon Spuren bis zu maximaler l%aktion. Das eisenhaltige Pigment finder sieh 
iiberwiegend in Pnlpa- und Reticulumzellen, mit Vorliebe perifollikul~r; die Endo- 
thelien beteiligen sieh weniger am Speicherungsprozel3. Ganz vereinzelt sind 
geringe I-Iamosiderinmengen in Follikelzellen und adventitiellen Bindegewebs- 
zellen naehweisbar. Der Fettgehalt schwankt yon negativer bis starker Sudan- 
reaktion. Soweit Fettsubstanzen vorh~nden, sind sie hellorange tingiert, mittel- 
nnd kleintropfig, in Pulpa-, iiberwiegend aber in Follikelzellen aufzufinden, letztere 
h~ufig in meist in ttaufen beisammenliegende, grol~e, prall mit Tropfen angefiiUte 
Gebflde mit wandst~ndigem Kern verwandelnd, so dab die ursprtingliche Follikel- 
zelle kaum noch erkennbar. Die in ihnen abgelagerte Substanz gibt bei der Behand- 
lung nach Ciaccio mehr oder minder starke Orangefiirbung, w~hrend der Lipoid- 
naehweis in Pulpazellen nnr selten und dann nnr in ganz geringem AusmaB gelingt. 
Beim Polarisieren in vereinzelten Fallen ganz sp~rlieh doppelbrechende Substanzen 
in Follikelzellen. 

Lymphknoten: Meist normale Struktur, Follikel gew6hnlieh wenig entwiekelt. 
Die Menge des tt~mosiderin ist, sofern iiberhanpt solches vorhanden (Ra. IV, 
l~a. VIII), aul~erordentliehgering. VereinzeltfindensiehH~molymphdri~sen (I~a. II ,  
l~a. VIII);  sie zeigen das bekannte Bild des in ein weitmasehiges l%tz umgewandel- 
ten Reticulums mit reichem Ery~hrocytengehalt. Die Sinus sind wenig bluthaltig 
und schwer auffindbar. Nh'gends st~rkere Erythroeytenphagoeytose; nur vereinzelb 
finden sich im Sinus griil~ere, blutkSrperchenhaltige Zellen mit grol~em, dunke] 
gefarbtem, etwas eingebuchtetem Kern. 

Knochenmark: Maximale Hyper~mie, keine sieheren Blutungen (Ra. I). 
Normale Erythropoese; meist nur sparliche Myeloplaxen. Gr6i~ere Mengen yon 
Hamosiderin nur in 1 Fall (Ra. I), sonst nut Spnren. 

Schilddri~se: Mehr oder minder starke Hyper~imie. Der Kolloidgehalt weehselt 
yon Fall zu Fall imlerhalb der physiologisehen Grenzen. Keine Blutungen oder 
Infiltrate. Ansgedehnte Nel~'osen ohne Reaktion der Umgebung (Bb. V), bei sonst 
gut erhaltenem Gewebe, 

2~'ebenniere: Meist blutreieh, gelegen*lich 0dem. Mark und Rinde gut struk- 
turiert. Protoplasm~ der Rindenzellen zum Tell k6rnig, triibe. Die Zonen setzen 
sich gut gegeneinander ab. Mark- und Rindenzellen in der Gesamtheit yon ein- 
heitliehem Bau, ohne Zeiehen yon Wueherungen. Reiehlich tropfig bis grann- 
ls Fettstoffe, bald gleiehm~l]ig in allen Zonen, bald mit Bevorzngung der einen 
oder anderen, ohne Gesetzm~l~igkeit, gew6hnlieh jedoeh in der Zona glomerulosa 
nur spi~rliche Granula. Die in letzterer abgelagerten Substanzen geben zum grSl~ten 
Tell positive Lipoidreaktion naeh Ciaceio. Spnren granul~ren Fettes sind auch 
in den Markzellen naehweisbar. 

Pankreas: Parenchymzellen zum Teil vakuolisiert. Die Inseln sind meist 
gut erhalten. Keine Bindegewebsvermehrung. Nirgends Infiltrate, Nel~rosen 
oder Blutnngen. 

Hoden: Neben Organen yon normalem Ban, mit gut entwiekelten Kanalchen 
lmd reichlieher Spermiogenese, finden sich solche (Ra. VI, Ra. III)  mit Wucherung 
des Interstitiums, Verdr~ngung und Atrophie des Parenehyms bzw. ungentigender 
Entwicklung desselben. Hier ist nut sp~trliche oder iiberhaupt keine Spermiogenese 
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nachweisbar. Mehr oder minder starke Fett- bzw. Lipoidablagerung in Zwischen- 
zellen und Parenchym. 

Ovarium: Mit Ausnahme zweier F~lle reichlich Follikel in allen Entwicklungs- 
stadien, spgrlicher Corpora lutea. Bei Ra. VII ausgedehnte Ver6dung mit zelliger 
Wucherung und bindegewebiger Umwandlung der meisten Follikel. ]~. IV zeig?~ 
ein kleines, unentwickeltes Organ mit sp~trlichen, meist eystisch umgewandetten 
Follikeln. 

Extremit~tenmusl~eh Einzelne Partien leidlich erhalten. Der weitaus gr6Bte 
Antefl der Muskulatur ist aufs schwerste ver~ndert. Neben homogenen, hyalin 
gequollenen, scholligen, spindel- und knopff6rmig aufgetriebenen Faserbtindeln 
ohne Kerne, linden sich solehe mit Vermetn'ung yon Muskel- und Sarkolemm- 
kernen. In anderen Bezirken erseheinen die Fibrillen wie aufgefasert, fragmentiert 
(Knnstprodukt?). Zwisehen den Muskelsehlguehen vereinzelt sichere Rundzellen- 
infiltrate neben Anhgufungen yon Zellen vort~usehenden Gebilden, die offenbar 
als Reste der Sarkolemmkerne aus zerfallenden Muskelsehlguehen anzusprechen 
sind. Einzelne Muskelkerne auffallend grog, sehlanl/, spindlig, gleiehsam in die 
Lange gezogen (KernwucherungsprozeB ohne nachfolgende Teilung?); daneben 
solche mit mehreren Einsehnitten und einzelne, die wie aus 4 - 5  Kernen zusammen- 
gesetzt erscheinen. Mit Sudan l~gt sieh in einem kleinen Teil der sehollig-wachs- 
artigen Massen (Ra. VI) ein sehmutzig-br/~unlieher Orangeton erzielen. Die Reak- 
tion naeh Ciaccio ist sehwach, abet deutlich in ganz mnsehriebenen, dem seholligen 
Zeffall entspreehenden Gebieten, jedoeh offenbar nut in noch kernhaltigen Ge- 
bilden. 

Labyrinth: Maximale Hyper~mie des Knoohens. Sonst normaler Befund, 
insbesondere in den tI~uten keine Blutungen oder Infiltrate. Epithel, Neuroepithel 
und bindegewebiger Anteil der It/~ute, soweit das Material gut erhalten, deutlich 
strukturiert. In den Bogenggngen kein abnormer Inhalt. 

Bei der kritischen Sichtung der Ergebnisse erfibrigt es sich, auf 
Organver~nderungen, die aus fffiheren Mitteilungen bereits genugsam 
bekannt sind, noeh des n~heren einzugehen. Die in den meisten F~llen 
beobaehtete Hyper~mie resp. venSse Stase fast aller inneren Organe, 
ausgedehnte Sehadigung der Muslculatur des Herzens und der Extremi- 
t(iten, sind in  grundlegenden Arbeiten yon Anderson, Bdtltz-Miura, 
Berg, Ditrclc, El]leman, Glogner, Kitstermann, Scheube u.a .  ausfiihrlieh 
dargestellt worden. Abweichend yon meinen Resultaten waren die 
Berichte fiber den Fettgehalt der noeh erha]tenen, besonders aber der 
degenerierenden Muskelfasern. W~.hrend Berg und BCtltz-Miura fettigen 
Zerfa]l und Fettinfiltration quergestreifter Muskelfasern als konstanten 
Befund erheben, gelang es mir nur einmal (Ra: VI) in sehollig-waehs- 
artig umgewandelten Yibrillen mit Sudan einen sehmutzig-br~un]ichen 
Orangeton zu erzielen; wesentlich war  mir dabei, dab ein Tell der su- 
danophilen Substanzen sieh mit der Methode naeh Ciaceio als Lipoide 
erwies. Niemals waren jedoeh Fett- oder fettartige Stoffe im Herzmuske! 
aufzufinden, wie Biiltz-Miura, Nagayo, Simons, Wernich sie angeben, 
allerdings zum gr6gten Tell nach Untersuchungen an menschliehem 
Material: Aueh Biclcel stellt die fettige Entartung des tterzmuskels bei 
avitaminSsen Mensehen in den Vordergrund. 
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Die Nieren, die keinerlei charakteristische Ver~nderungen erkennen 
lielten, zeigten sich im Gegensatz zu den Angaben yon Nagayo und 
Segawa frei yon Fettsubstanzen. 

Von der Leber wird im Mlgemeinen nur ttyper~mie, geringe Fett- 
infiltration, wie auch spi~rliche Speicherung eisenhaltigen Pigments 
erw~hnt. Ich konnte tt~mosiderin, auch bei Anwendung der Turnbull- 
methode, nut in Spuren nachweisen und zw~r sowohl in Leber- als in 
Sternzellen. Ebenso geringe histochemische Ausbeute ergab die Priifung 
mit Fettfurbstoffen: mit AussehluB der Leberteile, die bereits der Auto- 
]yse unterl~gen (Ra. I), waren Fettsubstanzen nur in minimMen MengerL 
vorhanden. Die geringe Fettinfiltration hier, wie in den meisten anderen 
Organen steht in Einklang mit den Beriehten yon Ogata und Kawalcita 
fiber den niedrigen OrganfettgehMt der nahrungsinsuffizienten Tiere 
fiberhaupt, den man in eine Linie stellen dfirfte mit dem Schwund 
der fettigen und lipoiden Stoffe in den Zellen bei den Unterern~hrungs- 
und Erseh6pfungskrankheiten des Menschen (Lubarsch). V~ri~tionen ~ 
in GrSBe und F~rbbarkeit der Leberzellkerne hebt Meyerstein hervor, 
eine Beobachtung, die ieh teilen konnte, sie jedoch, ohne ihr Bedeutung 
beizumessen, auf versehiedene Funktionsstadien der Zelle resp. ihres 
Kerns zuriickftihrte. Nach Ogata und Kawal~ita sollen Degeneration und 
Nekrosen des Lebergewebes yon ~lteren Forschern mitgeteilt worden 
sein; bei ihren Versuchen kam es niemMs zu nennenswerten Paren- 
ehyml~sionen. Wenn ieh in einem Falle (Bb. III) nekrotische Partien 
beschrieb, die sich dutch Mangel jeglicher Re~ktion in der Umgebung 
auszeichneten, so mSchte ich sie, ihre intravitMe Entstehung vorans- 
gesetzt, als Zufallsbefund werten, durch irgendwelche unbekannten, 
vielleicht parasit~iren Elemente bedingt. 

Das einzige Organ, bei dem die Ablagerung gr5i3erer Fettmengen 
als markant in die Augen springt, ist die Milz. Poseharislcy, wie aueh 
Konstantmow~tsch geben den physiologisehen Fettgehalt der Milz bei 
normalen Tieren Ms gering oder gar nicht vorhanden an. Arnold 
konnte naeh subeutaner Verabreichung yon 61saurem Natrinm bei" 
M~usen in der Pulpa, zuweilen auch in peri-, seltener in intrafolli- 
kul~tren Zellen Fettgranu]a darstellen. Es existieren bisher nur wenige 
Literaturangaben fiber das histoehemisehe VerhMten der Milz bei ldeinen 
Nagern, wie bei Tieren /iberhaupt, so dM3 den hier niedergelegten Er- 
gebnissen immerhin eine gewisse Bedeutung ffir die Frage des tierischen 
Milzfettstoffwechse]s zukommt. Ein Untersehied zwischen dem Fett- 
speicherungsverm6gen der Milzzellen bei den zu Vergleiehszwecken 
herangezogenen Normaltieren und den beriberikranken l~atten und 
M~usen bestand nieht; bei beiden Kategorien fanden sieh sudanophile, 
tropfige, iiberwiegend in Follike]zel]en lokalisierte Substanzen, yon 
denen der grbl3te Tell auf Grund der bei der Behandlung naeh Ciaccio 
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erzielten mehr oder minder starken Orangef~rbung als Lipoide und zwar, 
soweit sie sich als isotrop erwiesen, als Phosphatide angesprochen wer- 
den muBten, w~hrend bei den geringen in Pulpazellen aufzufindenden 
Fettstoffen der Lipoidnachweis nur in minimalem AusmaB gelang. Die 
Ze]len des reticuloendothelialen Apparates verhielten sieh offenbar dem 
FettspeieherungsprozeB gegeniiber refrakt~r, zum mindesten war es 
nicht m6glich, sudanpositive Stoffe mit Sicherheit bier f~rberiseh deut- 
lieh zu machen. Dagegen lieB sich neben der Pigmentspeieherung der 
Pulpaelemente ausgedehnte Teilnahme der Reticulumzellen am Eisen- 
stoffwechse] dutch die Ber]inerblaureaktion dartun. Der H~mosiderin- 
gehalt, der hier in gewissen Breiten sehwankt, sich yon Spuren bis zu 
st~rkster l~eaktion steigernd, wird im Verein mit der H~mosiderose 
anderer Organe als wesentlieh hervorgehoben bei Insuffizienzkrank- 
heiten und Inanitionszust~nden aller Art (Borst, Lubarsch, Nagayo, 
Segawa, Yamagiva). Dem ist entgegen zu halten, dab die Milz normaler 
Tiere Gehalt an eisenhaltigem Pigment in gleieher Ansdehnung und 
St~rke aufwies. Die  Pigmentansammlung seheint demnaeh nicht auf 
pathologisehen, dutch qualitativ oder quantitativ unzureichende Er- 
n~hrung bedingten Vorg~ngen zu beruhen, sondern ieh mSchte sie mit 
Kuczinski als abh~ngig ansehen vom jeweiligen Stadium resorptiver 
Zellfunktion, da jede Steigerung derselben sieherlieh aueh Eisenspei. 
cherung der t~tigen Zellen fSrdert. 

Von einer Siderose der anderen h~matopoetisehen Organe kann 
nieht gesprochen werden: as finder sich in Lymlghknoten und Knochen- 
marl (ausgenommen C. I), gew6hnlich nur eben Andeutung einer l~eak- 
tion. Soweit grSBere Mengen yon It~mosiderin vorhanden, ist es vieL 
]eicht auf Blutungen zurfickzufiihren, welehe allerdings nach dem 
mikroskopisehen Bride nut vermutet werden konnten. Die bei zwei 
l~atten (Ra. II, l~a. VIII) anfgefundenen Hgmolymphdri~sen, die in 
niehts yon der bekannten Gewebsstruktnr der Blntlympt~E~lrfisen ab- 
wiehen, sind kaum mit der Erkrankung der Tiere in Zusammenhang zu 
bringen; sie wurden, wenn aueh inkonstant, bereits bei normalen I~atten 
und Mgusen festgestellt (Lewis, Vincent und Harrison, Weidenreich). 

Der Magendarmkanal war nur in den nnteren Abschnitten stgrker 
vergndert. In der Magensehleimhaut sah man kleinste umschriebene, 
leicht atrophisehe Partien, jedoeh nichts yon Ekchymosen, Erosionen 
oder l~undzelleninffltraten, wie sie Anderson, Miura, Whright-Di~rck 
besehrieben. Dem histologisehen Befund nach mug die Mucosa ale 
funktionstfichtig angesproehen werden. Der an manehen Stellen hervor- 
tretende l~eiehtnm an vie]gestaltigen Zellen diirfte nicht entziindlichen 
Ursprungs, sondern dureh ein Stadium der Nahrungszufuhr bedingt 
sein (R6ssle, Kuczinski). Die gleiehen Bilder der Zelldurehwanderung 
bieten die verschiedenen Schiehten der Darmabschnitte: abgesehen yon 
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den fgrberisch hervortretenden, besonders reichlich vorhandenen 
eosinophilen Leukocyten und den einwandfrei als histiocyt~r aufzu- 
fassenden Elementen, ist es nicht mSglich, in dem zum groBen Teil 
sehleeht erhaltenen Material die einzelnen Zelltypen zu identifizieren. 
Da gewisse ~bereinstimmung besteht zwischen aufgenommener Nah- 
rungsmenge nnd Zellgehalt der Darmschleimhaut (Ho/meister), so l~tgt 
sieh aus dem Gefundenen sehlieBen, dab die Ern~hrung bei der Mehrzahl 
der Tiere bis zuletzt quanti tat iv ausreichend war, wie auch nirgends 
eine ftir das Hungertier charakteristisehe Atrophie der Lymphfollikel 
auff~llt (Borst, HoJmeister). Jedoch konnte man bei Tieren der Gruppe 
1 ]3. ausgedehntere, nach dem Dickdarm lain zunehmende Atrophie der 
Schleimhaut feststellen, im Colon selbst alle Stufen einer pathologisch 
umgewandelten Mucosa: yon partieller Epithelabplattung, umschriebe- 
nem Zottenschwund, bis zu schwerster Atrophie s~Lmtlicher Schichten. 
Im Hinblick auf diese bereits yon friiheren Untersuchern gesehenen und 
auf Koprostase zurtickgefiihrten Schleimhautlgsionen, suchte Kihn 
durch entsprechenden Zusatz zu der Nahrung seiner Versuchstiere einer 
Kotstauung vorznbeugen, so dab letztere kaum als Ursache der Darm- 
veranderungen angeschnldet werden kann, zumal die noch im Dickdarm 
vorhandenen Faeces normale Konsistenz batten. Auch die yon Kilts 
erw~thnte nekrotisierende Enteritis, die er selbst nur als das Krankheits- 
ende beschleunigende Komplikation auffaftt, hat nichts mit den geschil- 
derten Befunden zu tun. Wie weir letztere als spezifisch zu werten sind, 
mSchte ieh dahingestellt sein lassen; auch finde ich keine Erklgrung fiir 
den Umst~nd, da[~ gerade ein Teil der therapeutisch bceinflul3ten Tiere 
betroffen wnrde. Die bei ]3. VI im Diinndarm nachzuweisenden Neutral- 
fette diirften Resorptionserscheinungen und ohne 13elang fiir das Krank- 
heitsbild sein. 

Das besondere Interesse gehSrte in den letzten Jahren den endo- 
/crinen Dsiisen, die yon verschiedener Seite als charakteristisch urn- 
gewandelt geschildert wurden. Mc. Carrison als erster, nach ibm Nagayo 
u. a., erwogen die M6glichkeit einer auf Hypertrophie des Nebennieren- 
marks basierenden Atiologie der bei Beriberi auftretenden Erscheinungen 
am Muskel- und Nervensystem. So stellten Nagayo, Ohno, Nishimayc~ 
und O/ca auf Grund des yon Ogata angegebenen mikroehemischen Adre- 
nalinnachweises Vermehrung des Adrenalingehalts bei Kakke lest, 
woraus sich Kontraktionen der peripheren Gefa2e mit folgender 
Sch~digung der Muskulatur folgern liege (Yamagiva). Eine histoche- 
mische Nachpriifung dieser Angaben war mir nicht m6glieh, da nur 
bereits fixiertes Material in meine tt~nde kam. Die Nebennieren in 
frisehem Zustand ergaben keine Zunahme an Gewieht (Kihn); ebenso- 
wenig bot die an Serienschnitten gepriifte histologische Struktur irgend 
einen tIinweis auf hypertrolohische oder hyperplastische Vorg~nge, 
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weder im Mark, noeh in der l~inde: die in Gr6Be und Bau einheitlichen 
Zellen lieBen keine Wucherungen erkennen. Der Gehalt an Neutral- 
fetten wie Lipoiden schwankte in physiologischen Breiten, mit ~ Bevor- 
zugung bald der einen oder anderen Zone. 

Widersprechende Angaben linden sich fiber das Verha]ten des Pan- 
kreas; es werden Atrophie, Hypertrophie, dann wieder normale VGrhi~lt, 
nisse beschrieben (Me. Carrison, Funk, und Douglas, Segawa). Ogata und 
Kawakita spreehen sogar yon hoehgradiger Hypertrophie und Hyper- 
plasie der Inseln, eine Annahme, die sich mir anfangs aueh aufdrgngte, 
jedoeh, wie ein VerglGieh mit gesundGn TiGren zeigte, durch die meist 
noch gut erhaltGnen nnd Mar strukturierten Inseln innerhalb des schneller 
der Autolyse anheimfallenden Parenchyms vorget~uscht wurde. Blu- 
tungen, intravital entstandener GewebszGrfall, Infiltrate oder Binde- 
gewebsvermehrung konnte ich mit Sieherheit aussehliGgen. 

In der Thyreoidea ]leBen sieh bei Bb. V Nekrosen yon gr6Berer 
Ausdehnung feststellen. Wie bei den Lebernekrosen so aueh hier 
reaktionslose Umgebung. In den fibrigen Fgllen zeigte die Driise gut 
erhaltene Struktur mit zuweilen herabgesetzter Kolloidproduktion, 
welchen Faktor ich noeh nieht als pa~hologisch einsehgtzen m6chte. 

Am tiefgreifendsten waren -- und dies wird einstimmig yon friiheren 
Forsehern, allerdings nicht nut bei Avitaminosen, sondern bei Insuffi. 
ziGnzkrankheiten im allgemeinen hervorgehoben (Abderhalden, Borst, 
Driel, Funlc, Korenehevsky, Meyerstein u. a.) -- die regressive Umwund- 
lung der Keimdri~sen, die sieh beim Hoden in diffuser Wucherung des 
Interstitinms, Verdrgngung und Atrophic der Samenkanglchen und dem 
N~ehlassen resp. dem v611igen Aufh6ren der Spermatogenese kund tut. 
Letzteres allein wgre nieht beweisend ftir eine vorliegende MinderwGrtig- 
keit, da zu den Versuehen junge Tiere dienten, die zum Teil offenbar 
noeh nieht geschleehtsreif waren; hierfiir spreehen die in den Zwisehen- 
zellen einzelner l~atten auffallend reiehlieh abgelagerten Fett- und 
Lipoidsubstanzen. Weniger gesehgdigt seheinen die weibliehen Tiere: 
gew6hnlieh linden sigh neben spgrliehen Corpora lutea Follikel in alien 
Entwieklungsstadien, nur t~a. VII lggt ausgedehnte Ver6dung mit 
zum Teil bindegewebigem Ersatz dGr Primgrfollikd erkennen. B. VI 
zeigt ein kleines, sehleeht entwiekeltes Ovarium mit follikulgren Cysten. 

Kurz zu streifen sind noeh die Labyrinthuntersuehnngen, dig ieh 
mit I~iieksieht auf die kliniseh hervortretenden Kleinhirn-Labyrinth- 
symptome (Ho/meister, Kihn) nnternahm. Trotz sorgfgltigster Prfifung 
an Seriensehnitten gelang es mir niehg, ein pathologiseh-anatomisehes 
Substrat fiir die Symptome aufzufinden. Knoehen und Hgute waren 
gut erhalten und normal getont, in den Bo~genggngen kein abnormer 
Inha l t .  Maximale Hypergmle der kn6ehernen Teile war als einzig posi- 
Lives Ergebnis zu buehen. 
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2. Grul)pe: Hi~hner (H. I - - I I I ) .  
Hera: Bis auf schleehte Quers~reifung und undeutliche Fibrillenzeichnung ist 

die Muskulatur ]eidlich erhalten. J3ei H. I spgrlichste, granulgre Fettsubstanzen 
diffus im Parenchym. 

Lunge: Hypergmie, sonst normaler Befund. 
Niere: Stl'uktur erhalten, keine hlfiltrate. Tropfige und granulate Fettsub- 

stanzen in den Tubnli contorti, spgrlich aueh in Tubuli recti. In einzelnen Be- 
zirken kleinste Mengen grannlgrer und hifllenf6rmiger ciaceiopositiver Substanzen. 
Kein I-Igmosiderin. 

Leber: Hypergmie. Keine Nekrosen. Geringe granulgre Fettstoffe in den 
Leberze]len; reiehlieher Hgmosiderin, diffus, jedoch fiberwiegend in den Stern- 
zellen. 

Magen: Normaler Bau, keine Blutungen oder Infiltrate. Bei It.  I I  vielleieht 
ganz geringfiigige Schleimhautatrophie. 

Duodenum: l~ormale Schleimhaut und gut erhaltene .Driisen. Stroma bei 
H. I I I  besonders zellreieh. In den erweiterten und stark geftillten Blutgefgl]en 
reiehlich weiBe Blutelemente. 

Di~nndarm: Sehleimhaut yon normaler Besehaffenheit. Bei H. I I I  gr6l]ere sub- 
ser6se Blutungen, daneben in der Serosa herdweis pigmenthaltige Zellen (t~este 
alter Blutungen!). Das Zottenstroma ist durchgehends sehr zellreich: die Zelten 
yon neu~rophil-leukocytgrem Charakter iiberwiegen, nut ganz vereinzelt Eosino- 
phile; daneben ZelleIernente mit grol]em, b]~sehenartigem, blal~ gef~rbtem Kern. 
Die Follikel sind grol3, meist mit Keimzentren. Fettstoffe sind meist vorhanden, 
kleintropfig nnd granular; sin liegen im Stroma der Zotten, besonders naeh der 
Spitze zu. Der Charakter der speiehernden bzw. transporLierenden Zellen ist nieht 
festzustellen, aber augenscheinlich nicht einheitlieh. Der kleinste Tefl der Fett- 
stoffe gibt die Reaktion nach Ciaceio. H. I I  zeigt st~rkeren Pigmentgehalt in 
den interstitiellen Zellen der Sehleimhaut, st~rkste Berlinerblaureakti0n aueh in 
klumpig zusammenliegenden Follikelzellen. 

Milz: Normaler Bau, reichlieh gut entwickelte ~ollikel. Die Arterienwgnde 
seheinen verdiekt. ~qur bei H. I I I  in Pulpa- und Follikelzellen Ab]agerung sudano- 
philer Stoffe, die zum Teil auch positive Reaktion naeh Ciaccio geben. H~Lmo- 
siderinspeicherung in allen F~llen mehr oder minder stark, gew6hnlieh diffus, 
kleeksig, iiberwiegend in Pulpazellen. 

Nebenniere: Haupt- und Intermedi~rstrange in normalen Proportionen. Ze]len 
der einzelnen Systeme unter sich gleiehartig, ganz vereinzelte Mitosen. In den 
Interren~lzellen massige Einlagerung yon dunkelroten, tropfigen, zum gro{~en 
Tell aueh eiacciopositiven Fettsubstanzen. 

Pankreas: Bei H. I I I  kleinste und gr6t3ere Parenchymnekrosen mit beginnender 
Bindegewebsbildung. Interstitielle Rundze]leninfiltrate. Inseln intakt. Bei den 
anderen Tieren bis auf partietle Hypergmie normale VerhglLnisse. 

Hoden: Bau normal, Kan~lchen gut erhalten, keine Bindegewebsvermehrung, 
Spermiogenese scheinbar herabgesetzt. Normaler Fett- und Lipoidgehalt. 

Extremitgtenmuskeln: Qualitativ im wesentliehen der gleiehe Befund wie bei 
den kleinen Nagern. Ausgedehntere Sudanreaktion: die Fasern mit seholligem 
Zerfall nehmen matte und dunklere Gelblichrosa- bis Orangefi~rbung an. 

Die durehschn i t t l i ch  weniger  schwer ergriffenen Vogelorgane weiehen 
nur  in unwesent l ichen  l~unkten yon  den bei  R ~ t t e n  u n d  M~usen miLge- 
te i l ten  Bi ldern  ab :  in den _hTieren Ablage rung  gr61~erer Mengen yon  F e t t  
und  f e t t a r t igen  Stoffen, sp~rl icher  in der  Leber, die d~ffir abe t  in hohem 
Grade  a m  Eisenstoffwechsel  t e i ln immt ,  wobei  die T~ t igke i t  der  Stern-  
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ze l len  besonders  in die A u g e n  spr ing t .  A u c h  b e i m  Gefl i igel  s t 6 g t  m a n  

auf  die zel l ige D u r c h s e t z u n g  de r  Darmwandungen, u n t e r  B e t e i l i g u n g  

i i be rw iegend  l e u k o e y t ~ r e r  E l e m e n t e ,  e ine  E r s c h e i n u n g ,  die woh l  auf  de r  

V e r s e h i e d e n h e i t  de r  T i e r a r t  b e r u h t .  D ie  y o n  Ogata a n d  Kawalcita bei  

de r  R e i s e r k r a n k u n g  des  Gefl i igels  - -  die sie ke inesfa l l s  m i t  B e r i b e r i  

g l e i c h g e s e t z t  s ehen  wol l en  ~ geseh i lde r t e  H y p e r t r o p h i e  de r  Neben- 
nierenrinde k o n n t e  ich,  o h n g e a c h t e t  e inze lne r  Mi tosen ,  in  k e i n e m  F a l l  

be s tg t igen .  W i e  wei r  d ie  in  H .  I I I  n a e h g e w i e s e n e n  Pankreasnekrosen 
m i t  de r  E r k r a n k u n g  der  T ie re  in  B e z i e h u n g  zu se tzen  sind,  w a g e  ieh 

n i e h t  zu  en t sehe iden .  

A u f  G r u n d  der  g e s a m t e n  E r g e b n i s s e  k o m m e  ieh  zu  d e m  Sehlul3, 

daft die in die Untersuchungen gesetzten Erwartungen irgendwelcher 
stSndig au/tretender charalcteristischen pathohistologischen Merl~male, die 

unse re  K e n n t n i s  y o n  d e m  W e s e n  de r  B e r i b e r i  ode r  z u m  m i n d e s t e n  

e inze]ner  ih re r  S y m p t o m e  e r w e i t e r n  k S n n t e n ,  nicht er/iillt wurden. 
Di e Organvergnderungen sind nicht spezi/isch u n d  schl ieBen s ieh den  Be-  

f u n d e n  an ,  wie  sic be t  Insu f f i z i enz -  u n d  E r s e h S p f u n g s k r a n k h e i t e n  al ler  

A r t  e r h o b e n  w o r d e n  sind.  
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