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Beitrag zur Pathologie der kollagenen Bindegewebsfasern. 
Von 

S. W a i l .  

Mit 6 Textabbildungen. 

(Eingegangen am 31. Mai 1927.) 

In  letzter Zeit hatte ich Gelcgenheit, bei der mikroskopischen Unter- 
suchung der Organe zweier Leichen sehr bemerkenswerte Ver/s 
rungen der Bindegewebsfasern zu beobachten. Die Beschreibung dieser 
Ver/inderungen und der Versuche, dieselben auf experimentellem Wege 
hervorzurufen, ist der Zweck dieser Arbeit. 

Fall 1. Pat. G., 19 Jahre alt. Klinische Diagnose: ~Iephrose-Nephritis. Be- 
ginn der Erkrankung vor 2 Jahren naeh einer Angina. 

Chronische Xephrose-Nephritis. Hypertrophie und Degeneration des Herz- 
maskels und Erweiterung der HerzhShlen. Stauungshyperiimie der Milz und der 
Leber. Fettdegeneration der Leber. Odem der Gehirnsubstanz und des Unterhautzell- 
gewebes der Beine, des Leibes und des Gesiehts. Ascites, Hydrothorax und Hydro- 
perilcard. Katarrhalische pneumonische Herde in allen .Lungenlappen. 

Die mikroskopische Untersuchung der Nieren ergab eine produktive Glomerulo- 
nephritis mit Sklerose einzelner Glomeruli nnd m/il]iger Wucherung des inter- 
stitiellen Gewebes; lipoide Nephrose mit Erweiterung des Lumens der Kan/~lehen. 
Herz: gypertrophie und Verfettung der Muskelfasern in feinsten Tr6pfchen. Bak- 
terienkolonienim Perikgrd..LeberundMilz: schwere Stauungshypergmie. Lungen: 
das Bild der katan'halischen Pneumonie. 

Fall 2. Patient K., 39 Jahre alt. Klinisehe Diagnose: Stoms~titis et Gingivitis 
purulenta. Sepsis acuta. Glomerulonephritis septica. Anaemia aplastica gravis. 

Anatomische Diagnose : Sepsis (das Herzblut gab eine reine Streptokokkenkultur), 
Mimorrhagische Diathese (Blutergi~sse in der Haut and im Perikard). Gingivitis. 
Fettdegeneration tier Herzmuskulatur und der Leber. Herd]Srmige Metaplasie des 
gelben Knochenmarks der Femurdiaphyse in rotes Mark. Katarrhalische Pneumonie 
des linIcen unteren Lungenlappens. Fibr6se Verwachsung beider Pleurabldtter. 
2~ephrose. 

Mikroskopische Untersuchung: Herz: Verfettung der Muskelfasern in feinsten 
Tr6pfchen. Leber: sehwere, vorwiegend zentrale Verfettung in feinen und gr6beren 
Tr6pfehen. Stark ausgepragte H/~mosiderosis. Mitz: Myeloide Hyperplasie der 
Pulpa. Stark ausgepr/~gte Hamosiderosis. 2Vieren: Produktive Glomerulitis. Ver- 
fettung haup~s/ichlich der geraden Kan/~lchen..Lungen: Katarrhalisehe Pneumonie. 
Eitrige Bronchitis. Lymphknoten: m~13ige Hyperplasie. Knochenmark der 
Femurdiaphyse: Metap!asie des gelben Knochenmarks (in k]einen Bezirken) in 
rotes Mark. Zunge: Hyperkeratosis. Die Raehenmandet und die Haut sind normal 
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Diese beiden Sektionen ergaben eine ganze R.eihe gleichartiger 
Vergnderungen. In beiden Fallen handelt es sieh um Sepsis, deren 
Ursprung die Klinik in einer yon der Mundh6hle und dem Raehen 
ausgehenden Infektion sieht (Raehenmandel, Zahnfleiseh), ferner 
um eine Glomerulonephritis, eine katarrhalische Pneumonie und De- 
generation der parenehymat6sen Organe. Das Bemerkenswerte dieser 
Fglle sind jedoeh nieht diese g~nz gew6hnliehen morphologischen Ver- 
�9 gnderungen, sondern in beiden Fallen eine sehr eigenartige Erkran- 
kung der Bindegewebsfasern, zu deren Besehreibung ieh iibergehe. 

Die Vergnderungen betrafen die kollggenen Fasern und waren i n  
beiden Fallen ganz gleieh. Im 2. Falle wurden diese Vergnderungen 

Abb. 1. Scheinbar , ,fragmentierte" kellagene Fasern des ~2erikards, welohe sieh s tark  
mit  Kgmatoxyl i~  fgrben. Hgmatoxylin-Eosin.  

in einer gr6Beren Zahl yon Organen gefunden, was sich zum Teil d~- 
d~_rch erklgrt, dab dieser Fall mikroskopisch ~usfiihrlicher untersucht 
wurde. Am stgrksten ausgeprggt waren die Ver~nderungen der kolla- 
gegen tPasern in beiden Fallen im t terzen und fieten uns schon bei 
der gew6hnlichen ]Pgrbung mit I-Igm~toxylin und Eosin uuf. Vet Mlem 
ist die ftir kollagene Fasern gunz ungew6hnliche F~rbbgrkeit mit t tgma- 
toxylin guffMlend. Das Perik~rd, wie d~s zwischen den Muskelfasern 
liegende Bindegwebe fgrbt sich dunkelbl~u, es steht beziiglich seiner 
Fg.rbb~rkeit mit dieser Farbe dem Chromutin der Kerne nieht nach, 
f~rbt sieh zuweielnsogar starker Ms dieses (Abb. 1). 

D~s zweite, was an den Prgp~rgten auff~llt, ist eine seheinbare 
Fragmentation aller Fasern. Die grol~en Fasern (ira Perik~rd) zerfMlen 



Bindegewebsfasern. 3 

in einzelne ziegelsteinartige Bruchstticke, die kleinen jedoch zeigen 
k6rnigen oder staubartigen ZerfMl. 

Bei F~rbung nuch van Gieson zeigt sieh das gleiche Bild. Die 
Bruehstiicke, die das I-Iiimatoxylin gierig aufnehmen, lassen sich 
auch vorziiglich mit Fuchsin f~rben (nach van Gieson oder auch mit 

' Fuchsin allein) ; dieser Umstand weist daruuf hin, dab die Ver~tnderung 
der f~rberischen Eigenschaften des Gewebes nicht nur yon einer m6g- 
lichen Veriinderung seiner chemischen tZeaktionen (Acidose in Ver- 
bindung mit Basophilie) abhiingt, sondern offenbar auch yon einer 
Ver~nderung der physikalischen Eigensehaften der Bindegewebs- 
iasern, wodurch sie eine ihnen normMerweise nicht eigene tP~higkeit, 
eine Farbe, wie I-I~matoxylin zu adsorbieren, erlangen. 

Bei genauerer Betrachtung der mit H~matoxylin-Eosin oder nach 
van Gieson gef~rbten t)r~parate bei starker Vergr6Berung (besonders 
mit Immersion) zeigt sich, dab der erste Eindruck einer einfaehen 
Fragmentation der Fasern nieht der Wirklichkeit entsloricht. Es er- 
weist sich, dab der Zusammenhang der Fasern nieht gest6rt, abet ihre 
Struktur ungleichm~Big ist. Die naeh van Gieson gef~rbten Pr~loarate 
zeigen folgendes Bild. I)er Grundstrang der Faser f~rbt sieh blal3 
gelbhch-rosa; er ist yon ,,mantel-" oder ,,ring"~rtigen Gebilden urn- 
geben, die sich stark schurlachrot f~rben. Der Eindruek, d ~  es sieh 
um stark gef~rbte mantel- oder ringartige Gebilde handelt, wird 
dadurch hervorgerufen, da6 diese einen etwas gr6f~eren I)urchmesser 
haben, als der blab gef~rbte Strang selbst. I)er ProzeB ist in den groBen 
t~asern, wie in  den Meinsten Faserchen der gleiche (Abb. 2, Mikro- 
phot. 3). Abh~ngig yon der Dicke der Faser und der L~nge der stark 
gef~rbten ,,l%inge" und ,,M~ntel" erh~lt man auf den ersten Blick 
den Eindruck, dab die Fasern bald in grol~e Bruchstiicke, bald in kleine 
K6rner zerfallen sind. Zuweilen umfaBt ein l~ing mehrere Fasern, 
die jenseits desselben, wie die _~hren einer Garbe, auseinanderfallen. 

Die mit H~maytoxylin-Eosin gef~Lrbten Pr~iparate zeigen ein ent- 
sprechendes Bild. I)er Grundstrang der Faser ist ganz blal~ mit I-I~ma- 
toxylin gef~rbt, zeigt abet rosenkranzartig gelagerte, stark mit I-I~im~- 
toxylin gef~Lrbte Bezirke, die etwas breiter sind, als die Faser selbst. 
Am Querschnitt der Faser kann man dunkler gef~rbte peripherisehe 
l~inge unterscheiden. 

Wie ungleichm~13ig die Ver~nderungen der l~asern sind, tritt sehr 
seh6n an mit Argentum nitricum durchtr~nkten Pr~paraten hervor. 
Diese Praparate wurden naeh der Methode yon Bielschowski, der Modi- 
fikation dieser Methode nach Snessarev (vorherige Bearbeitung des 
Pr~tparates mit Eisenalaun) und nach der Mefhode R. Cajals angefertigt. 
Auf diesen Niederschlagsprgparaten sehen die Fasern w ie punktierte 
Linien aus. Aueh hier sieht man, da~ die Vergnderungen der groBen 

1" 
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Abb. 2. Interstitielles Gewebe aus dem Herzmuskel. Schwach gef~irbte gelblich-rosa kollagene 
Fasern mit starl~ rot gefiirbten ,,M~inteln" and ,,l~ingen". Van Gieson-g~imatoxylin. 

Abb. 3. Mit Fuchsin gefi~rbte ,,Miintel" und ,,Ringe" auf den kollagenen Fasern. des interstitielle~l 
Bindegewebes aus dem Herzmuskel. Van Gieson-H~imatoxy]in. 

wie der kleinsten Fasern gleich sin& An den grof3en Fasern kann man 
den ununterbrochenen Verlauf der feinsten Fibrillen verfolgen. 

Die besohriebenen Veranderungen der Bindegewebsfasern zeigen 
das Bild eines ganz eigenartigen p~thologischen Zustandes derselben. 
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Obgleich eine ganze l%eihe yon Untersuchern sich rnit dern Studium 
der kollagenen Fasern besch~ftigt hat, haben wir doch noeh keine 
einheitliche Vorstellung yon ihrern Bau, besonders yon der sie urn- 
gebenden Seheide. Einige Untersueher sind der Ansicht, daB eine 
derartige Scheide vorhanden ist (Renaud, Ranvier, Zachariades), andere 
halten die Abschfirungen, die bei Quellung der ko]lagenen Fasern 
unter dem EinfluB von S~ure an ihnen entstehen, f[ir abgerissene 
Stiicke yon elastischen Fasern (Henle); jedenfalls ist diese Frage bisher 
nicht genfigend gekl~rt. Das in den vorliegenden F~llen beobachtete 
Bild regt die Frage fiber das Vorhandensein einer die kollagenen Fasern 
umgebenden Scheide an. Die beschriebenen Ver/inderungen lieBen 
sich natfirlich am einfaehsten erkl~ren, wenn man annimmt, dab die 
Substanz der Faser an der Peripherie und in ihrer Tiefe nicht 
gleichartig ist. Auf Grund der vorliegenden Pr~parate kann man 
nieht yon einer Seheide als yon einern vorgebildeten Gebilde spreehen, 
sondern kann sich hierfiber nur in Form einer Hypothese ~uBern. In 
den vorliegenden F/illen besteht eine ungleiehm/iBige, rosenkranzartige 
Ver/~nderung der Fasern bei erhaltenem Zusarnmenhang; die Ver~nde- 
rungen stehen im Zusammenhang rnit physikalisch-chernischen Ver/~nde- 
rungen der Fasersubstanz ; dabei gewann ich den Eindruck, dab die Ver- 
~nderungen an der Peripherie und in der Tiefe der gTSBeren Fasern nicht 
gleich sin(i; nur in diesem Sinne gestatten die oben beschriebenen Pr~- 
parade, wie rnir scheint, vom Vorhandensein einer ,,Scheide" der kollage- 
hen Fasern zu sprechen. Bei kleineren Fasern und einzelnen Firbrillen ge- 
hen die rosenkranzartigen Ver~tnderungen offenbar dureh ihre ganze Dicke. 

Bezfiglich der Ausbreitung der Ver~nderung fiber die verschiedenen 
Organe ist zu bemerken, dab ich diese Ver/~nderungen der kollagenen 
Fasern in einer ganzen Reihe yon Organen gefunden babe: in den Lungen, 
der Milz, der Leber, den Nieren und der ]~aehenmandel. Die Ver~nde- 
rungen sind den oben besehriebenen (Iterz) entspreehend, daher werde 
ich rnieh mit ihrer Besehreibung nicht aufhalten. Bernerkenswert ist, 
daB, obgleieh Ver~nderungen der kol]agenen Fasern i m  interstitiellen 
Gewebe vieler Organe nachgewiesen werden konnten, das bindegewebige 
Stroma der Haut  norrnal war. 

Basophi]ie und Que]]ung der kollagenen Fasern habe ieh bei einigen 
Forrnen der Sepsis, bei Tox&rnie und bei experimenteller Acidose der 
Gewebe gesehen. 

Von der Tatsaehe ausgehend, dab in beiden beschriebenen F/illen 
die Ver~nderungen der kollagenen Fasern infolge einer Sepsis aufge- 
treten waren, benutzte ich, urn entspreehende Ver~nderungen, wenn 
m6glieh auf experirnentellern Wege zu erzie]en, die aus dern Herz- 
blur der zweiten Leiche erhaltene Kultur  yon h~rnolytischen Strepto- 
kokken zur Infektion yon Meersehweinchen. 
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16 Meerschweinehen wurden auf versehiedene Art infiziert. Die 
dureh Einspritzung einer Meinen ])osis yon Mikroorganismen unter 
der Haut infizierten Tiere lebten reeht lange (tiber einen Monat) und 
gingen unter Erseheinungen yon Sepsis ein; Ver~nderungen des Binde- 
gewebes konnten nieht naehgewiesen werden. Die dutch Einspritzung 
in die Bauehh6hle infizierten Tiere kamen friiher urn; bei denjenigen 
Tieren, die erst naeh 1--2 Woehen eingingen, wurden ebenfalls keine 
Vers des Bindegewebes gefunden. 

Sehr bemerkenswerte Vers wurden bei 6 Tieren Iestge- 
stellt, die 2--3--4  Tage naeh der Einfiihrung einer grogen Dosis yon 

Abb. 4. Kollagene Fasern,  mi t  H ima toxy l in  gefiirbt. Besonders intensiv gefarbt sind die ring- 
fSrmigen Verdickungen l ings  der t~aser, t terzmuskel eines 5Ieersehweinehens. Hhmatoxylin-Eosin.  

Streptokokken in die Bauchh6hle eingingen. Diese Tiere starben 
unter Erseheinungen einer ausgesproehenen Ilimolyse und waren veto 
zweiten Tage naeh der Einspritzung an his zum Tode sehwer krank. 
Im Herzen dieser Tiere land ich den am Mensehen gefundenen ganz 
entspreehende Erseheinungen. 

Sowohl das Perikard, wie das ganze Zwischengewebe f~rbt sich 
stark mit Hamatoxylin (Abb. 4). Die Fasern erseheinen zerbrochen 
zeigen abet tatsiehlieh die gleiehen VerKnderungen, wie die am Herzen 
des 2~[ensehen festgestellten. Zwischen den rosenkranzartig gelagerten 
stark gefs Bruehstiieken sieht man blab geis Bezirke der 
Faser mit kleinerem Durehmesser (}[ikrophot. 5), als die stark gefs 
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A bb. 5. Dasselbe wie Abb. 2. Zwischen den stark dunkel gef~rbten Ringen sieht man 
schwachgefErbte Btindel yon Fibrillen. 

Abb. 6. Herzlnuskel eines 3Ieerschweinchens. ~Perivaseu]~res Bindegewebe. Van Gieson-B[~matoxylin. 

ten. Das gleiche Bild sieht man an den n~ch v an  Gieson gefgrbten 
Prgparaten (Mikrophot. 6): der hellgelbrosa gefgrbte Strang der Faser 
ist yon leuchtend scharlachroten ,,Mgnteln" oder ,,Ringen" umfaBt. 
Bei Imprggnierung mit Argentum nitricum erhielt ich das gleiche 
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Bild, wie bei den Pri~paraten vom menschlichen Herzen. Auger im 
Herzen wurden Vergnderungen der Bindegewebsfasern in der Leber 
und in den Lungen gefunden. Das Blur  des lebenden Tieres erwies 
sieh in der Kultur  als keimfrei. In der Leiehe liegen sieh hgmolytisehe 
Streptokokken naehweisen. 

Ich wilt nieht sagen, dag die Krankhei t  des Mensehen mit der des 
Meersehweinchens v611ig iibereinstimmt, aber die Tats~che, dab man 
dureh Infektion eines Tieres (Mlerdings mit Mengen, die unter natiir- 
lichen Umst/~nden wohl kaum mSglieh sind) eine so eigenartige 
pathologisehe Veriinderung der koll~genen Fasern hervorrufen kann, ist 
sehr lehrreieh. Bei der Erkl~rung der Entstehungsweise dieser Ver- 
&nderungen miissen die biologisehen Eigensehaften des Infektions- 
erregers, um den es sieh hier handelt, in Betracht gezogen werden; 
ieh bin jedoeh der Ansicht, dag sieh die Ergebnisse des Tierversuches, 
wo offenbar die einzeitige Einfiihrung einer grogen Menge yon Mikro- 
organismen in die BauehhShle eine grol3e Rolle spielte, nieht ohne weiteres 
auf die mensehliehe P~thologie ~nwenden lassen und dag es sieh in 
den F/illen, wo diese eigenartigen Ver&nderungen der kollagenen Fasern 
gefunden wurden, beim Mensehen nieht um nut  Besonderheiten des 
Infektionserregers, sondern vielleieht in noeh h6herem Grade um 
Besonderheiten des M~kroorganismus selbst und einer eigenartigen 
Reaktion desselben auf die Infektion handelt. 


