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Die Erndhrung des Gelenkknorpels.

Von
A. NuBbaum.

(Eingegangen am 19. Juni 1928.)

In einer Arbeit, welche im Arch. f. Orthop. 26 erschienen ist,
vertritt Plate die Ansicht, daf der Gelenkknorpel vom Knochen her
erndhrt werde (Barth, Axhausen, Haupternihrung vom Knochen her).
Er schlieBt das aus dem Umstand, daBl durch Anilinfarben die tiefen
Knorpelschichten starker gefarbt werden als die oberflachlichen Lagen.
Das beweist meiner Meinung nach aber gar nichts fiir den Weg des Er-
nihrungsstromes, sondern deutet nur darauf hin, dafl das Bindungs-
vermogen der tiefen Knorpelschichten fiir bestimmte Anilinfarbstoffe
grofler ist als das der oberflichlichen Bezirke.

Auf Grund seiner Vorstellung bekampft Plafe die Schliisse, welche
Ishido in dieser Zeitschrift 244 unter Ceelen aus seinen Priaparaten fiir die
Gelenkknorpelernihrung gezogen hat. Der japanische Forscher spritzte
Silbernitratlésung in Gelenke von Leichen ein und fand dann mikro-
skopisch in den tiefen Schichten des Gelenkknorpels eine wellige, durch
Silber schwarz gefirbte Linie, zu der feine, schwarz punktierte Strafen
von der Oberfliche hinfiihrten. Er schlofl daraus, da wahrend des Le-
bens der ernahrende Saftstrom in gleicher Richtung erfolge, daB mit an-
deren Worten der Gelenkknorpel in der Hauptsache von der Synovia her
ernéhrt werde. Die knochennahen, nicht durch Silber verinderten Lagen
des Knorpels dagegen wiirden vom Knochen her mit Nahrung versorgt.

Diesen Schlufl versucht Plate zu widerlegen. Er nimmt an, da der -
Luftdruck auf die in das Gelenk gespritzte Silberlosung wirke und sie
in die tiefen Knorpelschichten treibe. Da die oberflichlichen Saftkanile
nach Plafe eine kaum eiweiflhaltige Fliissigkeit fithren, so dringt die
Losung leicht in die Tiefe, in der die Saftbahnen verhdltnism#Big mehr
Eiweif§ enthalten sollen. Dort erfolgt infolgedessen eine Bindung des
Silbers an das Eiweil}, verstopft die Liicken und stellt sich im mikro-
skopischen Bild als die beschriebene schwarze Linie dar.

Zunichst erscheint es mir unméglich, den Luftdruck dafiir zu be-
schuldigen, daf die Silberldsung in die Tiefe des Gelenkknorpels dringt.
Wenn der Luftdruck die treibende Kraft wire und der Saftstrom vom
Knochen in den Knorpel fiihrte, sollte man glauben, da doch haufiger
Silbermengen in die tiefsten Knorpellagen eindringen miifiten. Das
Ausbleiben einer Knochenfiillung erklirt Plate damit, dafi der Luft-
druck im Knochen gleich hoch wie im Gelenk sei. Das gebe ich ohne
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weiteres zu. Aber ich mufl annehmen, daf3 derselbe Luftdruck auch in
den Saftkanéilen des Knorpels herrscht. Ein Eindringen der Silberls-
sung in den Knorpel wire mithin, wenn man nach Plate den Luftdruck
fiir die Ursache der Fiillung von Knorpelsaftliicken halten wollte, iiber-
haupt nicht verstindlich. Viel eher kénnte der Uberdruck durch die
Einspritzung es sein, welcher die Losung in die Tiefe treibt.

Wir kénnen also nach den Erérterungen Plates iiber die Silberpriparate
Ishidos nichts Sicheres fiir die Richtung des Ernihrungsstromes schlieBen.

Weiterhin ist die Platesche Annahme einer stéirkeren EiweiBkon-
zentration in den tieferen Knorpellagen keineswegs bewiesen. Sie miiBte
aullerdem in einer bestimmten Tiefe immer genau die gleiche sein, um
sicher zur Eiweilfillung und zur Blockierung der Saftkanile zu fithren.
Auch dafiir liegt ein Beweis bisher nicht vor.

Ich fasse demgemiB zusammen, daB weder die stirkere Firbung
der tiefen Knorpellagen noch die Kritik Plates an den Schliissen, welche
Ishido aus seinen Priparaten gezogen hat, irgend etwas dafiir beweist, da3
der Erndhrungsstrom vom Knochen aus zum Gelenkknorpel gerichtet sei.

Dagegen glaube ich durch Tierversuche die Auffassung Ishidos und
anderer (Timbrell-Fisher, Wollenberg) stiitzen zu konnen. Bei wachsen-
den Tieren ist der Blutkreislauf der Epiphyse vollig von dem der Dia-
physe durch die knorpelige Wachstumsscheibe getrennt. Die ernihrenden
Gefilie gelangen nur iiber die periostale Bedeckung der Metaphyse zur
Spongiosa der Epiphyse (zum Schenkelkopf fithren auch einige Geféfle
durch das runde Band). Wenn man auf Grund dieser Tatsache (Bruns’
Beitr. 129) nach Herauspriparieren des Gelenkteils aus den Weichteilen
die periostale Bedeckung der Metaphyse dicht an der Wachstumszone
kreisférmig durchschneidet, so unterbricht man damit den ganzen Blut-
kreislauf zur Epiphyse und erhalt eine vollstandige Nekrose des Marks
und der Spongiocsa (Bruns’ Beitr. 130).

Flosse nun der Strom der Erndhrung von der Epiphysenspongiosa
zum Q(elenkknorpel, so mifite auch dieser nekrotisch werden. Dies ist
aber keineswegs der Fall, sondern er bleibt am Leben und verdickt sich
sogar. Damit ist bewiesen, dafl die Haupternihrung des Gelenkknorpels
von der Synovia her erfolgt (M. B. Schmidt, Konig, Kroh).

Allerdings mul} ich hinzufiigen, daf} die tiefsten Lagen des Gelenk-
knorpels im mikroskopischen Préparat nach dem beschriebenen Eingriff
keine Kernfirbung zeigen. Sie miissen also von der ausgefallenen Erndh-
rung der Epiphyse abhingig sein; sie werden vom Knochen her ernahrt.

Mithin muB3 die durch nichts bewiesene Annahme Plafes, dal die
ganze Erndhrung des Knorpels vom Knochen her erfolge, falsch sein;
aber die Deutung, welche Ishido seinen Praparaten gab, ist voll und ganz
bestitigt. Der Gelenkknorpel wird von der Synoviaher erndhrt. Nur seine
tiefsten Lagen sind von den Gefifien der knéchernen Epiphyse abhéingig.



