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Einleitung. 

Die Lepta ist in jedem Lande und jedem Volke seit alters her be- 
kannt. Trotzdem sind in der pathologischen Anatomie, nach den Worten 
yon Lewandowsky (1925), die charakteristischen Vergnderungen der 
inneren Organe, nach denen man bei der Sektion die Lepra diagnosti- 
zieren kSnnte, bis heutzutage noch nicht beschrieben worden. Auf 
Grund der Sektionsprotokolle Lepr6ser steht es lest, dab die inneren 
Organe in einigen Fgllen, bei typischen Symptomen der tIautlepra 
(Deycke 1919), vSllig unver~ndert bleiben; in anderen Fgllen werden 
schwere alterative Vergnderungen mit Neigung zu ausgedehntem Zerfall 
und scharf ausgesprochener Amyloidose beobachtet. SchlieBlich geht 
in der drit ten Gruppe von Fi~llen der spezifische, nach der Meinung des 
Autors ,,plastische lepromat6se" ProzeB auf die inneren Organe, vor- 
nehmlich auf Leber und Milz fiber. 

Die Leprologen erM~ren diese letzte Veri~nderungsform Ifir die 
h~ufigste. Die Reaktion des Organismus auf den eingedrungenen Infekt 
ist bei chronischen Infektionsgranulomen - -  Tuberkulose, Syphilis, 
Lepra - -  in allgemeinen Zfigen stets die gleiehe. In morphologischer 
Hinsicht werden drei Formen unterschieden: die erste - -  entzfindliche 
Form ist reich an Zellansammlungen und Bacillen ; die zweite Form wird 
yon einer starken entzfindlichen Reaktion der GefiiBw~nde mit schwer 
naehweisbaren Bacillen begleitet (sekundgre Syphilis, Lepra) und die 
dritte - -  Knotenform - -  entwickelt sich unter Wucherung der Binde- 
gewebsfasern und Ver~nderungen yon tuberkulSser Natur. Hierher ge- 

* Vorgetragen auf dem I. Allrussisehen KongreB der Mikrobiologen. Lenin- 
grad 1929. 
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h6ren die meisten Tuberkuloseformen, die Knotenlepra, die tertigre 
Syphilis. 

Von der Beteiligung der BlutgefgBe am EntziindungsprozeB bei Lepra 
beriehtet eine Reihe yon Forschern (Bonome, Danielson, Boeclc, Moxon, 
Jadassohn u. a.). Naeh der Besehreibung yon Benda (1924) werden in 
den leprSsen Granulomen vornehmlieh die Venen ergriffen. Die Ver- 
gnderungen der Wgnde erinnern dabei an die syphilitisehe Erkankung 
der Venen, sie unterseheiden sieh aber dureh das Vorkommen der Lepra- 
baeillen, Leprazellen und die seharfe Abgrenzung der Zellansammlungen 
gegen das umgebende faserige Bindegewebe. 

Die Lepra verbreitet sieh auf dem Wege der Blur. und Lyml0hgef~13e, 
der benaehbarten Lymphknoten, welehe in den akuten sowie in den 
ehronisehen F~llen befallen werden. In  den W/~nden der Lymphgef~Lge 
werden mgehtige Infiltrate (Lymphangitis loroliferans) vorgefunden 
(Winlder, 1924); es sind aueh kleine IntimMnfiltrate besehrieben wor- 
den; sie bedingen die Bildung yon Thromben im Gef~glumen. 

Die Beteiligung der inneren Organe verl~Luft bei Lepra am hgufigsten 
in der Re!henfolge: Milz, Leber, Lunge, Gekr6se- und BronehiMlymph- 
knoten, ser6se tt/~ute. Die Hirnhgute (im Gegensatz zur Tuberkulose) 
und das Herz werden yon der Lel0ra niemals befallen (Deyclce). 

Nach der Besehreibung Yon Lewandowslcy (1925) kommen bei der Lepta am 
h~ufigsten 2 Formen yon pathologiseh-histologischen Ver~ndermagen vor: zu- 
weilen wird in den makroskopiseh normMen inneren Org~nen unter dem Mikroskop 
ein Bindegewebe beobachtet, das reiehlieh Zellinfiltrationen, Leprazellen, Globi 
mit zMlllosen Bacillen enthMt, in anderen FMlen dagegen sind die Organe makro. 
skopisch vergr6gert, hart, yon festen Str~ngen und steeknadel- bis erbsengroBen 
Kn6tchen durehsetzt; bei der mikroskopischen Untersuehung werden in solehen 
F~llen starke Wueherungen der stellenweise hyMinisierten Bindegewebsfasern, 
zahlreiehe vakuolisierte Zellen und Nekroseherde beobachte~; die Baeillenzahl 
kann gering sein. Diese 2. Form ist yon der Tuberkulose sehwer unterseheidbar. 
Derartige Ver~nderungen werden bei der Tuberkulose, bei einer Kombination 
yon Tuberkulose und Lepta und schlieglieh bei reiner Lepta beobaehtet. Rilcli 
(1892) hat die pathologiseh-histologisehen Veranderungen der inneren Organe 
(Leber, Milz) bei Lepta ziemlich eingehend beschrieben; er weist auf die chronisehen 
Herdver/~nderungen in der Leber bin, wobei Leprazellen, vak~lolisierte Zellen mit 
zahlreichen, auBer- und innerhalb der Zellen sich befindenden Baeillen beobaehtet 
werden. Ri~li und andere Untersucher (Cornill, 2Veisser, Wynne) erw~hnen die ent- 
ziindlichen Wucherungen der Glissonschen Kapsel bei Lepra. Uber die Ver~nderun- 
gender Milz sind ausfiihrliche Angaben unter Beriicksiehtigung des Schrifttums 
bei Lubarsch (tIandb. I, 2) vorhanden. 

Die Lymphknoten enthalten bei Leprakranken h/~ufig, selbst were1 sie makro- 
skopiseh unverandert erscheinen, Bacillen. In sp~teren Stadien erleiden die 
Lymphknoten starke Ver~nderungen, sie werden ~r Bindegewebe durchwuchert 
und erhalten nach Virchow eine gewisse ~hnlichkeit mit Nebenniere. 

~7ber Lungenver~nderungen bei Lepra liegen zwar ziemlich zahlreiche Arbeiten 
vor, doeh steht es bis jetzt keineswegs lest, ob es sieh um spezifische Ver~nderungen 
handelt. Die einen, wie z. B. Hansen, Neisser, Leloire, Virchow und Ki~bner u. a. 
erkl~ren die Lungenverhnderungen ftir unspezifisch bzw. zweifelhaft. Andere, 
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wie z. B. Bonome, Bab~s und Moscana nehmen an, daft die chronische Broncho- 
pneumonie mit ausgedehnter Lebercirrhose ein spezifisches Merkmal der Lungen- 
lepta sei. Nach der Beschreibung yon Bonome zeichnet sich die Lungenlepra 
dutch eine Verdickung der Alveolenw~tnde, als Folge der betr~chtlichen, fibrose- 
~hnlichen Wucherung des interlobul/~ren Bindegewebes, und dutch eine Ver- 
dickung der Bronchial- und Peribronchialw~nde aus, wobei eine starkc Wucherung 
des Alveolarepithels beobachtet wird. Bab~8 und Moscana erw~hncn ebcnfalls 
die /~ul3crst langsamc Entwickhmg des Prozcsses, wobci sich kompaktes Binde- 
gewebe bildet, und einc Neigung zur Dcstruktion und zum Zcrfall nicht beobachtet 
wird. Der Charakter des Prozesses erinnert eher an terti~re Syphilis als an Tuber- 
kulose. Schon Bab~s (1898) hat als erster beobachtet, daft die Epidermis ein 
Hindernis fiir das Eindringen der Leprabacillen ist. Deycke (1919) best~tigt diese 
Beobachtung und sagt, daft die Lepra in der Regel die Epithelzellen stets unberiihrt 
l~6t, w~hrend die Endothelzellen yon ihr ergrifien werden. 

Die Hauptmasse  des Lepraknotens bilden bekanntlich die zuerst yon 
Virchow entdeekten und yon ihm als ,,Leprazellen" bezeichneten Zellen. 
Sic zeichnen sich durch einen re~ehlichen Gehalt an Leprabacillen im 
vakuolisierten Protoplasma aus, welches den grSSten Tell der Zelle ein- 
n immt ;  der Zellkern ist immer gegen die Peripherie verdr/~ngt. Die 
GrSIte dieser Zellen ist verschieden, entsprieht etwa der eines einfachen 
Lymphoeyten  und dariiber. In  sp~teren Stadien enthalten die vakuoli- 
sierten Zellen infolge der Degeneration keine Baeillen mehr, sondern 
nut  noch Lipoide; dadurch wird die groSe Menge vakuolisierter Zellen 
und die verh~ltnism~t$ig geringe Baeillenzahl in ehronischen F~llen 
(Lubarsch 1927), bedingt. 

Nach gegenw/~rtig allgemein anerkannter  Anschauung entstehen die 
epitheloiden Zellen des Lepraknotens aus den Histioeyten oder aus 
retieulo-endothelialen Zellen. Bei der Untersuchung der Natur  der 
Lepromzellen und ihrer Herkunft  mittels Vitalf~rbung haben Chuma 
und Gujo (1923) festgestellt, da$ die Histiocyten sich am Aufbau der 
leprSsen Granulome wesentlieh beteiligen. J. Oliver (1926) hat die 
Vitalf~rbung mit  1 proz. Trypanblau zur Untersuehung der Histogenese 
tier Leprome bei leprSsen wilden Rat ten  angewendet und gefunden, dab 
die Leprazellen dieser Ra t ten  ebenfalls AbkSmmlinge der Histioeyten 
sind. Die Fibroblasten spielen nut  eine untergeordnete l~olle. Die 
vital gef/irbten Kupffersehen Zellen der Leber wuehern und sammeln 
sieh an der Peripherie des KnStehens an, sic nehmen die Bacillen auf, 
biiIten schlieftlich die F/~higkeit zur vitalen F/~rbung ein und verwandeln 
sieh in typische Leprazellen. 

Abgesehen yon den Arbeiten yon Chuma und Gu~o und Oliver ist 
das Schrift tum arm an experimentellen, dem Studium der Lepra ge- 
widmeten Untersuchungen. Die Untersuchungen yon Nicolle, der Lepta  
niederen Affen einimpfte, tragen zur LSsung der Frage wenig bei und 
sind vom histologisehen Standpunkt  aus nicht durchgearbeitet.  In  tier 
russischen Literatur  haben wir die umfangreiche Arbeit yon Kedrowsky 
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fiber experimentelle Infek t ion  von  K a n i n e h e n  und  weil3en M~usen mi t  
einer Emuls ion  yon  in  vi t ro isolierten s~urefesten, yon Leprak ranken  
gewonnenen Baeillen. Diese Arbei t  ist vornehmlieh  vom bakteriologi-  
sehen S t a n d p u n k t  aus bemerkenswer t ;  die an  weiBen M~usen gewon- 

nenen  pathologiseh-histologisehen Ergebnisse s tehen dem Bilde des bei 
ehroniseher Lepra des Mensehen beobaehte ten  fibr6sen knot igen  Pro- 
zesses nahe.  

Material und Untersuchungsmethode. 
Material: Eingeweide yon mit Lepta infizierten Meersehweinchen (T. A. Kol- 

pakowa*). ImpJsto[/: Emulsion aus Lymphknoten yon an Lepta nodosa Erkrankten 
(Leprosorium Krutyi Rutsch]i); Einspritzung unter die t taut in die Leisten- 
gegend. Die Meerschweinchen der 1. Passage N 1 und N 2 gingen 6 Monate, die der 
2. Passage N 3 und N 4 4 Monate nach der Infektion ein. Infektion des Meer- 
schweinchens N 3 mittels Emulsion aus der Milz des Meersehweinchens N1, ftir 
das Meerschweinehen N 4 eine Emulsion aus der Leber yon N 1. 

Es wurden untersueht: Milz, Leber, Lunge, GekrSse-Lymphknoten, Niere 
und Nebenniere. 

Fixierung in 1010roz. Formalin, Gefriersehnitte nnd Celloidineinbettung, 
F/~rbung mi~ I-I~matoxylin-Eosin, Eosin-Azur, van Gieson, Foot, Ziehl-2geelson; 
ferner Eisenreaktion nach Perls. 

Eigene Untersuchung. 

Milz vergrSBert, hart, grau-rot; auf dem Durchschnitt "con grol?en weig- 
lichen Knoten durchsetzt. Kapsel stellenweise verdiekt, trtibe. Sehwache Ver- 
grSl3erung (Abb. 1): Die groBen weiNichen Knoten (a) sind nekrotische Abschnitte 
mit unregelmM3igen Grenzen, die der stark vers Milzpulpa unmittelbar 
anliegen. Diese stellenweise yon festen Bindegewebsstr/~ngen (b) durehsetzt, an 
anderen Stellen kleine Zellinfiltrate (e). Die Malpighisehen KSrperehen verkleinert 
und yon dem umgebenden Gewebe schwer unterscheidbar. Die Trabekel (d) 
stellenweise erhMten. Die Milzkapsel -r besonders oberhalb der nekrotisehen 
tterde; kMne Anteile des Mesothels erhalten (e); an der iibrigen Oberfl~ehe frischer 
tibrin6ser Belag ([) oder wueherndes faseriges Bindegewebe. 

Bei F/~rbung nach Foot tritt neben den lessen kollagenen Btindeln ein diehtes 
Netz von unregelm~Big angeordneten lor~kollagenen Fasern hervor. 

Starke VergrN3erung: Im Verlauf der erweiterten Pulpasinus zahlreiehe 
vakuolisierte retieulo-endotheliale Zellen. In ihnen und im Bindegewebe reiehlieh 
H/~mosinderin. In den oben besehriebenen Nekroseherden t~iesenzellen vom 
Langhanssehen und Sternbergsehen Typus. Leprazellen nur in geringer Zahl. 

Leber: Ebenfalls vergrOBert, yon groBen Knoten durehsetzt, kompakt. NAkro- 
skopisch (Abb. 2): Bei sehwacher Vergr6gerung groBe Nekroseherde (a) sichtbar, 
in denen noch StrS, nge yon radial angeordneten Leberzellen vorhanden sind; 
deren Kerne nicht mehr f/grbbar. ])as erhaltene Lebergewebe ~on festen t~inde- 
gewebsstr~ngen durchsetzt, die an der Grenze der nekrotisehen Absclinitte (b) 
besonders stark wuehern. Hier stellenweise tterde yon kleinzelliger Infiltration (c). 
Die Leberzellen als unbedeutende, yon allen Seiten yon Bindegewebe umgebene 
Inselehen (d) erhalten. 

* Es is~ mir eine angenehme Pflicht, Dr. T. A. Kolpakowa meinen Dank 
auszuspreehen fiir das mir iiberreichte Material und fiir die mir gegebene M6g- 
liehkeit, meine Untersuchungen auf dem I. Allrussischen KongreB der Mikro- 
biologen (1928) mitzuteilen. 
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Abb. 1. 5[ilz des 5~eerschweinchens ~ 1. F~rbung mit  H~m.-Eosin (JSeitz, Obj. 2, Ok. 2). 

Abb. 2. Leber des l~eerschweinehens :N ~ 1, F/irb. mi t  It~m.-Eosin (JSeitz, Obj, 2, Ok. 2). 
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Abb. 3. Lebel" des 5Ieerschweinchens N 1. Bearb. nach l~'eot (Zeitz, Obj. 7, Ok. 2). 

Abb. 4. Lunge des 5s ~ 1. ~'~trbung nach van Gieson (Leitz, Obj. 2, Ok. 2). 
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Bei Farbung (Abb. 3) des (Jbergangs des erhMtenen Lebergewebes (A) ins 
nekrotische Gewebe (B) nach .Foot wird deutlieh, dab die pr~kollagenen Fasern (c) 
sieh hier sekund~r beim Absterben der Leberzellen ~usbilden und sich yore Rande 
des Herdes zur Mitre ausbreiten. - -  Starke Vergr6Berung: Im erhaltenen Leber- 
gewebe zahlreiche vakuolisierte Zellen, Lymphzellen und Hi~mosiderin. In  ei- 
nigen Kupfferschen Zellen vereinzelt Lepr~bacillen, 

Lungen: Ebenfalls hart, vergr6Bert, yon grogen weiNichen Knoten mit un- 
regelmfiBigen Grenzen durchsetzt. - -  N]kroskopisch (schwache VergrSBerung, 
Abb. 4): So schwere Ver~nderungen des Gewebes, dab nur die Bronchen (a) das 
Organ erkennen ]assen. Die Liehtungen der Alveolen und ]~ronehiolen stark 

Abb. 5. Lunge des ~eerschweinchens N 1. Fgrbung mit Ham.-Eosin (ZeisG Obj. D, Ok. 7). 

verengt, stellenweise ver6det, info]ge der starken rBindegewebswueherung (b). 
Stellenweise diffuse Zellinfiltration (c) oder an LymphknStehen erinnernde herd- 
f6rmige Ans~mmlungen (d); stellenweise ~ueh ausgleichend erweiterte Alveolar- 
g~tnge. Blutgef~13e iiberM1 erweitert. In  den Wandungen, besonders der Venen, 
yon dem umgebenden Gewebe seharf ahgegrenzte Infiltrate (e). Pleura verdiekt, 
yon Zellen durehsetzt, stellenweise yon in Organisation (/) befindlichem Fibrinbelag 
tiberzogen. Mitten unter den Zellen des lnfi l trats  zahlreiche Lymphoeyten, epi- 
theloide Zellen und Fibroblasten. - -  Starke Vergr6/3erung (Abb. 5): Starke binde- 
gewebige Verdiekung der Seheidew~nde zwisehen den Alveolen (a). Alveolarepithel 
yon kubischer Form (b), erinnert an EmbryonMepithel. Der Epithelzelleib zuweilen 
stark vakuolisiert (c). Im Bindegewebe der verdiokten Alveolenwgnde Ansamm- 
lungen k6rnigen Pigments (Hitmosiderin) (d). In  den Nekrosestellen vereinzelt 
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giesenzellen (Langhans). 01immersion: 
Bei der F/~rbung naeh Ziehl.Neelson 
zahlreiehe, inner- und auBerhalb der 
Zellen angeordnete Leprabaeillen. 

Abb. 6 zeigt eine Riesenzelle yore 
Langhansschen Typ;  sie lieg~ an der 
Nekrosegrenze und enthhlt im Proto- 
plasma Vakuolen (a) und Leprabaeil- 
len (b). 

GekrSse-Lymphknoten vergr6•ert, 
derb, mit dem umgebenden Gewebe 
Iest verl6tet. Mikroskopiseh (sehwache 
Vergr61~erung): Randsinus und Kapsel 
des Lymphknotens yon Bindegewebe 
ganz ausgeftillt (Abb. 7). An der Grenze 
zwischen Lymphknoten und umgeben- 
dem Bindegewebe die gr6Bten Zellan- 

Abb. 6. Riesenzelle aus der Lunge des 5Ieer- sammlungen (a). Der ganze Lymph- 
schweinchens N 1. Farbnng nach Ziehl-Neelson knoten yon derben Biudegewebsstr/~n- 

(zeiss, Obj. ttom. 1112, Ok. 2). gen (b) durchsetzt und nur stellenweise 
Reste yon lymphatisehem Gewebe (c). 

Zellansammlungen eines entziindlichen Infiltrates, welche zuweflen Lymphkn6tchen 
~thnlich sehen (d). Mitten unter den Zellen kleine Nekroseherde. 

Starke Vergr6Berung: In  den Kn6tchen Lymphzellen, vakuolisierte reti- 
culoendotheliale Zellen und stellenweise Riesenzellen (Langhans). 

Abb. 7. Gekr6se-Lymphknoten des Meersehweinchens ~ 1. F~rbung mit ltitm.-Eosln(Le/tz, Obj. 2, 
Ok. 2). 
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Bei F/~rbung nach Ziehl-37eelson Leprabacfllen, aber in geringer Zahl. Form, 
Aussehen und Anordnung dieser verschieden. 

In der Niere und Nebenniere, abgesehen yon EiweiBdystrophie und sehwacher 
Ausbildung des Bindegewebes im Verlauf der Get&Be, nichts ]~esonderes. 

Die Organe yore Meerschweinchen N 2 zeigten gleiehartige Yer~nderungen 
wie N 1. 

Auch die 2. Passage (34eerschweinchen N 3 und N 4) zeigte die gleichen Ver- 
&nderungen, wenn auch in einem schw~cheren Grade. 

Zusammen/assung. 

Es wurden die inneren Organe mit  Lepra infizierter Meerschweinchen 
untersucht. Die Ver~nderungen dieser Organe sind: 

1. Granulome yon knotigem Typ mit Neigung zur Fibromatose 
(chronisch-produktive Entziindung). 

2. Neben der chronisch-produktiven 
Entzfindung ~Nekrosen, die in Leber 
und Milz besonders ausgesprochen sind. 
Ihre Entstehung erkl~rt sich entweder 
dureh Infoxikat ion oder dutch Infarkte,  
als Folge yon Thrombenbildung in 
vergnderten Blutgef~Ben. 

3. In  den erkrankten Organen wird 
eine groBe Zahl yon vakuolisierten 
Zellen beobachtet.  

4. In  allen Organen in den vakuoli- 
sierten Zellen und auBerhalb dieser 
s~urefeste nach Ziehl-Neelson f~rbbare Abb. 8. Leprabacillen im GekrSse-Lymph- 
Bacillen. knoten  Meerschweinchen lg 1. F~rbung 

naeh Ziehl-Neelson (Zeiss, Obj. l:[om. 1/12, 
I )em Wesen nach sind die vor- ok. 2). 

stehend beschriebenen Ver/inderungen 
eine starke Reaktion des Zwischengewebes auf den eingedrungenen 
Infekt  einerseits, wobei sich ein reiches Netz yon kollagenen und pr~- 
kollagenen l~asern bildet, und andererseits des Endothels der Gefi~Be 
und des reticulo-endothelialen Systems. Man k6nnte freilich vermuten, 
dab die Meersehweinehen im gegebenen Falle nicht mit  Lepra, sondern 
mit  Tuberkulose infizier$ wurden, die eine Komplikation der Lepta  
beim Kranken war, yon dem das Impfmater ia l  entnommen wurde. Die 
experimente]l erzeugte Tuberkulose hat  aber bei Meerschweinchen 
einen anderen Verlauf : erstens verl/iuft sie viel rascher und dann werden 
die ser6sen I-I~ute yon der typisehen Tuberkulose sehr stark ergriffen. 
In  dem untersuchten F~lle sind die ser6sen Haute  ebenfalls veri~ndert. 
Aus der histologisehen Untersuchung der EntwicMung des Prozesses im 
Organ selbst und in den bekleidenden ser6sen H~uten (Leber, Milz) ergibt 
sich aber deutlich, dab die ser6sen I taute  erst nach dem Organ erkranken 
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und  dab  die Vergndernngen  reak t iver ,  f ibrinSser  N a t u r  sind, u m  sp~ter  
it/ F ib rose  fiberzugehen. E in  dera r t iger  Verlauf der  E r k r a n k u n g  der  
inneren  Organe und serSsen I-Ii/ute wurde  gleichfalls bei  der  Sekt ion  
der  Leichen L e p r a k r a n k e r  beobachte t .  Die U m w a n d l u n g  des Alveolar -  
epi thels  in kubische  (in unseren Fa l le  vakuol is ier te) ,  an  E m b r y o n a l -  
ep i the l  e r innernde  Zellen is t  ebenfMls bemerkenswer t .  Alveolarzel len 
yon  solcher F o r m  k o m m e n  in der  g e g e l  bei  der  Pneumon ia  a lba  vor.  
Diese Beobach tung  e rk lg r t  zum Tell den  Mechanismus des Todes Lepra-  
k r anke r  an  E r s t i ckung :  die mi t  Lep ra  inf iz ier ten K a n i n c h e n  s t a rben  
mi t  offenem Rachen  un te r  hef t igen Ers t ickungsersche inungen .  Nach  
den  Beobach tungen  der  Leprologen er le idet  das  Herz  lepr6ser  Tiere keine 
Ver~nderungen,  und der  Tod wird durch  die E r k r a n k u n g  i rgendeines  
ande ren  Organes bedingt .  

Bei  Zusammens te l lung  der  Ergebnisse  yon Sekt ionen yon  K r a n k e n ,  
die lange an  L e p t a  ge l i t ten  ha t t en ,  und  yon  Sekt ionen von auf exper i -  
men te l l em Wege inf iz ier ten Meersehweinehen zeigt sieh eine gewisse 
J~hnliehkeit  im Verlaufe des chron i sch-produk t iven  Prozesses mi t  der  
Herdnekrose .  

Das un te r sueh te  Mater ia l  is t  zu gering,  u m  bes t immte  SchluBfolge- 
rungen  ziehen zu k6nnen,  das  Ergebnis  ist  aber  in dem Sinne yon Be- 
deu tung ,  dab  es eine Reihe  yon  neuen F r a g e n  anregt .  

Zum Schlul~ spreehe ich H e r r n  Prof.  G. W .  Schorr ftir die Dureh-  
s icht  der  P r g p a r a t e  meinen ergebens ten  D a n k  aus ;  fiir die Le i tung  und  
d is  e r te i l t en  Anweisungen bei  meiner  A r b e i t  b in  ieh dem Prosek to r  des 
Ins t i tu tes ,  S.  P .  Al]e]ew, zu besonderem D a n k  verpf l ieh te t .  
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