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t~ei Tr~gern yon Kunstbeinen un~l anderweitigen Prothesen, nament- 
lich bei Obersehenkelamputierten, stellt sieh nieht selten ein sehr l~tstiges 
Leiden ein, das zuerst yon zur Verth unter dem Namen der Prothesen- 
randl~noten und Prothesenrandabscesse besehrieben worden ist. Es handelt 
sich dabei, wenn wir der Beschreibung znr Verths folgen, um entziind- 
liehe Gesehwfilste yon Erbsen- bis Walnuggr56e, die ihren Sitz vorzugs- 
weise gegenfiber dem inneren oberen Rand+ des OberschenkelkSehers: also 
in der Regel an der oft etwas feuehten, dem Hodensaek gegenfiberliegenden 
Hautfl~ehe haben, yon wo, aus sie in seltenen F/~llen aueh l~ngs des Pro- 
thesenrandes sieh bis zur ObersehenkelauBenseite ausdehnen k6nnen. 
Sie sind zun~ehst in der Tiefe der oberfl~ehlieh nieht ver~nderten Haut  
gelegen, rficken sparer allm~hlieh oberll~ehenw~rts vor und bilden dann 
hier entspreehende Ansehwellungen. Tritt jetzt keine Schonung der er- 
krankten Haut  - -  dureh Bettruhe oder wenigstens Ablegen der Pro- 
these - -  ein, so kommt es zu st~rkeren Entzfindungserscheinungen: 
Die Haut  fiber der VorwSlbung nimmt eine b]aue F~rbung an, der nun- 
mehr reeht sehmerzhafte und druekempfindliehe Knoten erweieht auf 
der HShe, und as kommt sehlieglieh zum Durehbrueh an einer oder 
mehreren Stellen mit Entleerung einer eiter~thnliehen Flfissigkeit. Danach 
kann Heilung eintreten - -  endgfiltig oder mit Rfiekf~]len naeh Wochen 
oder Monaten, oder aber naeh anf~ngliehem Sehlug der Fistel ffillt sieh 
die HShle aufs neue, und der ganze Vorgang wiederholt sich ein oder 
mehrere Male, oder endlieh die Fistel bleibt bestehen, sie kann mit 
solehen benaehbarter Knoten zusammenflieBen, so dab verzweigte G~nge 
unter der Haut  entstehen. 

Zur Verth hat ebenfalls sehon das histopathologisehe Bild anf Grund 
yon Pr/~paraten, die aueh yon mehreren bekannten Haut/trzten, wie 
Delbaneo, Vohwinl~el, Mulzer und Kyrle begutaehtet worden waren, ein- 
gehender besehrieben. Kurz gesagt handelt es sieh naeh ibm um Fremd- 
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kSrpergranulome mit zahlreichen Fremdk6rperriesenzellen, zu denen - -  
wenigstens zu dem Zeitpunkt,  in dem die Untersuchung vorgenommen 
wurde - -  eine Eiterung hinzugetreten war. I m  Sehnitt  konnten Keime 
nicht gefunden werden; bei Z~ichtung wurden einige Male Staphylo- 
kokken naehgewiesen. Die FremdkSrper, die fiir dieses Krankheitsbild ver- 
antwortlieh zu machen waren, konnten aueh einige ~[ale in den Schnitten 
erkannt  werden. Sie ~hneln zum Teil feinsten H~rehen, zum Tell stellen 
sie gestaltlose Massen dar, die dureh t t~matoxyl in  tiefblau gef~rbt 
werden. Sie liegen zumeist in Gewebsliicken, nur ausnahmsweise im 
Inneren der Riesenzellen. Zur Verth erbliekte in diesen FremdkSrpern 
kleinste Lederteilchen, die dem SCimischleder des Prothesenrandes entstamm- 
ten: Von diesem abgeschabte Fasern zeigten mikroskopisch ein ganz 
gleiehartiges Bild, wie die in den Gewebssehnitten vorhandenen Gebilde. 

Zur Verth ffihrt aus, dug gerade am oberen K6eherrand, der in den 
meisten Kunstbeinen mit  S/imischleder eingefagt ist oder doch ~r[iher 
war, Gelegenheit zum Einreiben kleiner Teilehen dieses Leders gegeben ist ; 
bei jedem Schritt wird die hier oft feuchte, zu Maceration geneigte Hau t  
yore K6cherrand gezerrt und gedriiekt, so dab dem Eindringen der immer 
aufs neue in die Hau t  geriebenen Lederteilehen an dieser Stelle in hohem 
MaBe Vorsehub geleistet wird. 

Die akuten Entziindungserscheinungen fiihrt zur Verth auf das Ein- 
dringen yon Eiterkokken zurfick, die dutch geringfiigige, fiir Arzt und 
Kranke kaum feststellbare Zusammenhangstrennungen der Epitheldeeke 
eindringen. I m  iibrigen h~lt der Verfasser die [Frage naeh den Ent-  
stehungsursaehen nieht f[ir endgiiltig gekl~rt, sondern ffir noeh weiterer 
Untersuehung bedfirftig. 

Von pathologiseh-anatomischer Seite hat man sieh mit  diesen Vor- 
kommnissen anscheinend noch nieht n~her besch~ftigt ; die Knoten werden 
offenbar anderw~rts niche oder nur ausnahmsweise der mikroskopischen 
Untersuehung zugefiihrt. Ieh konnte 32 l~l le  untersuehen (darunter 2 
mit  mehreren Knoten), yon denen ich 30 Herrn Ko]legen zur Verth ver- 
danke, w~hrend 2 dem Krankenhaus St. Georg, Hamburg,  entst~mmen. 
]~ber das Ergebnis mSehte ich hier kurz beriehten. 

Es lag natfirlich nahe, anzunehmen, dab diesem klinisch so einheitlieh 
sich darbietenden Krankheitsbild aueh ein einheitliches histopathologisehes 
Bfld und eine einheitliche Ursache zugrunde liege. Das aber ist, wie sieh 
gezeigt hat, - -  in beiden Beziehungen - -  nur bis zu einem gewissen 
Grade der Fall. 

Was den mikroskopischen Befund betrifft, so ist dem, was zur Verth 
sowie zur Verth und Vohwinkel darfiber berichten, nichts grunds~tzlieh 
Neues hinzuzufiigen; in den Einzelheiten bestehen aber doch erhebliche 
Verschiedenheiten. Sehon der Sitz der Herde: ob dieser in die Leder- 
oder in die Unterh~ut zu verlegen ist, ist im Einze]fall bisweilen gar nicht 
so leieht zu beurteilen. Zu dem Zeitpmlkt,  in welehem die Knoten zur 
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Untersuchung kommen, sind sie h~tufig yon einer dichten Gage derben 
Bindegewebes umgeben, das ohne Grenzen in die lVasern des normalen 
Coriums fibergeht. Es ist dalm vielfaeh nicht ohne weiteres zu ent- 
scheiden, ob der Knoten yon der Unterhaut  seinen Ausgang genommen 
hat und dureh die Bindegewebsentwicklung nut  scheinbar ins Oorium 
verlagert ist, oder ob die Lederhaut sein urspr~nglieher Sitz war und 
diese durch die Bindegewebswucherung nut  an ]3reite zugenomlnen hatte. 
I m  allgemeinen kann man allerdings unter Berfieksichtigung der I-I6hen- 
beziehungen zu den Hautanhangsgebilden, vor allem aber des Verhaltens 
der elastischen l~asern zu einer riehtigen Ortsbestimmung gelangen : Liegt 
der Knoten innerhalb der Lederhaut, so biegen die elastischen l~asern 
sowohl epidermisw/~rts als unterhautwgrts in halbkreisf6rmigen Linien 
nach oben und unten aus, wohingegen sich im Gebiet neugebildeten 
Bindegewebes, wie es aueh in der Unterhaut  gelegene Knoten naeh 
unten hin abgrenzt, nut  unzusammenh~tngende Einzelf/~serchen befinden. 
Schwierigkeiten k6nnen auch entstehen bei Bildung yon t0isteln, die 
mehr oder weniger die ganze Breite des Hautorgans durchsetzen. In  
der I~egel finder man allerdings Riesenzellen nut" in deren tieferen Ab- 
sehnitten, und bier wird man dann wohl den urspriinglichen Sitz des 
Knotens zu suchen haben. 

Bei ]3erficksichtigung dieser Tatsachen ergibt sich Ms Sitz der Rand- 
knoten:  6real die obere, 4real die mittlere, 6real die untere Lederhaut,  
6ram die Grenze zwischen Leder- und Unterhaut,  2real die Unterhaut .  
10real war der Sitz nieht ganz sicher zu bestimmen, tells wegen der oben 
angefiihrten Schwierigkeiten, teils weil lediglich der Knoten ohne die 
angrenzenden I-Iautteile zur Untersuchung eingesandt worden war 1 

Aueh das histolgathologische Gel3riiye der klinisch als ,,l~gndknoten" 
aufgef~gten Gebflde schwankt in ziemlich weiter Breite. Man kSnnte 
hier eine Reihe aufstellen, an deren einem Ende ~ l l e  stehen wfirden, 
die sich als reine ;YremdkSrpe~'kndtc/~en darste]len, lediglich zusammen- 
gesetzt aus l~remdk6rloerriesenzellen und gesehwollenen Bindegewebs- 
zellen ohne Beimengung yon Wanderzellen. Solche l~remdk6rper- 
kn6tchen finder man iibrigens auch in der Stumpfhaut  nicht allzu selten, 
wie ich bei aus anderen Grfinden vorgenommenen Untersuchungen yon 
Amputationssti~mpfen feststellen konnte. Hier ist aber nur die Rede 
yon Gebilden, die im Gebiet des Prothesenrandes sitzen und kliniseh 
das kennzeichnende ]3ild der Randknoten bieten. Am anderen Ende 
der ]~eihe stehen seine Abscesse, wie mir einer auch einmgl unter der Dia- 
gnose eines Prothesenrandknotens zugesandt worden ist. (Diese beiden 
entgegengesetzten, nieht das hier behandelte Bild zeigenden ~ormen 
sind zahlenlngBig in diesen Ausfiihrungen nieht mit  beriicksiehtigt 
worden.) In  den meisten l~/illen dagegen handelt es sich um eine Mischuny 

1 Die Gesamtzahl yon 84 kommt dadurch zustande, dab 2real je 2 Knoten zur 
Untersuchung gelgngt sind. 
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yon granulierender FremdkSrperentziindung und Eiterung. In  einem Teil 
der F~lle ]iegt in der Knotenmit te  ein Abscel~ vor, der yon einem sehr 
vielgestaltigen Granulationsgewebe umgeben ist; in anderen Fs be- 
steht eine innigere Vermischung beider Vorgange: Das Granulations- 
gewebe ~st dann namentlich in seinen mittleren A.nfeilen aufs Dicbteste 
mit  Granulocyten durehsetzt, neigt aber ~uch zu Einschmelzung, die 
hier vor ahem in Spaltbfldungen zum Ausdrnck kommt.  

St~altpilze babe ich nur ein einziges Mal naehweisen k6nnen, und zwar 
im Inneren eines kleinen Abscesses. Wenn auch zur Verth und Vohwinkel 
mit Recht hervorheben, dal~ der negative Befund nicht viel besagen will, 
da Kokken in geringer Zahl vielfach im Schnitt schwer oder nicht zu er- 
kennen sind und auch durch die Abwehrvorgs im Gewebe off bald 
vernichtet  werden, so muir doch diese fiberaus grol~e Seltenheit eines 
Spaltpflzbefnndes auffallen, um so mehr, als auch durch Zfichtung nach 
Angabe zur Ver'ths Keime in der Regel nur beiAnwesenheit einer Fistel nach- 
weisbar sind 1. ~ a n  muB sich die Frage vorlegen, ob nicht in eincm Teil der 
Falle die Eiterung, die sich iiberdies dutch eine nur sehr geringe Neigung 
zum Fortschreiten auszeichnet, auch ohne die ]gitwirkung yon Kleinlebe- 
wesen nur durch die chemische Natur  der Fremdk6rper bedingt sein kann. 

Unter  den t~estandteilen des Granulationsgewebes hebe ich die haufig 
sehr reichlichen eoainophilen Granulocyten sowie die manchmal in sehr 
grol~er )/[enge vorhandenen, mit  Granulocyten- oder Lymphocytenkernen 
sowie Kerntr i immern vo]lgepfropften Makrophagen hervor. ~brigens 
beteiligen sich auch die Riesenzellen gar nicht selten an der Aufnahme 
und Verarbeitung yon Zellen. Die haufige Gegenwart reiehlicher toter  
Blutk6rperchen ist schon yon zur gerth und Vohwinl~el hervorgcboben 
worden. Die Blutung erfolgt offenbar schubweise, da neben frischen Blut- 
austri t ten sich meist eisenpigmenthaltige Zellen in gro~er 5~enge in den 
Knoten linden. Bisweilen ist bei der Turnbullblaureaktion auch das 
Protoplasma der Riesenzellen gleichmal~ig blau gefarbt. Mit diesen 
wiederholten Blutungen hgngt auch die schmutzigbraune Farbung zu- 
sammen, die der ans dem Knoten - -  meist nur in geringer Menge - -  aus- 
driickbare Eiter  aufweist. 

Hinzuweisen ist noch auf die recht hgufig - -  18real unter meinen 
32 F/tllen - -  vorhandenen gergnderungen etwas grdflerer Gefiifie, besonders 
am Rand der Knoten. An den Schlagadern finden sich Intimawuche- 
rungen im Sinne einer Endarteriitis obliterans. Die Venen zeigen eine 
Dnrchsetzung der Wand und off auch der Lichtung mit  Granulations- 
gewebe (Abb. 1), so dag man lebhaft an die Bilder, die wir bei syiohili- 
tischen Krankhei tsprodukten zu sehen gewohnt sind, erinnert wird. 

1 t~akteriologische Un~ersuchungen konnten yon mir leider nicht vorgenommen 
werden, da bei der Kleinheit der Objekte diese durch eine solche Untersuchung, 
die doch keine einwandfreien Ergebnisse versprochen haben wiirde, flit die histo- 
logische Untersuctmng unbrauchbar geworden w~ren. 
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In  vr Umkreis um den Herd herum finder man ausgedehnte 
aus Lymph- und Plasmazellen zusammengesetzte Zellansammlungen, die 
die Gef/~Be und die Hautanhangsgebilde umseheiden. In  einzelnen 
F/~llen isg es zu riehtiger Lymphkn6tchenbildung gekommen. Aueh wenn 
der Chirurg ein I-Iautstfiek entfernt hatte, dessen Umfang den des Knotens 
erheblich/ibertraf, war meist die Grenze dieser Infiltrate nieh~ erreicht. 

Abb.  1. A. 2276/30. Yon Granu la t ionsgewebe  4urchwucher t e  Venen  a m  R a n d  eines Kno tens .  
Weigerts Elast inff i rbnng' .  

AuBer der in den mehrfaeh erw~hnten Arbeiten bereits besproehenen 
Wueherung der Oberhaut mit starker Verdiekung der tIornsehieht fiber 
den Knoten ist nun noeh eines Befundes Erw/thnung zu ~un; der zungehst 
unmittelbar nieht mit den l~andkno~en in urs/~ehliehem Zusammenhang 
zu stehen seheint, insofern er aueh ziemlieh wei~ ab yon diesen in Ersehei- 
nung treten kann: Es hande]t sieh um kleinste hirsekorn-steeknadelkopf- 
groge Oberhauterhebungen, die sieh mikroskopiseh teils als umsehriebene 
Hyperlceratosen, teils aber aueh als Hornmassen erweisen, die erweiterte 
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Haarbalgmi~ndungen erfiillen (sog. ,,Mitesser" (Abb. 7, ~). t t icrdurch 
kann es zu vS]liger Verstopfung yon Follikeln kommen;  man sieht 
vielfgch st~rk erweiterte sowie ~uch verunstaltete und ~us der normulen 
leicht schrggen Lage verdr~ngte H~rb/ i lge .  

Was sind es nun fiir Dinge, die diese Fremdk6rperreaktion hervor- 
rufen ? Die Feststellung zur Verths, dgl~ feinste dem Prothesenr~nd ent- 
s tammende Lederteilchen ursgchlich in Frage k~men, schien die Befunde 
in durchgus befriedigender Weise zu erkls Aber schon in den Fgllen, 
~uf die die friiheren Ver6ffentlichungen zur Verths sich griinden, wuren 
diese Fremdk6rper  durchaus nicht regelm~l~ig wiederzufinden, und - -  

Abb. 2. A.  806/27. 2 Riesenzellen, sich dem Rand eines langg'estreckten FremdkOrpers 
anlegend. 

was schwerer wiegt - -  es funden sich ~ndererseits gleich geb~ute Knoten 
~uch bei Tr~igern yon Holzprothesen. Fiir die Vermutung, daft in diesen 
F~llen die Fremdk6rper  dem Gewebe des schiitzenden Stumpfstrumpfes 
entst~mmen, konnte zur Verth keine Belege finden, und die Ann~hme, 
dgl] die betreffenden friiher Prothesen mit  Lederr~nd getr~gen h/~tten, 
miii~te woh] fiir den Einzelfgll erst nachgepriift werden ~ 

Die Untersuchung in meinen F~llen h~t nun, wie bereits erw~hnt, 
ergeben, d~13 guch in dieser Beziehung ]seine Einheitlich/ceit besteht. In  
17 F~llen lieBen sich mit  Bestimmtheit ,  in 3 mit  Wghrscheinlichkeit 
irgendwelche Fremdk6rper  im weiteren Sinne des Wortes, also gewebs- 
fremde Gebilde feststellen, denen offensichtlich d i e  Schuld an den be- 
schriebenen Vorggngen beizumessen ist. In  den 3 Fi~llen, in denen ich 
yon M6glichkeit oder Wahrscheinlichkeit sprechen mSchte, h~ndelt es 

1 Wie Her r  Kollege zur  Ver th  m i r  mit tei l t ,  ha t  er inzwischen auch Kr~nke 
mit l~ndknoten gesehen, die mit Sicherheit nie Lederbeine getragen haben. 
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sich einlnal um anderweitig sehwer unterzubrhlgende, stark liehtbrechende 
gelblich gefgrbte ungeformte Massen, zweimal um stark mit Eosin 
fgrbbare scheibenfSrmige Bi]dungen, die am ersten den Eindruck zusam- 
mengebackener roter BlutkSrperchen machen wi~rden, wenn nicht hier und 
da der sehattenhgfte Rest einesKerns sichtbar ware, sodaB an absterbende 
ZeHen - -  Epithelien ? - -  gedacht werden mul~. 

Unter den 17 ,,sieheren Fallen" ist eigentlieh nut  einer, in dem mit 
erheblieher Wahrseheinlichkeit ein Fremdkgrper im engeren 8inne, a]so ein 

/~Srperfremde~" Gewebs- 
einsehluB anzunehmen 
ist. Hier finder man in 
mehreren RiesenzeHen 

glgnzende, keinerlei 
t~arbe annehmende, zum 
Tell schmale und langge- 
streckte Gebilde (Abb. 2 
und 3), die jedenfalls 
keinem der normalen 
Gewebsbestandteile der 
Haut  gleiehen. Irgend- 
eine anorganische kry- 
stallinisehe Substanz ist 
a]lerdings nicht auszu- 
schlieBen. Ngheres lgBt 
sieh tiber die ~Natur dieser 
]~remdkSrper leider nieht 

Abb.  3. A. 806/27. ~ r emdkSrpe r  Jn Riesenzelle. 
(Aus demselben K n o t e n  ~ ie  Abb.  2.) aussagen. Abb. 2 zeigt 

Riesenzellen, die sieh den 
beiden Enden eines solehen FremdkSrpers anlegen. 

In den restliehen 15 t0~]len liegen tells sicher, tei]s mit mehr oder 
weniger grol~er Wahrscheinlichkeit kSrpereigene ~assen vor. Am hgufig- 
sten trifft man ~uf mit Hgmatoxylin blal~blau gefgrbte, teils fgdige, teils 
mehr in der t01gehe ausgedehnte drei- his vieleckige und dann am Rand 
besonders stark fgrbbgre ~assen, die zum mindesten groBe Xhnliehkeit 
mit den yon zur Verth besehriebenen FremdkSrpern haben. Es maehten 
aber sehon Bilder, die diese Fgden in leieht welligen zueinander parallelen 
Lagen (wie in Abb. 5) gngeordnet zeigten, wahrschein]ieh, dab hier 
Hornlamellen vorltigen. Und in der Tat  zeigen diese Massen sowohl in 
Mallory-Schnitten die bet diesen far Horn kennzeichnende leuchtend 
rotgelbe Fgrbung als aneh ein positives Ergebnis bet der ,,Hornfgrbnng" 
nach Gram-Ernst (Abb. 4). Hierbei muB allerdings die Differenzierung 
recht vorsichtig vorgenommen werden, da sonst Entfs auftri t t ;  
dasselbe gilt uber gueh, wie ieh reich flberzeugen konnte, z. B. ftir die 
Hornmassen im Inneren yon Atheronen. 
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Die Hornfiiserchen und grSberen hornigen Massen liegen nicht ganz 
selten im Inneren der I~iesenzellen, im iibrigen abet frei in den Lficken 
des hier stets sehr locker gebauten Fremdk6rpergranuloms. Wie sie 
dahin gelangt sind, litftt sich bei A~flegung yon Reihenschnitten unschwer 
zeigen. Man trifft bald in einem Schnitt auf eine PlattenepitJtelinsel 
innerhalb des Knotens oder an seinem Rand (Abb. 5), und wenn man 
dann die Reihe weiter verfolgt, so zeigt sich, daft dem Ganzen ein zerst6rter 
Haarbalg zugrunde liegt. Abb. 6 gibt einen ffir die Beurteilung besonders 

Abb.  4. A. 1405/31. Aus H o r n  bes tehende Fasern  und  BalIen i n m i t t e n  eines 
FremdkSrpergwanuloms.  Hornf~rbung" nach  Gram-Ernst .  

giinstigen Sehnitt wieder; man sieht hier zungchst ein Bild, das etwa 
einer Ache vulgaris entspreehen wtirde; es besteht eine breite Zusc~mmen- 
hangsunterbrechung in den Wurzelscheiden sowohl wie im bindegewebigen 
Haarbalg. In das Innere, in dem das Haar nicht mehr aufzu~inden 
ist, sind durch die Liicke grofte Mengen yon Granuloeyten eingedrungen. 
Von der zugehSrigen Talgdriise ist ebenfalls niehts mehr zu entdeeken. 
Von der gew6hnlichen Acnepuste] unterscheidet sich der Befund aber 
dadureh, dab die yon dem stehengebliebenen Haarbalgepithel immer 
welter erzeugten und dann abgestoBenen Hornmassen in zum Teil sehr 
groBen Mengen in die Tiefe des Gewebes verlagert werden, wo sie den 
Zusammenhang untereinander verlieren und die beschriebenen als Fremd- 
kSrper wirkenden F~den und Ballen bilden. DaB es hierzu kommt, das 
]iegt offenbar daran, daB, wie sieh bei Weiterverfolgung der geihe 
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ergibt ,  die zugeh6rige Haarbalgmiindung in oben beschr iebener  Weise  
durch  einen I to rnpf ropf  verstopft ist. U n d  so dfirfte denn doch diesem 
zun/~chst als unabh~ngig  yon  dem R a n d k n o t e n  sich dars te l lenden  Befund  
eine n ich t  unwesent l iche Bedeu tung  bei  dessen En t s t ehung  zukommen  1. 
Ob es infolge der  t~i ickstauung h in ter  der  verschlossenen M/indung 
geradezu  zu e inem P la t zen  der  s t a rk  gedehnten  Wurze lsche iden  kommt ,  

Abb. 5. A. 1~05/31. PlatteneDithelnest am Rand des Fremdk6rpergranuloms. In diesem 
parallelfaserige Hornlamellen (a). (Aus derselben Serie wie Abb. ~.) 

das  erst  nachtr/~glich eine Grann locy tene inwanderung  zur  ~'olge ha t ,  
oder  ob der H a a r b a l g  du tch  E i t e rung  ges t6r t  wird,  wie bei  gew6hnlicher  
Aene, das  1/~gt sieh wohl  sehwer entseheiden.  Vielleieht  k o m m t  beides 
in Be t r aeh t .  

Herr Kollege zur Verth halbte schon vor lgngerer Zeit mir die Frage vorgelegt, 
ob diese kleinen ,,Comedonen" nich~ vielleicht irgend etwas mit der Bildung der 
Randknoten zu tun haben k6nnten, eine ]~rage, die ich verneinen muBte, solange 
mir die oben auseinandergesetzten Zusammenhi~nge nicht klar geworden waren. 
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Yon der Entstehung des ganzen Vorganges wird man sich dann wohl 
folgende Vorstellung zu maehen haben: Das 0berhautepitheI  antwortet  
anf den stgndigen Reiz, der dutch das Seheuern des Prothesenrandes aus- 
geiibt wird, mit  einer Wneherung und mit  vermehrter  Hornbildung. 
Diese kann zu Verstopfung yon Haarbalgmfindungen Ifihren, und mit 
oder ohne )/[itwirkung yon Eitererregern, die ja sieher, wie zur Verth aus- 

Abb.  6. 2~. 1405/31. H a a r b a l g  m i t  ausgedehn te r  Z u s a m m e n h a n g s t r e n n u n g  der Wtu.zel- 
scheiden. E indr ingen  yon Granulocyten .  ~kusstreuung der t Io rnmassen .  

(Aus derselben Serie wie Abb .  4 und  5.) 

einandersetzt, in der fenehten maeerierten Hau t  am inneren Prothesen- 
rand sieh leieht ansiedeln und vermehren kSnnen, kommt  es dann zu 
einer Zusammenhangsaufl6sung in den Wurzelseheiden. Jedenfalls 
diirften - -  in diesen Fs - -  die Eiterk6rperehen yon allem Anfang an 
da sein; es handelt sieh nicht um naehtri~gliche Infektion urspriinglich 
einfacher t~remdk6rperkn6tehen. Dadureh kommt  die fiir diese Bildungen 
so kennzeiehnende innige Verbindung von Eiterung und FremdkSrper- 
reaktion zustande. 
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Ein etwas omderes Bild bietet der in Abb. 8 wiedergegebene Haarbalg  
dar. Er ist jedenfalls nieht erheblieh erweitert, und doeh ist er mitten 
durchgerissen, wobei das FIaar an der einen Hglfte h/tngengeblieben ist. 
])aft es sieh nieht um die Folgen kiinstlieher Einwirkungen, etwa bei 
der Herausnahme oder bei der u zur histologisehen Unter- 
suehung, handelt, ergibt sieh aus einer den Spalt erfiillenden kleinen An- 
sammlung yon weiSen (und einzelnen roten) Blutk6rperehen. Hier ge- 
winnt man im Gegensatz zu den vorher gesehilderten Befunden den Ein- 
druek, daft rein mecha.nische Einfliisse, etwa seherende Krgfte, Zerrungen 

.~-bb. 7. A. 25 I I /32,  Bei a dureh  I t o rnmassen  ve r s topf t e  I t aa rba lgmf indung .  
Bei b zerst~Srter H~arbalg" (oder ver l~ger tes  Epidermisep i the l? ) .  

und Quetschungen der I fau t  durch den Prothesenrand maSgebend ge- 
wesen sind. 

Nieht immer ist der Zusammenhang der Dinge in der besehriebenen 
Weise so liiekenlos naehzuweisen. Bisweilen gelingt es anch bei Reihen- 
sehnitten nieht, zu zeigen, dab etwa vorhandene Epithelverb/*nde einem 
zerst6rten Haarbalg angeh6ren; und wenn sie dann eine Lagerung hgben, 
wie in Abb. 7, b, so mag man im Zweifel sein, ob Reste eines t Iaarbalgs 
oder verlagerte Oberhautbestandteile vorliegen, die ja allerdings nut  dutch 
eine groBe Liieke in der /~uBeren Bedeckung an diese Stelle h/ttten ge- 
langt sein k6nnen, eine Ltieke, die indes weder kliniseh noch histologiseh 
bei l~eihensehnitten naehweisbar war. DaB im allgemeinen solehe ver- 
lagerten Epithehnassen keine wesentliehe l~olle bei der Entstehung der 
1Rgndknoten spielen, diirfte dgraus zu sehlieBen sein, dab niemals 
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,,traumatisehe Epitheleysten" gefunden wurden, mit  denen ja im iibrigen 
unsere Befunde eine gewisse u  zeigen. 

Es wurde gesagt, dab das t t aa r  in dem zerst6rten Haarbalg nieht 
zu finden (vielleieht dureh Eiterung zugrunde gegangen oder ausgestogen ?) 
ist. In  zwei ~'gllen haben wir nun umgekehrt  mit ten im Granulom ein 
Haar gefunden, dem sieh Riesenzellen seitlieh angelegt haben. Leider 
war es in beiden ~ l l e n  nieht mehr m6glieh, Reihensehnitte anzufertigen; 
Yon einem Haarbalg  und auth. Yon Hornmassen war in den vorliegenden 
Sehnitten nichts zu sehen. Doeh geht die Fremdk6rloerentziindung nach 

:kbb. 8. A. 25 I1/32. ZerreiBung eines Haa rba lg s  m i t  Verschiebung" u n 4  Eindrinffen yon 
Granu locy t en  in den en t s t andenen  Spalt .  (Aus derselben Serie wie Abb.  7, aber,  wie Ver- 
folffung der  Serie ergibt ,  sicher ein andere r  t t aa rba lg ,  als die in 3-bb..7 bei a un(l bei b 

dargeste l l ten .  ) 

Ausdehnung und Sehwere weir fiber das hinaus, was durch die Anwesen- 
heir des Haares allein erklgrbar erseheint, so dab es wohl nieht zu ge- 
zwungen ist, aueh hier einen ghnliehen u  anzunehmen, wie er 
oben dargelegt wurde. Nur ist hier das Haar  nieht spurlos versehwunden, 
sondern seinerseits dureh Verlagerung zum Fremdk6rloer geworden. 

In  wieder anderen F/illen sind zwar Bruehstfieke eines Haarbalgs 
nachweisbar, t tornfasern abet  nur in geringer 5fenge und nut  in unmittel- 
barer Umgebung des Epithels. Hier gewinnt man den Eindruek, dab 
es die aus ihrem Zusammenhang gel6sten, zum Teil absterbenden Epi- 
thelien sind, die als Fremdk6ri0er wirken. Vielleieht kommt  dieselbe 
Bedeutung aueh den oben unter den ,,wahrseheinliehen" :Fgllen 
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erw/~hnten roten Seheiben mit zum TeL[ noch erkennbaren schatten- 
haften Kernresten zu. 

Geh6ren nun, wie ich glauben mSchte, alle eben beschriebenen Be- 
funde zu derselben Klasse yon Erscheinungen, so mu8 ich in 11 nnter 
meinen 32 F/~llen den beschriebenen Vorgang fiir gegeben halten. In  
den noch verbleibenden 5 Fallen handelt es sich teils nm stets sehr sp/~r- 
liche ihrer Natur  nach unbestimmbare, aber sieher fremde Einlagerungen~ 
tells um ganz vereinzelte wie oben beschriebene F/~serehen, bei denen aber 
weder Hornf/irbung noeh Reihensehnittuntersuchung vorliegt, so dab ich 
Sicheres fiber ihre Art  nicht anzugeben vermag. 

Das gleiche gilt auch ffir die yon zur Ferth gesehenen und als Leder- 
teilchen gedeuteten Gebilde: aueh bier ]assen sich leider weitere SchniCte 
und Sonderf/~rbungen nicht mehr anfertigen. Doch halte ich nach der 
Form dieser Dildungen ffir wahrscheinlich, dab sie der gleichen Herkunft  
sind wie die yon mir beobaehteten, ohne dab ieh indes ffir unm6glich er- 
kl~ren m6chte, dab nicht in einem oder dem anderen Fall auch die ur- 
sprfingliche Auffassung zur Verths das Riehtige treffen k6nnte. 

Vielleicht ist es auch erlaubt, den Befund in einem meiner F/~lle 
hierher zn rechnen, bei dem sich ein eigenartiges, mit  H~tmatoxylin sehr 
dunkel schwarzblau gef~trbtes, offenbar urspriinglieh f~diges, jetzt  ~ber 
in vier hintereinander gelegene Bruchstficke zerfallenes Gebilde finder, 
das eine Riesenzelle in ihrem L~ngsdurehmesser durchzieht und sic so 
in zwei H~lften teilt. 

MSglicherweise gibt uns dieser Befund eine Erkl~rung ffir die nun 
noch verbleibenden 12 F~lle, in denen, zum gr68ten Teil auch bei l:~eihen- 
schnittuntersuchung, Fremdkgrper iiberhaupt nicht gefunden werden 
konnten, obwohl das gewebliche ]~ild ganz das gleiche war wie bei den 
anderen F/tllen. Es liegt doch sehr nahe, anzunehmen, dab gleichartige 
Vorg~nge sich bier friiher abgespielt haben, die schuldigen FremdkSrper 
aber entweder dureh Fistelbildung ausgestoSen oder aber durch die Ge- 
websreaktion verarbeitet  und anfgesogen worden sind, was bei k6rper- 
eigenen ~gssen, auch wenn es sich um so widerstandsfs Dinge wie 
Horn handelt, wohl im Bereich der ~6glichkeit  liegen dfirfte. u 
haben wir dann in dem vorher genannten Befund eine Augenblicks- 
aufnahme aus diesem Vorgang vor uns, wenn aueh die f~rberischen 
Eigenschaften des Gebildes nicht ggnz mit  denen der Hornfgserchen 
iibereinstimmen (viel tiefere ]~]auf~rbung mit  H~matoxylin).  Nieht 
ganz selten sieht man aneh grSBere Hohlr/~ume in den Riesenzellen; es 
handelt sich nicht um Fettvakuolen, da sie auch in Fettpr~par~ten sichtb~r 
sind; sie uber als Uberbleibsel vemrbeiteter  FremdkSrper zu denten, 
wfirde unstgt thaft  sein, da es sich unter anderem auch nm Kunstprodukte  
handeln kSnnte (Marchand). 

I m  Librigen wfirde die Zahl der F/~lle, in  denen der Zusammenhang 
mit  einem zerst6rten t taarbalg  nachweisbar ist, sicher noeh gr58er 
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gewesen sein, wenn ich von vornherein in den urspriinglichen Pr~paraten 
danach gefahndet h~tte. Es hat  sieh n~mlich gezeigt~ da[t dies Gebilde 
als weil~liche Einsprengung in dem schmutzigbraunen Gewebe des t~and- 
knotens mit  blo~em Auge erkennbar ist (Abb. 9). man mul~ aber danach 
suchen, da es im Verhgltnis zum Umfang des Randknotens ziemlich klein 
und infolgedessen keineswegs in jedem wahllos durch den Knoten an- 
gelegten Schnitt sichtbar ist. 

Wenn wir uns somit davon iiberzeugen konnten, dab es im wesent- 
lichen ortsst~ndige Bestandteile und Erzeugnisse der dutch den scheuern- 
den Prothesenrand beeintr~chtigten Hau t  sind, die die Entstehung dieser 
FremdkSrpergranulom e bedingen, so sir/d in dieser Beziehung noch 
zwei negative Feststellungen zu machen. Einmal haben sich bei Eiastin- 
farbungen /ceinerlei Anhaltspun/cte dafiir ergeben, dab auch zerstSrte 

:kbb. 9. A. 2446/32. 5 Iakroskop i sches  Bild eines ]~andknotens .  Bei a der zers tSr te  t t a a r b a l g  
m i t  blol~em Auge  s ich tbar .  

elastische Fasern die Rolle yon FremdkSrpern in diesen F~llen iiber- 
nehmen kSnnen, wie das unter anderem Delbanco als ausl/~sendes ~r 
fiir die Entstehung yon Riesenzellen bei Lupus und Mycosis fungoides 
nachgewiesen hat. Zweitens hat  sich auch nichts ergeben, was die Ein- 
reihung der Randknoten in die yon Abri]cossoff, Petri, Makai u. a. be- 
sehriebenen ,,Lipogranulome" der Hau t  berechtigt erscheinen liege. 
Diese MSglichkeit hat n~mlich Ma]cai gegenfiber zur Verth verfochten. 
Es sprieht hiergegen aber schon die Tatsache, dab die Mehrzahl der 
l~andknoten in der Leder-, nicht in der Unterhaut  gelegen ist. Gewi~ 
finder man bei Fettf~rbungen einen groBen Teil der Zellen des Granuloms, 
und zwar aller Zellarten einschlieBlich der Riesenzellen, mit  Fettk6rnchen 
beladen. Aber bei welcher Form entziindlicher Zellwucherungen w~re das 
nicht der Fall ? I m  Falle der Randknoten kommt  iiberdies noeh die 
Zerst6rung yon TaIgdriisen hinzu, bei der Fet te  in groBen Mengen frei 
werden und zur Aufnahme in Zellen bereitstehen d[irften. In  keinem 
meiner Fs habe ich etwas yon Fettgewebsnekrose, yon fettgeftillten 
Cysten, die Makai beschreibt, oder yon Schaumzellen gesehen, wie denn 
iiberhaupt der Anblick, den die wohlbekannten Lipogranulome im mikro- 
skopischen Bild bieten, ganz anderer Art  ist. Ein einziges Mal habe ich 
innerhalb einer Riesenzelle eine Liicke yon rhombischer Form angetroffen, 

Virchows Archly .  Bd.  288. 38 
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die wahrscheinl ich einem ~ufgenommenen Choles ter inkrys tg l l  en t spmch.  
Ds8  dieses ~ber nur  gelegentl ich des Abs te rbens  yon Unterhau t fe~ tgewebe  
en t s tgnden  sein k6nnte ,  wi rd  wohl  n i emand  behgup~en wollen. Andere r -  
seits b m u c h t  n ich t  geleugnet  zu werden,  dab  die Sekundi~rinfektion 
eines , ,Lipogrgnuloms"  such  e inmal  zu e inem den t~gndknoten/~hnl ichen 
Bi ld  fi ihren k6nnte.  I ch  hgbe dergr t iges  ~ber n ich t  gesehen. 

Zusammenfassung.  

Die Entstehungsursachen sowohl wie die geweblichen Vorgfinge bei  den 
zur Verthschen Pro thcsem'~ndknoten  sind nicht einheitlich, ausnahms-  
weise fi ihren echte, yon auBen eingedrungene FremdkSrper zu ihrer  Bildm~g, 
zumeis t  abe t  hande l t  es sich um die Gewebsantwor~ auf  das  E indr ingen  
yon Hornmassen, die infolge yon Zusammenhangstrennungen im Bereich 
von Haarb~ilgen in das  Gewebe ver lager t  werden.  Eine wesentliche Ur- 
sache fiir diese Vorkommnisse  s tel l t  die durch den s t~ndigen Reiz des 
Pro thesenrandes  bedingte  Hyperkeratose dar,  die zu einer Verlegung yon 
Haarbalgmiindungen ffihrt. 

Die Or thop~den werden sich mi t  dieser fiir ihre Verht i tungs-  und  Heil-  
bes t rebungen  nich~ ger~de sehr gi inst igen E rkenn tn i s  ause inander-  
zusetzen haben  ; m i t  der  Anderung  des Mater ia ls  im Bereich des Pro thesen-  
rgndes wird  un te r  diesen Ums tgnden  nichC viel zu erreichen sein. 
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