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Im Laufe der Untersuehungen fiber Pleuravergnderungen bei kfinst- 
liehem Pneumothorax konnte ich regelmii~ig bei den Versuehskaninehen 
Aortavers nekrotischer, sowie entzfindlieher Natur beobaehten. 
Diese Ver~ndernngen bieten Bin gewisses Interesse dar, zumal deren 
Kenntnis zum besseren Verst~ndnis der sowohl bei Kaninchen (Adrenalin- 
sklerose) als aueh bei Menschen auftretenden Ver~nderungen beitragen 
kann. Aus diesem Grunde wurde yon mir eine genauere Untersuchung 
der erw~thnten Ver~nderungen bei experimentellem Pneumothorax vor- 
genommen. 

Die Versuche wurden an 17 Kaninehen angestellt. Zur Erzeugung 
des offenen Pyopnenmothorax wurde entspreehend dem 7. Intercostal- 
raum eine kleine Neusilberkanfile in die linke Pleurah6hle eingeffihrt. 
Einige Tage nach der Operation verstopfte sich gew6hnlieh trotz wieder- 
holter Sondierung die 0ffnnng der Kanfile mit dieken br6cldigen Eiter- 
reassert. In der gegel entwickelte sich die eitrige Pleuritis schon am 
3.--5. Tage nach der Operation und war bei einigen Kaninchen yon 
Nekrose nnd Einschmelzung des Lungengewebes begleitet. Ein Teil 
der Versuchstiere ging daran zugrunde, ein anderer wurde in versehie- 
denen Zeitabst~nden nach der Operation getStet. 

1. Versuchsgruppe. Fri~he Stadien der Vergnderungen. Die 8 Kaninchen 
dieser Versuehsgruppe gingen am 2.--3. Tage nach tier Operation zu- 
grunde. Sektionsbefund: Linke Lunge atelektatisch, reehte geblght; in 
der linken PleurahShle geringe Mengen einer rStliehen Flfissigkeit; 
Pleurabli~tter trfibe, stellenweise rauh; in einigen F~llen beiderseitige 
Pneumonieherde. 

Mikroskopisch ist das loekere Bindegewebe um die Aorta 5dematSs, 
mit Leukocyten infiltriert. Das p~rietale Pleurablatt ist mit fibrinSsen 
Auflagerungen bedeckt, darunter finder sich ein zellreicher Santo haupt- 
s~chlieh aus zum Teil zerfalleDden Leukocyten bestehend. Die Brust- 
aorta ist~ an den Stellen, we sie yon Fettgewebe umgeben ist, nnveritndert ; 
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an den Stellen dagegen, wo das Pleurablatt  nut  dutch eine d/inne Binde- 
gewebssehieht yon der Aortenwand getrennt ist, erseheint die letzte nekrc- 
tiseh. Die Nekrose erstreekt sieh entweder nur auf die /~ul3ere Sehieht 
der Media entspreehend den 4--14 "~uBeren elastisehen Membranen, cder 
auf die ganze Dieke tier Media (Abb. 1). An diesen Stellen sind die Muskel- 
zellen versehwtmden, die elastischen Fasern gestreckt, einander gen/~hert, 
die kernlosen Zwisehenr/iume mit  Eosin gleiehmi~Gig gef~rbt. An manchen 

Abb. I. Aortenwand 2 Tage naeh Anlegen des Pneumothorax. Nekroso der ~,uI~eren 
~J[ediaschiehten und des anliegenden Gewebes. Einzelne Leukocyten in den Intima. 

Stellen sind die Kerne der Muskelfasern haupts~chlieh an den l~tndern 
der nekrotischen Teile pyknotiseh oder zerfMlen. Entsprechend den 
nekrotischen Mediateilen sind in der Int ima kleinere Zellanh~ufungen 
veto monocyt~ren Typus, zum Teil aueh yon Leukocyten vorhanden, die 
sieh nach innen oder auoh nach auBen zu yon der inneren elastischen 

Lamelle als sehma]e Sehieht ausbreiten. An der Pleuraoberfl~iche sind 
gro~e Mengen yon Kokken verstreut, die stellenweise bis zur Adventitia 
und sogar Medi~ der Aorta vordringen. Bei Bearbeitnng nach Levaditi 
gelang es nieht andere Mikroorganismen auBer Kokken nachzuweisen. 

2. Versuchsgrupps (Stadien yon 5- -6  Tagen). Die 3 Kaninchen 
dieser Versuchsgruppe gingen am 5.--6. Tage nach der Operation zu- 
grunde. Sektionsbefund wie in der 1. Versuchsgruppe, auBerdem eitrig- 
fibrinSse Perikarditis. Die PerikardhShle enthielt eine grol~e Menge 
trfiber Flfissigkeit. Die Wand der Brustaorta ist entsprechend dem 
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Anliegen des Pleurablattes erweicht, yon dunklerer Farbe, zum Teil mit 
wandst~ndigen Thromben bedeckt. 

M@roskopisch ist das Bindegewebe in der Umgebung der Aorta mit 
zahlreichen Zellelementen durchsetzt, die aus Wanderzellen (Leukocyten 
und Yolyblasten) nnd auch Fibroblasten bestehen; die entzfindliche 
Zellinfiltration verbreitet sich stellenweise bis zur Adventitia. Dort, wo 
die Aortawand nur dutch eine dfinne Bindegewebsschicht yon tier Pleura 

Abb.  2. 6 Tage  n a c h  der  Opera t ion  Wuche rungen  eines Schimmelpilzes in der Adven t i t i a  
sowie i m  ]3indegewebe an  der  Aorta ,  die in die /~uDere net~.otische Mediaschicht  

e inwachsen;  entz~indliche Zell infi l tration der  I n t i m a .  

getrennt ist, zeigen die /~u~eren Sehichten der Media ebensolche nekro- 
tische Ver~tnderungen, wie in der ersten Versuchsgruppe. l~ur feh]en 
bier nekrobiotische Ver~nderungen in den Kernen der Muskelfasern. Die 
elastischen Membranen sind einander gen~Lhert, gestreckt. Gegen die 
unvers Stellen der Media, sowie zu der Intima hin ist der nekro- 
tische Bezirk mit leukocyt~ren Zellen infiltriert. Die e]astischen Mem- 
branen sind bier durch dichte AnMufungen yon zerfallenden Zellkernen 
des entzfindlichen Infiltrats auseinander gedr~ngt. 

In einem Falle wurde in der Adventitia entsprechend der dichteren 
entz~indlichen Mediainfiltration das Mycel eines Schimmelpilzes yore 
Aspergillus-Typus in Form verzweigter g6hrchen gefunden (Abb. 2). Die 
F~den des Mycels wachscn in die nekrotischen, bzw. zellig infiltrierten 
Teile der Media ein, sowie in die umgebenden Mediateile; bier finden 
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sich entzfindliche, zum Teil nekrotische Zellinfiltrate (Abb. 3), in 
welchen bei starker VergrSBerung Mycelfiiden nachweisbar sind. 

]~ei einem a~deren Kaninchen wurder~ ehenialls in der Adventitia 
und im umgebenden Bindegewebe Wucherungen des Mycels eines 
Schimme]pilzes mit Sporangien, sowie zahlreiche sich nach Gram scharf 
farbende, im entziindlichen Bindegewebe verstreute Sporen gefunden 
(Abb. 4). Die Mycelfaden wachsen such hier in die nekrotische Media 

Abb. 3. 5 Tage nach tier Operation. Entziindliche Zellinfiltrate in einigen interlamelliiren 
Zwische~_r~men der ~Media sonic in der Intima. 

hinein, indem sie sich haupts~ch]ich zwischen den elastischen Membranen 
ausbreiten ; stellenweise dringen sie auch in die mittlere Mediaschicht, die 
nooh erh~ltene ~uskelkerne zeigt und erreichen sogar die innere elastische 
Lamelle. Etwa in der Mitre des nekrotischen Mediabezirkes sind die 
elastischen Membranen zerrissen; entsprechend den Rissen sieht man 
nekrotische Exsudatmassen. In den letzten, sowie zwischen den elasti- 
schen Membranen der anliegenden Mediateile treten Kokken aui, die 
sich in kleiner Menge auch in den inneren Schichten dot Aortenwand 
linden. In der Intima ist entsprechend dem nekrotischen Mediabezirke 
eine dichte Zel]infiltr~tion und wandstandige Thromben zu sehen. Im 
Bindegewebe um die Aorta wurden-sp~rliche kurze Stabohen und zahl- 
reiche Doppelkokken gefunden (Bearbeitung nach Levaditi). 

SchlieBlich entsprachen die Aortaveranderungen beim 3. Kaninchen 
den eben beschriebenen, jedoch war die entztindliche Zellinfiltration viel 
schwaeher ausgepragt und es fanden sieh keine Pilzwucherungen. 
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3. Versuchsgruppe (Stadium yon 10--11 Tagen). Bei den 3 Kaninchen 
dieser Versuchsgruppe bestand ein linksseitiges Empyem mit Atelektase 
der linken Lunge, in einigen F~llen eitrige Perikarditis, sowie reehts- 
seitige Pleuritis. I m  Brustteil tier Aorta war an der Stelle ihres Anliegens 
an die eitrig infiltrierte Pleura bei allen Kaninchen die Wand erweieht, 
mit  Thrombenablagerung. In  einem Falle zeigte die Aortenintima eine 
Reihe yon Verdickungen. 

Abb. 4. Sporangien eines Schimmelpilzes mit Sporen ira nokrotischen Ge~ebe um die Aorta. 

Mikroskopisch ist das Bindegewebe in der Umgebung der Aorta zum 
Tell nekrotisch, stellenweise enth/~lt es zahlreiche Zellformen vom Fibro- 
blastentypus nnd ist auch mit  Leukocyten durchsetzt. Das nekrotische 
Gewebe liegt an einer Stelle der Aortenwand direkt an. Hier sind die 
/~uBeren Sehichten der Media kernlos, nekrotisch, mit  gestreekten elasti- 
sehen Lamellen; in einem Falle war die nekrotisehe afiBere Mediaschiht 
verkalkt  (Abb. 5). In  den Randteilen des nekrotischen Mediabezirkes ent- 
halten die Muskelfasern zum Teil pyknotisehe Kerne, die R/rome zwischen 
den elastisehen Lamellen sind stellenweise yon diehten zerfallenden 
Zellanhi~ufmlgen eines entzfindlichen Infiltrats eingenommen. Stellen- 
weise sind die elastischen Lamellen aneinandergeriickt, zum Tell zer- 
rissen, stellenweise dutch nekrotische Massen a useinandergeschoben. 

An manchen Stellen sind in den grSl~eren Anh~ufungen yon Zerfall- 
massen nur vereinzelte elastische Lamellen naehweisbar. Hier treten 
aueh bes0ndere Vers der elastischen Lamellen auf : sie verlieren 
allm~hlich ihre Fgrbbarkeit ,  bewahren jedoch ihr normales Aussehen 
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und zeigen an der Oberfls mit  Fuchselin gef~rbte K6rnchen, bzw. 
Schollen. In  manehen F~tllen sind die zerrissenen elgstischen Membranen 
verkMkt. 

Die In t ima ist in allen FM]en stark verdickt und enth~lt bedeutende 
zerfallende Massen des entziindliehen Zellirdiltrates, sowie thrombo- 
tisehe Auflagerungen. Die nekrotisehen Massen in der In t ima sind yon 
der Gef~l~lichtung durch nengebildetes Bindegewebe getrennt (Abb. 6), 
dal~ zahlreiche Fibroblasten, sowie Wanderzellen enths Die verdiekten 
Intimastellen gehen allm~ihlich in die normale In t ima fiber. 

Abb. 5. Ii Tage nach der Operation. Verkalkung der gul~eren Mediasehichten an tier 
Stelle der ,,prim~iren" Nekrose. Eitrige Mediainfiltration naiL Nekrose (links). Bindegewebige 

Intimaverdiekung. 

Bei einem Kaninchen fanden sieh in der Adventiti~ Wucherungen 
eines Schimmelpilzes veto Aspergillus-Typus; die F~dert des Mycels dringen 
aueh in die Media ein und verbreiten sich in ihren nekrotischen Teilen. 
Einzelne :F~iden treten jedoch auch in den unvergnder~en Mediateilen auf 
nnd wachsen an manchen Stellen sogar in die nekrotischen Zellanh~tu- 
iungen in der Int im~ ein. 

Bei einem anderen Kaninchen fanden sieh nur in einem Pr~parat  in 
der Nahe des nekrotischen )/[ediabezirkes Pilzwucherungen, die an 
aktinomykotische Drusen erinnerten trod yon einem entziindlichen 
leukoeytaren Ini i l t rat  nmgeben waren. Beim 3. Ksninehen mif~lang tier 
Naehweis yon Schimmelpilzen in tier nekrotischen Aortenwand. In  diesem 
Fall fanden sich in den eitrig-nekrotischen Massen, besonders an einer 
Stelle mit  zerfallenden elastischen Membranen, sowie in Bindegewebe 
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um die Aorta zahlreiehe grampositive Kokken, die gleichfalls bis zu den 
inneren Schichten der Media vordrangen. 

4. Versuchsgruppe. Spiitere Stadien. Bei einem Kaninchen, das 25 Tage 
nach der Operation lebte, land sich ein linksseitiges Pleuraempyem mit 
vollst/~ndiger Atelektase der linken Lunge; in der rechten Lunge herd- 
weise eitrige Pneumonie; eitrig-h/imorrhagische Perikarditis. Im Brust- 
tell der Aorta finder sich entspreehend den anliegenden eitrig nekro- 
tisehen Massen an einer kleinen Stelle eine herdfSrmige Erweichung und 
Verdfinnung der Gefal~wand. Die Oberfl/~che der Aorta ist an dieser Stelle 
yon dunkelbrauner Farbe, mit kleineren thrombotisehen Ablagerungen. 

Abb.  6. 10 Tage nach  der  Opera t ion  ,,prim/~re" i~edianekrose  mi t e inande r  gen'~herten 
e l a s t i s chen  L a m e l l e n  (1); groBer nel~ 'ot ischer E i t e rhe rd  in  der  Aor t enwand  (2); s t a r k  

ausgeprii.gte bindeg~ewebige I n t i m a v e r d i c k u n g  (3). 

Mikroskopisch zeigt das Bindegewebe um die Aorta zahlreiche Fibro- 
blasten und Bindegewebsfasern, nur stellenweise treten im Fettgewebe 
einzelne leukocyt~re Anh/iufungen auf. An den Stellen, wo die Aorta un- 
mittelbar der Pleura anliegt enths sie nekrotisehe Bezirke, die den- 
jenigen in den iibrigen Versuehen analog sind. Im Mittelteil des Nekrose- 
herdes der Media sind aneinandergerfiekte gestreckte elastische Mem- 
branen zu sehen. In den loeripherischen Teilen des Herdes sind die elasti- 
schen Lamellen auseinandergeschoben; dazwischen ]iegen Anh/iufungen 
neh'otischer Massen, die stellenweise Kokken enthalten. 

In tier nekrotisehen Media treten iiberall Pilzf/iden auf, die bis zu den 
1%&ndem des Nekroseherdes, sowie in die zellig infiltrierte Teile tier Media 
eindringen, in  den zentralen Teilen des nekrotisehen Mediabezirkes sind 
die Pilzf/~den blaB gefi~rbt und schma], an der Peripherie bilden sie 
Anschwellungen und ]assert sich mit t ts  gut farben. Der 
nekrotische Herd ist yon fibrSsem Bindegewebe ~mgeben, alas allm/~hlich 



252 Fanny Chalegzkaj~: Ober die Ver~nderungen der Aorta 

in die unverimderte Media fibergeht. Stellenweise sieht man eine Ver- 
kalkung der elastischen Membranen, sowie Lipoidablagerungen an ihnen 
und in den Zellen der Media, bzw. der verdickten Int ima.  Die letzte 
enthi~lt dichte nekrotische Massen eines entziindiiehen Zellinfiltrats, die 
znr Gefi~l~lichtung hin mit  ether dichten Bindegewebslage bedeckt sind. 

Bet einem Kanh~chen, alas am 53. Tage nach der Operation zugrunde 
ging, war die linke Lunge atelektatisch, yon derben Verwachsmlgen um- 
geben. I m  Brnstteil ist die Aortenwand an ether Stelle verdiinnt. 

Mikroskopisch sieht man an der Pleura entsprechend dieser Stelle 
eine schmale zellarme nekrotische Schicht. Das anliegende ]~indegewebe 
ist narbig, enthglt ges te  des cntztindlichen Zellinfiltrats. Die &u~eren 
Schichten der Aortenmedia sind yon einem Nekroseherd mit aneinander- 
geriickten und gcstreckten elastischen Membranen eingenommen. Manehe 
Membranen sind verkalkt.  

Sowohl nach au~en an den Randteilen des prim~rnckrotischen Herdes 
als auch besonders nach innen zu yon diesem sieht man in der Aortcnwand 
entziindlich infiltrierte Massen mit reichlichen Kerntriimmern. Diese 
Massen sind in der in t ima dutch eine schmale bindegewebige Schicht 
yon der Gefa~lichtung getrennt. Die elastischen Membranen der Media 
sind durch Anh~ufungen des entziindlichen Zellh~filtrats auseinander- 
geschoben. An manchen Stellen dringt dieses nur in den streifenlSrmigen 
Zwischenraum zwischen zwei clastischen Membranen. In  solchen entztind- 
lichen Zellinfiltraten, die auch in wenig ver~nderte Teile der Aortenwand 
eindringen, sind gew5hnlich F~tden eines Schimmelpilzes nachweisbar. 
Diese bilden den Mittelpunkt zelliger Entziindungs-, bzw. Nckroseherde. 
Entsprechend diesen Bezirken finden sich auch in der In t ima ziemlich 
reichliche entztindliche Zelliniiltrate. Unweit yon der Gef&~lichtung 
treten auch in der bindcgewebigen Schicht der verdickten In t ima einzelne 
Pi]zfiiden anti I m  Nckroseherde der Media sind in den entzihldlichen 
Infil traten typische Vergnderungen der elastischen Membranen zu sehen, 
die den oben beschriebenen entsprechen. 

Beim Kaninchen, alas 3 Monate naeh der Operation getStet wurde 
(die FistelSffnung wurde am 4. Tage nach der Operation geschlossen), land 
sich in der Pleura ein abgekapselter Eiterherd entsprechend dem oberen 
Lungenlappen. Die Aortenwand ist an der Stelle, wo ihr der Eiterherd 
anliegt, verdiinnt. Das der Aorta anliegende Gewebe hat  zum Tei! ein 
narbiges Aussehen, zeigt reichlich entwickelte Blntgef~f~e. Entsprechend 
diesen Veranderungen ist in der Media ein Verkalkungsherd vorhanden, 
der beinahe ihre gauze Dicke einnimmt. Hier sind die elastischen Mem- 
branen einander genahert, zum Teil zerrissen. Anl~er diesem Hauptherd  
enth&lt die Aortenwand noch einze]ne verkalkte Bezirke, die sich zum Tell 
auf die gauze Dieke der Media ausbreitcn, zum Teil nnr  den mittIeren 
Teil derselben einnehmen ; einige dieser Herde sind yon narbigem Gewebe 
umgeben. 
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Zusammenfassung. 
Die angefiihrten Versuchsergebnisse zeigen, dab bei Kaninchen mit 

kiinstlichem offenem Pyopneumothorax regelm/~l~ig schwere Ver/~nde- 
rungen in der Brustaorta auftreten. Sehon am 2.--3. Tage nach der 
Operation sieht man hier einen Zerfall der Muskelfasern und es entstehen 
in der Media I~ekroseherde; die elastischen Membranen sind an solchen 
Stellen einander genghert und gestreckt. I)iese Vergnderungen kann 
man als prim/~re Medianekrose bezeichnen zum Untersehiede yon nekro- 
tischen Ver/inderungen anderer Art, die bier erst spgter entstehen. 

Die primate Medianekrose bildet sich stets an der Stelle der Brust- 
aorta, die nur dutch eine diinne Bindegewebssehicht yon der Pleura 
getrermt ist. Im entziindeten Bindegewebe um dig Aorta sind stets 
zahlreiche Kokken verstreut, die in die Adventitia, stellenweise auch 
in die Media eindringen. 

In den spitteren Stadien schliel3t sich der primitren I~ekrose eine ent- 
ziindliche leukocytiire Infiltration der Media an, mit darauffolgendem 
Zeffall des Zelliniiltrats. 

Neben der Media wird immer auch dig Intima ver/~ndert. In friiheren 
Stadien, wenn in der Media nur die primi~re Nekrose vorhanden ist, 
finder sich in der Intima eine geringe Anhi~ufmlg yon entziindlichen Zell- 
elementen. In den spgteren Stadien mit einer entztindlichen Zellinfiltra- 
tion und sekundiirer l~ekrose der Media zeigt die Intima eine stiirkere 
Anhi~ufung yon polynnk]e/iren Leukocyten, sowie thrombotische Auf- 
lagerungen. 

In den spateren Stadien entwickelt sich an der Intimaoberflgche eine 
bindegewebige Schicht. Anfangs ist diese Schicht diinn und zellreieh, Sl0i~ter 
verdickt sie sieh und wird faserreieh. In  diesen Stadien sehen die beschrie- 
benen Vers zum Tell einer atherosklerotischen Platte ahnlich. 

An den yon mir erzeugten Aortaver/~nderungen sind die folgenden 
drei Merkmale hervorzuheben : 1. Die schnell entstehende primiire Media- 
nekrose; 2. die entziindliehen Vergnderungen der Media und Intima und 
3. die fibrdse Verdickung der Intima. 

Die primgre Medianekrose entspricht ihrem Aussehen nach den nekro- 
tischen Mediaver/Jmderungen bei experimentellen meehanischen, bzw. 
thermischen Einwirkungen, sowie bei Adrenalinsklerose. Man kSnnte 
daran denken, dab die Mediaver~nderungen in meinen Versuchen, iniolge 
einer ErnghrungsstSrung der Aortenwand entstehen, die durch entziind- 
liche Vorg/~nge im umgebenden Gewebe, sowie in der Adventitia hervor- 
gerufen werden. Jedoeh widerslaricht diese Annahrne den Beobachtungen 
yon Lange, denen zufolge eine Ern~hrungsstSrang der Aortenwand durch 
Abtrennung yore umgebenden l~indegewebe keine Medianekrose bewirkt. 
Andererseits kSnnte in meinen Versuchen die primi~re Medianekrose 
durch die Einwirkung yon Mika-oorganismen hervorgerufen werden, die 
stets im Bindegewebe neben der Aort~ verstreut waren, oder yon toxi- 
schen Stoffen, die sich bei Pleuraempyem anh~uften. Jedoeh waren in 
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manehen Fallen im Bindegewebe neben der Aorta, oder sog~r in der 
/~uBeren Mediasehicht zahlreiehe Mikroorganismen vorhanden ohne 
Wandnekrose. Diese Beobaehtung widersprieht somit der Almahme, die 
prim/~re Nekrose der Aortenwand entstehe in meinen Versuehen infolge 
der toxischen Wirkung yon Nikroorganismen. 

Somit bleibt die Entstehung der prim/tren Medianekrose unaufgekl/~rt. 
Auger der Ern/~hrungsst6rung, sowie der Wirkung yon Mikroorganismen, 
kSmlten hier aueh funktionelle Momente mitsloielen, egwa im Sinne der 
yon Lange bei Adrenalinsklerose hervorgehobenen Innervationsstbrungen, 
bzw. Spasmen der Nuskulatur. 

Die in sp~teren Stadien regelm/igig entstehenden entziindlichen 
Infiltrate der Aortenwand, sind jedoeh nicht regelm/~gig: sie waren in 
einem Falle yon 5t/s Dauer (2. Versuehsgruppe) sehr sehwaeh 
ausgepr/~gt und feMten im Versueh yon 3monatlieher Dauer, in welehem 
die prim/s Medianekrose in Verkalkung ohne entz/indliehe Ver/inderungen 
ausging, was z. B. aueh bei Adrenalinnekrose beobaehtet wird. 

In meinen F/~llen mit entziindliehen zerfallenden Zellinfiltraten der 
Aortenwand (auger einem einzigen) wurden Sehimmelpilze vom Aspergil- 
lus-Typus gefunden, die sieh in der nekrotischen Media, sowie in der ent- 
ztindlieh infiltrierten Aortenwand ausbreiteten. Dieser Umstand erlaubt 
es, die Entstehung der entziindliehen Ver~nderungen in der Aortenwand 
eben dutch die Anwesenheit der Sehimmelpilze zu erkl/~ren. Dafiir 
spriehg die Beobaehgung, dab in einigen F/~llen die entziindliehe Zell- 
infiltration nut  an den Stellen der Ausbreitung des Sehimmelpilzes 
bestand, dagegen fehlge sie an den Stellen, wo der Ietzte niehg naehweisbar 
war (beim Vorhan(tensein der Prim/s allein). In manehen F/~llen 
yon Eindringen des Sehimmelpilzes in die der Nekrose anliegende Media 
bilden die Pilzf/~den gleiehsam Zentren des entztindliehen Infiltrats. 

Der einzige Fall, in welehem zerfallende leukoeyt/s InfilLrage in der 
Aortenwand ohne Sehimmelpilze vorhanden waren, ist anseheinend dutch 
den Untergang der Sehimmelpilze zu erkl/~ren. Daffir sprechen wohl die 
Befunde in einem meiner F/~lle, in welchem die Drtlsen des Sehimmel- 
pilzes nut in den Anh~ufungen des nekrotisehen Zellinfilgrats unter der 
verdiekten Intima gefunden wurden und an alien iibrigen Stellen der 
Aortenwand, wo sie sonst regelmggig vorkommen, fehlten. Auf den 
Untergang der Sehimmelpilze in den sp/~teren Stadien der experimen- 
tellen mykotisehen Lnngenver&nderungen bei Kaninehen weist ~ueh 
HSppli bin. Somit ist die sieh der prim/s Medianekrose ansehlieBende 
eitrig-nekrotisehe Aortitis als eine his jetzt unbekannte mykotisehe 
Erkrankung der Aorta anzusehen. 

Im Sehrifttum sind nur sp/~rliehe Hinweise auf mykotisehe Vorg&nge 
bei Kaninehen (haupts/~ehlieh in den Lungen) vorhanden (Jaffd, HSppli). 
Augenseheinlieh wurde die Entstehung tier mykotisehen Ver/~nderungen 
in meinen Versuehen dureh den offenen Pneumothorax bedingt, bei 
welehem eine dauernde Einsaugung des Heustaubes mit Pflzsporen in die 
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PleurahShle stattfand. Ffir die weitere Entwicklung der Schimmelpilze 
hatte wahrscheinlich die primi~re Nekrose der Aortenwand eine groBe 
Bedeutung. 

Das morphologische Bild der yon mir erzeug~en mykotischen Aortitis 
bei Kaninchen zeigt eine gewisse ~hnlichkei~ mit den Ver/inderungen 
der Arterien bei Menschen, die bei der fuso-spiroch~t6sen Infektion beob- 
achtet werden (Zinserling und  Wolkoff) .  In  diesen beiden Fgllen ent- 
Stehen in der Arterienwand im Zusammenhang mit •ekrose entzfindliche 
Infi]trate aus zahlreichen leukocyts Zellen, die direkt aus der Gef~l~- 
lichtmlg eindringen. ~u r  auf diesem Wege konnten in meinen Fi~llen 
die grol]en Zellinfiltrate nach Innen zu yon dem primi~ren Nekroseherd 
entstehen, da die Adven~itia an diesen Stellen vollst/~ndig nekrotisch war. 

Die in meinen Versuchen beobachtcten Intimaverdickungen, die m i t  
entziindiichen Ver~nderungen, bzw. mit Thrombose der Aortenwand 
im Zusammenhang standen, zeigten eine gewisse Ahnlichkeit mit den yon 
Zinserling beschriebenen Aortavergnderungen bei Pferden. Die letzten 
stellen eine herdartige Thromboaortitis dar und werden durch einen 
Parasiten (Sclerostomum bidentatum) hervorgerufen. In den sps 
Stadien bilden sich auch hier bindegewebige Intimaplatten, die in den 
tieferen Teilen nekro~ische Massen enthalten. Somit ist die Reaktion 
der Intima im allgemeinen die gleiche, unabhiingig yon den Momenten, 
die sie hervorgerufen haben. In diesem Sinne erscheinen die bindegewe- 
bigen Intimaverdickungen, in meinen Fiil]en auch derjenigen bei Athero- 
sklerose s bei we]cher sie infolge der Lipoidablagerung entsteht. 
~hnliche Intimaverdickungen wurden auch  bei mechanischen und 
anderen experimentellen Einwirkungen auf die Arterienwand erzeugt. 

Die oben beschriebenen Veriinderungen der elastischen Membranen 
Verlust ihrer Fgrbefi~higkeit mit Fuchselin) kommen ausschliel]lich bei 
stark ausgepriigten nekrotischen Mediaver/inderungen vor. Dabei wird 
die sich nicht fi~rbende Grundsubstanz der Membranen und die ,,im- 
pr~gnierende" elastische Substanz sichtbar. Augenscheinlich geschieht 
bier eine eigenartige , ,Desimprs der elastischen Membranen, 
welche nach der Ansicht yon Hueck anfangs ganz indifferenziert sind 
und ers~ bei der weiteren Entwicklung tier Arterien mit Elastin impr~- 
gniert werden. 
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