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Einschlfisse im Cytopl~sm~ der Aortenendothelien wurden zuerst yon LllVZ- 
BACH (1950), danaeh yon SINAPIUS (1952) und yon KA~ENSICAJA (1952) beob- 
achtet  und dureh ttOR~ (1955) weiter untersucht. Sie sind im mittleren und 
hSheren LebensMter, unabhs v o n d e r  Grundkrankheit ,  sehr h/~ufig (SINAPIUS, 
Ho~T) und ]assen sieh mit  b~sischen Farbstoffen leieht ~nf~rben. Nur ein geringer 
Tail dieser Einschliisse besitzt Eigenfarbe, also Pigmentcharaktar,  und enthglt  
histoehemiseh Eisen (SI~APIUS, ttO~T). Zus~mmensetzung und Entstehung der 
wait hgufigeren Einschlfissa ohne: Eigenfarbe konntan durch die bisharigen Unter-  
suehungen nicht befriedigend geklgrt werden. Naeh einfaehen Uberlegungen 
muB es sich entweder um Produkte des Endothelstoffweehsels oder um Resorp- 
t ionsprodukte yon Bestundteilen des Blutes handaln. Ihre Entstehung aus 
Abseheidungsthromben wurde daher erwogen (SI~AI'IUS 1952), konnte aber 
bisher nieht bewiesen werden. Eine gewisse fgrberisehe und histoehemische 
~bereinst immung liel~ ~ndererseits an eine Verwandtsehaft  mit  den Fuscinen 
(Abnutzungspigmenten) denken (Ho~T). So ergeben sich folgende Hauptfragen:  

]. Er]auben morphalogische Beobaehtungen und histochemischer Vergleieh 
den Sehlul~, dab die Einsehlfisse aus Bestandteilen des Blutes, vor allem aus 
Abscheidungsthromben, entstehen ? 

2. GehSren zumindest die farb]osen Einsehlfisse zur Gruppe der Fuscine, oder 
sind sie mit  diesen verwandt  ? 

Die Beantwortung dieser Fragen soll dutch Vervollstgndigung der morpho- 
logischen Beobachtungen, dureh Erweiterung der bisherigen histochemisehen 
Untersuchungen und dutch Erhebungan fiber Lokalisation, Altershgufigkeit, 
Beziehungen am" Artariosklerose und Beziehungen zu den Grundkrankheiten 
versucht warden. 

Material  und Methode 

Dss UntersuchungsmsteriM umfal~t weir fiber 100 Aorten aus jedem Lebensslter, 35 A~. 
carotides comm., je 10 As. subclsviae, As. coronsriae, Aa. lie nsles, As.~ren'stes, Aa. femorales 
und As. t~iales ant. Die Gefgl]e wurden bei den laufenden Sektionen so friih wie mSglich 
entnommen und in Stricken suf Korken ~ufgespannt. 

Mit der modifizierten Celloidinhgutchenmethode n~ch KOTSOHETOW, deren Einzelheiten 
an anderer Stelle beschrieben worden sin4 (SINAPIVS 1952),wurden Endothelhgutchen- 
prgpsrste hergestellt. Fiir histoehemische Methoden, die eine Alkohol-Fixation verbieten 
(z. B. Lipidnachweis), wurden aul3erdem Abklstsehprgpsrate verwandt. 

Einzelheiten fiber den Gsng der histochemischen Untersuehung und der ststistisehen 
Erhebungen sind sus den betreffenden Absehnitten zu entnehmen. 
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Beobachtungen und Ergebnisse 
I.  Morphologie 

Wir unterscheiden die welt zahlreicheren Einschltisse ohne Eigenfarbe (farb- 
lose Einschltisse) und die seltenen Einschliisse yon Pigmentcharakter.  

Einschliisse ohne Eigenfarbe. GrS/3e, Form, Zahl und Lagerung. Die Gr6Be 
der Teilchen ist oft auch an der einzelnen Zelle sehr verschieden. Die kleinsten 
Einschltisse messen etwa 0,5 #, die grSl~ten etwa 6,5 # i m  Dnrchmesser. Ein- 
schltisse mit  einem Durchmesser um 1 }~ scheinen zn tiberwiegen. Die Teilchen 
k6nnen so dicht liegen, dal3 eine homogene Masse vorgetguscht und die k6rnige 
Struktur erst bei starken Vergr613erungen offenbar wird. 

Abb. 1. FeinkSrnige ft~rblose Einsehltisse in e inem H e r d  einkerniger  Endothel ien.  Aorta .  H~utchen-  
pr~para t .  Har r i s  H g m a t o x y l i n .  490fach 

Kleine Einschlfisse sind iiberwiegend rund, gr613ere vielgestaltiger und oft 
polygonal. 

Auch die Zahl und die Lage der Einschltisse im Cytololasm~ der Einzelzelle 
oder des Zellverbandes sind sehr verschieden. 

Je kleiner die Einschlfisse, desto zahlreicher sind sie in der Regal. Die farb- 
losen Einschltisse kSnnen sowohl zentral in der Kernumgebung als auch in der 
Peripherie liegen. Eine ~usgesprochen periphere L~ge kommt  jedoch nur bei 
kleinen Einschliissen vor. Manchm~l liegen sie auch tiber der dem Blutstrom 
zugew~ndten Flgche der Endothelkerne. Oft ist das Cytoplasma einzelner Zellen 
oder kleiner Zellgruppen fast ganz mit  Einschlfissen angeftillt. Dichte Anhgufun- 
gen kleiner Einschlfisse breiten sich oft im Cytopl~sma mehrerer Zellen kontinuier- 
lich ~us. 

Beziehung zur Kernzahl und zur ZellgrSfle. Farblose Einschltisse sind zwar in 
mehrkernigen Endothelien hgufiger, kommen ~ber ~uch in einkernigen vor. 
Gelegentlich enthalten begrenzte Herde einkerniger Endothelien im Cytoplasm~ 
reichlich feink6rnige Einschltisse (Abb. 1). Zellverbgnde Bus vielkernigen Endo- 
thelien mit  wechselnder Kernzahl zeigen oft ganz unregelmgBig verteilte, besonders 
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zwischen den Kernanhgufungen gelegene Einschlfisse (Abb. 2). Zellen mit Ein- 
schliissen treten oft ausgesprochen scharf begrenzt herdf6rmig auf. 

Beziehungen zu /einen Abscheidungsthromben. Im Prgdilektionsbereich der 
Einschliisse, in der Aorta thoraeiea, lassen sieh an H/iutehenprgparaten oft 

Abb.  2. Gruppe vie]kernJger Endothel ien  m i t  reichlich farblosen Einschliissen. Aorta .  I t~utchen-  
pr~para t .  Har r i s  H~matoxy l in .  195lath  

Abb.  3. Endo the l i en  m i t  reichlich farblosen Einsohlfissen i n m i t t e n  eines feinen flf ichenhaften Aus- 
schei4ungs thrombus .  Aorta .  H~tutchenpr~parat .  I t a r r i s  H~matoxy l in .  195lath  

hauchdiinne flgchenhafte Abscheidungen aus Thrombocyten, feinnetzigem Fibrin, 
sp/~rliehen Erythroeyten  und vereinzelten Leukocyten naehweisen, bei 50 Erwaeh- 
senen-Aorten z .B.  in 80% der F~lle (SI~APIUS 1958). Farblose Endothelein- 
schlfisse finden sieh oft am Rande odor inmitten soleher Mikrothromben (Abb. 3) 
und gleichen diesen in ihrer kSrnigen Feinstruktur und im f/~rberischen und 
histoehemisehen Verhalten. 
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Das Endothelpigment. Auch das in den Endothelien nachweisbare Pigment 
besteht aus Teilchen verschiedener Gr6ge. Die Gr6Benvariation ist abet geringer 
als bei Einschlfissen ohne Eigenfarbe und bewegt sich im allgemeinen zwisehen 
1/~ und h6chstens 4 #. Die einzelnen Teilchen sind yon unregelm/~13iger Form, 
selten fund, h/~ufig vieleckig (Abb. 4b). Ihre Eigenfarbe ist goldgelb bis gelb- 
br/iunlich. Sie kommen ebenso wie die farblosen Einschlfisse an einkernigen und 
mehrkernigen Endothelien vor, sind abet h/iufiger als diese dicht um die Kerne 
gelagert. 

Auch das Pigment sieht man meist in 6rtlich begrenzten tterden. Bei einem 
Fall waren weir fiber 1000 Endothelien eines umschriebenen Bezirks mit Pigment- 
k6rnern vollgestopft (Abb. 4). 

Abb.  4a  u. b. a F lacher  e ry throcy tenre icher  Abscheidungst tn 'ombus (A). Aorta .  H~tutchenpr~tparat. 
Har r i s  t t~ma toxy l in .  27fach. b R a n d  des gleichen Abscheidun~s thrombus  bei s ta rker  Vergr613erung 

(460faeh): reichlieh eisenhaltiges Pigment im Cytoplasma der Endothelzellen 

Endothelien k6nnen aueh beide Formen, also Einsehliisse mit und ohne 
Eigenfarbe, nebeneinander enthalten, wobei die Teilchen ohne Eigenfarbe stets 
tiberwiegen. Die feinen PigmentkSrnehen sind darin unrege/m/~gig verteilt und 
oft nur mit Miihe aufzufinden. 

Aueh beim Endothelpigment lassen sieh enge 6rtliehe Beziehungen zu feinen 
Abseheidungsthromben naehweisen. Abb. 4 zeigt einen ausgedehnten flaehen, 
erythroeytenreiehen Abseheidungsthrombus, in dessen Bereieh weir mehr als 
1000 mit Pigment vollgestopfte Endothelien gez/~hlt wurden. 

II.  Histoehemie der [arblosen Endotheleinschliisse 

1. Die mit der grol3en Fluorescenzeinrichtung der Fa. Carl Zeiss geprfifte 
Eigen/luorescenz war an den farblosen Einschliissen yon 5 F/~llen eindeutig negativ. 

2. Lipide konnten nicht sicher nachgewiesen werden. Mit Sudansehwarz B 
f/~rbte sich zwar ein Tell der Einschltisse in grauem Farbton an. Der Farbeffekt 
wurde aber nicht als positiv gewertet, well sich auch lipidfreie, eiweigreiche 
Substanzen und Strukturen mit Sudanschwarz B leicht anf//rben lassen. Da 
andererseits auch mit Sudanschwarz B nicht Mle Lipide erfal3t werden, ist die 



328 D. SisAenrs und U. NIEI~IANN: 

Anwesenheit  yon  Fe t ten  oder fet tghnliehen Substanzen durch das negative 
Fgrbeergebnis nicht  ausgeschlossen. - -  Beim Baker-Test nehmen die Einsehliisse 
iiberwiegend einen br/~unliehen oder brgunlich-gelben Farbton,  seltener grau- 
schw//rzlich-braune MischtOne an. Da fiir die Phosphat idf / i rbung mit  dam 
Baker-Test  ein tief sehwarzblauer Fa rb ton  gefordert  wird (BAxE~ 1946, CAI~ 
1947), wurde dam Ergebnis als negat iv  gewertet,  womit  die Anwesenheit  yon 
Phospha t iden  nicht  ausgeschlossen sein soll. 

3. Alle farblosen Einschliisse erwiesen sich als per jodat reakt iv  (PAS-positiv), 
die kleineren im allgemeinen stgrker als die gr6geren (scholligen) Einsehliisse. 
Die Reakt ion  war nach Aeetylierung negativ,  nach Acetylierung und  Verseifung 
positiv. 

Eisenbindung (HAL~), Metachromasie (Toluidinblau), Aleianblau und Diastase- 
Test fielen regelm//[tig negat iv  aus. 

Die farblosen Einsehliisse liegen sich auch mit  der Nuelealreaktion und  mit  
Gal locyanin-Chromalaun nicht  darstellen. 

r Mit der gek. Tet razonium-Reakt ion  wmoden die farblosen Einschliisse stets 
mit  krgft ig braunem Fa rb ton  angefgrbt.  Die Rcaoktion wax" naeh Benzoylierung 
negativ.  Aueh der Redukt ions tes t  (Ch~vremont-Frdd6rie), die Ninhydrin-Schiff-  
Reak t ion  und die Fgrbung  mit  Fastgreen fielcn positiv aus. 

5. Die Basophilie wurde naeh PISOmNGER mit  gepufferten Methylenblau- 
16sungen gepriift. Die nachgewiesene Farbb indung  bis etwa P H 4 zeigt eine 
relativ starke Basophilie an, die auch dureh krgftige Fgrbbarkei t  mit  anderen 
basisehen Farbs toffen  zum Ausdruek kommt.  Auch die Fgrbb~rkei t  mit  Hgmato-  
xylinen beruht  auf. dieser Basophilie. 

6. Die Priifung auf Argentaffinit/ i t  nz~ch MASSO~-HA~P~RL ergibt stets nur  
weehselnd kr/fftige br/~unliche oclGr gelbliehe Farbt6ne,  niemals ein ausgesproche- 
nes Schwarz ocler Schwarzbraun.  Das Ergebnis kann  daher nicht  als positiv 
bewertet  werden. 

I I I .  Hiiu/igkeit, Lokalisation, Beziehunffen zum Alter und zur Arteriosklerose 

An 35 nieht ausgesuchten FMlen verschiedenen Alters wurde versucht, die Endothelzellen 
mit Einschli~ssen ohne Eigenfarbe zahlenm&gig zu erfassen. Die betreffenden Zellen wurden 
an 3 cm 2 F1/~che yon H~utchenpr~paraten aus dem mittleren Teil der A. carotis comm., 
aus dem Arcus aortae, aus der Gegend der Ductus-BotMli-Narbe und aus der unteren Brust- 
aorta ausgez/ihlt und ~uf Durehschnittswerte pro Quadratzentimeter umgerechnet. 

Auger den in der Tabelle zusammengestellten FMlen wurden noch 5 weitere ~us 4em 
2. Lebensjahrzehnt untersueht. Dabei fanden sieh aber nur bei einem 14j/~hrigen Jungen 
sp&rliche Einsehlfisse, und die Berechnung von Durehschnittswerten eriibrigte sieh daher. 

Sp/~rliche, unregelm/~gig verstreute Endothelien mit f~rblosen Einschliissen konnten ~uch 
an folgenden Arterien naehgewiesen werden: A. subclavi~ 6 FMle, Aorta abdominalis 5 FMle, 
A. coron~ria 4 F&lle, A. ~emor~lis 3 Falle, A. lienMis 3 FMle, A. renalis 2 FMle, A. tib. ant. keir.e. 

Bei tier ]3eurteilung der Zahlen ist zu beriicksichtigen, dab die Einschliisse oft 6rtlich 
geh/iuft vorkommen und daher repr/~sentative Durehschnittswerte nur zu gewinnen sind, 
wenn groBe Fl~chenare~le ausgez~hlt werden. Trotzdem lassen sich folgende Schliisse ziehen: 

Lokalisation. Der Bogenteil  der Aor ta  thoracica ist Haupt fundor t ,  und die 
Einschliisse t re ten  bier auch am friihesten auf. Ihre  H/iufigkeit ist in der unteren 
Brus taor ta  erheblich geringer. Die Einsehlfisse finden sieh bevorzugt  an der 
Vorderwand der Brus taor ta  in Fo rm yon  L~ngsstreifen. I n  der Bauchaor ta  
sind sie ausgesprochen selten. 
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E n d o t h e l i e n  m i t  E insch l f i s sen  s ind  sons t  n u r  in de r  A.  ca ro t i s  c o m m .  r e l a t i v  

h/ iufig,  in  a l l en  a n d e r e n  g roBen  u n d  m i t t l e r e n  A r t e r i e n  sehr  se l ten .  D ie  herz-  

n a h c n  A o r t e n -  u n d  A r t e r i e n a b s c h n i t t e  s ind  also e i n d e u t i g  b e v o r z n g t .  

A l t e r sve r t e i lung .  Die  

f r i ihes te  B e o b a c h t u n g  

SlOi~rlicher E inseh l f i s se  

stammt aus dem zweiten Alter 

Lebensjahrzehnt und Areus 
aortae 

betrifft cinch 14j~hri- 

gen. Ihre Zahl ist im 20 - - 

6. L e b e n s j a h r z e h n t  a m  24 -- --  
g r 6 g t e n  u n d  n i m m t  im  26 --  --  

28 --  536 
Gre i s ena l t e r  w iede r  ab.  29 - - 

B e z i e h u n g e n  zu r  33 --  22 
Athe rosk le rose .  A o r t e n  34 -- -- 

m i t  ge r ingen  a the ro -  34 31 42 
36 --  20 

sk l e ro t i s chen  Ver / inde-  36 8 993 

r u n g e n  weisen  im  al lge-  40 6 175 
m e i n e n  die  m e i s t e n  E i n -  41 - - 
s eh luBendo the l i en  auf.  42 - -- 

45 -- 135 
Be i  st/~rkerer A t h e r o -  47 13 143 
sklerose  i s t  ihre  Z a h l  

55 -- 244 
zwischen d e n  Po l s t e rn ,  56 -- 96 
also i m  Be re i ch  de r  ge- 56 20 52 
r i n g s t e n  Ver /~nderungen,  56 5 4 59 4 2044 
a m  gr6Bten  u n d  e r r e i c h t  

60 -- 181 
of t  an  d e n  I~/ indern 60 1 38 
a t h e r o s k l e r o t i s c h e r  Pol-  63 5 

67 -- 18 
ster ihr Maximmn. Da- 68 2 603 

gegen  s ind  d ie  E n d o -  71 30 170 
t h e l i e n  f iber  h y a l i n e n  75 33 27 
P o l s t e r n  u n d  B e e t e n  de r  75 29 129 

77 19 30 
A t h e r o s k l e r o s e  se lbs t  79 187 102 
rac is t  f rei  y o n  E i n -  

80 29 
schl i issen.  80 12 

B e z i e h u n g e n  zu All-  8o ~ 8 
83 10 29 

g e m e i n e r k r a n k u n g e n .  92 148 
Z w i s c h e n  der  H~uf ig -  

Tabelle. Zahl der /arblosen Einschli~sse pro FlScheneinheit 

Z~llen mit Einschlfissen 
pro Quadratzentimeter Endothelfl~iehe 

Duetus Untere 
A. carotis Botalli- Aorta 
communis Narbe thoraciea 

Makro- 
skopiseh 
Athero- 
sklerose 

derAorta 
thoraeica 

1 4  

71 -- -- 

2 3  -- -- 

26 5 -- 

79 82 (+ )  
35 51 (+ )  

875 25 -- 
6 220 (+)  

98 - (+)  

92 --  -- 
2 13 (+)  

348 90 -- 

27 -- + +  
ls75 - (+)  

242 62 ( -~ ) 
238 12 (+)  

- -  1 ( - c )  
172 8 (+)  
48 53 @ 

267 -- + 

- 3 4  + 

280 29 ~ 
26 7 + -  

+ §  
- -  + 

5 + 
240 @ +  

k e i t  de r  E insch l i i s se  u n d  b e s t i m m t e n  K r a n k h e i t e n  l assen  sich ke ine  B e z i e h u n g e n  

fes ts te] len .  

U n t e r  15 F / / l l en  m i t  m e h r  als i 0 0  E i n s e h l u B e n d o t h e l i e n  p ro  Q u a d r a t z e n t i -  

m e t e r  l a u t e t e  die  t t a u p t d i a g n o s e :  5 m a l  m a l i g n e  G e s e h w u l s t ;  3real  H y p e r t o n i e ;  

2 m a l  Mye lose ;  je l m a l  s e k u n d g r e  S c h r u m p f n i e r e ,  B r o n c h o p n e u m o n i e ,  Apop lex i e ,  

e i t r igc  Men ing i t i s  u n d  P a n k r e a t i t i s .  

t I i i u f igkeR des E n d o t h e l p i g m e n t s .  I m  Verg lc i eh  zu  d e n  f a rb losen  E insch l t i s sen  
i s t  das  E n d o t h e l p i g m e n t  r e l a t i v  se l ten .  U n t e r  66 u n t e r s u c h t e n  A o r t e n  w a r e n  

n u r  5 Fb;lle aus  d e m  Gre i sena l t e r ,  bei  d e n e n  e i senha l t iges  P i g m e n t  n a c h g e w i e s e n  
w e r d e n  k o n n t e .  



330 I). SixArlllS und U. NIEMA~S: 

Diskussion 

Charakter und I ierkunR des Endothelpigments. Die Cytoplasmaeinschlfisse 
im Endothel  grol3er Arterien besitzen nur zu einem geringen Tei] Eigenfarbe 
und damit  Pigmentcharakter.  Da die Eisenreaktion an diesem Pigment stets 
positiv ausf~]lt, ist es dem Hs zumindest sehr ~hnlich. Es kommt  
nicht nur feinkSrnig inmitten farbloser Einschlfisse vor (Hoist 1955), sondern 
auch ffir sich M]ein in Form goldge]ber oder br~unlich-gelber grSberer KSrner, 
die morphologisch dem Hi~mosiderin gleichen. Ob d~s Pigment auch histo- 
chemisch mit  H~mosiderin fibereinstimmt, bleibt often, da es wegen seiner relati- 
yen Seltenheit noch nicht eingehend genug untersucht werden konnte. 

Hs besitzt eine organische Tri~gersubstanz, die sich nach Vor- 
behandlung mit  S~uren gut darstel]en l~13t, ~-G]ykol-Gruppen enths (GOWSS~ER 
1952, GEI)IGK und STI~AVSS 1953) und sich dureh Basophilie auszeiehnet. Soweit 
es sich his jetzt beurtei]en li~f~t, scheint auch das Endothelpigment diese Eigen- 
schaften des tt~mosiderins zu besitzen. 

Dieses Pigment kann nur durch 5rtlichen Abbau von (dem Endothe] anhaften- 
den) Erythrocyten  entstanden sein. Tatsiiehlich kommt  es gelegentlich in grol3en 
Mengen im Bereich diinner, fl~chenhafter, erythrocytenreieher Abscheidungs- 
thromben vor. Seine Entstehung dutch Erythrocytenabbau kann aus dieser 
Beobachtung direkt erschlossen werden und damit  Ms erwiesen gelten. 

Entstehung der Einschliisse ohne Eigenfarbe. Da Endothel-Pigment und 
Einschlfisse ohne Eigenfarbe im g]eichen Gef~13abschnitt und an der gleichen 
Zelle oft gemeinsam auftreten, ist entweder eine formMe Abh~ngigkeit zwischen 
ihnen (z. B. Entstehung der einen Form aus der anderen) oder ein gemeinsamer 
Entstehungsmechanismus anzunehmen. 

Als Vorstu]e des Pigments kommen die Einsch]iisse ohne Eigenfarbe schon 
desha]b nicht in Betracht.  well eine farblose Vorstufe des H~mosiderins nicht 
bekannt  ist (Go~ss~E~ 1952, GEDIGI~ und STI~AVSS 1953). Auch die Trgger- 
substanz des Hi~mosiderins kommt  nicht isoliert vor und besitzt aui3erdem andere 
histochemische Eigenschaften als die farblosen Endotheleinschlfisse (Hoist 1955). 

Ffir die Umwandlung farbloser Einschlfisse in Endothelpigment (Hs 
ergibt auch der morphologische Befund keinen Anhaltslounkt. Aus den an- 
geffhr ten Grfinden kSnnen die farb]osen Einschltisse auch nicht sekund~res 
Umwandlungslorodukt des Hs sein. 

Eine /ormale Abhi~ngiglceit zwischen beiden Formen besteht also o]]enbar nicht. 
Liegt ihnen ~ber ein gemeinsam~r Entstehungsmechanismus zugrunde, da rn  
mfissen auch die farb]osen Endotheleinschliisse Resorptionsprodukt aus Ab- 
scheidungsthromben sein. Ftir diese Annahme spricht folgendes: 

1. An den Pri~dilektionsstellen der farblosen Einschliisse (A. thoracica) sind hauchdiinne, 
nut mit H~utchenmethoden fM]bare Thromben ohne Ulceratienen oder grobe Endothel- 
liicken hi~ufig und im Erwachsenenalter bei 80% der F~lle nachgewiesen (SI~AI~IVS ,1958). 
Sie bestehen meist iiberwiegend aus Thrombocyten, aus wechselnden Mengen netzigen Fibrins 
und relativ sp~rlichen Ery?0hrocyten, vereinzelten Leukocyten. 

2. Farblose Endotheleinschli~sse sind nicht selten um R~nde oder innerhalb solcher 
Mikrothromben 5rtlich konzentriert. 

3. Die Einsch]iisse sind iiberwiegend unregelm~ftig herdfSrmig verteilt und oft 5rtlich 
angeh~uft. Ihre Verteilung in o~t schurf umschriebenen I-Ierden entsprich?0 weitgehend der 
Form, GrSl3e und Verteilung der Mikrothromben. 
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4. Da die Mikrothromben iiberwiegend aus Thromboeyten bestehen, mfiBten die farb- 
losen Einschlfisse in erster Linie aus deren Resorption hervorgehen. Tats~tchlieh zeigen sie 
am h/~ufigsten die gleiehe feink6rnige Struktur wie die Thromboeyten. Gr6bere (schollige) 
Einschlfisse entstehen offenbar aus dieser feink6rnigen Form. 

5. Aueh histoehemiseh und f~rberisch besteht eine weitgehende Ubereinstimmung zwisehen 
farblosen Einschliissen und Thrombocyten. 

Thrombocy ten  sind in Schnit tpr/~paraten yon Absche idungs thromben  ebenso 
wie an  H/iutchenlor/~paraten des Endothe ls  ausgezeichnet durch:  

a) eine gleiehm~Bige und diffuse Perjodatreaktivit/it, die dureh Aeetylierung bloekiert 
und naeh Deaeetylierung wieder positiv wird; 

b) aromatische Aminos~uren als Bausteine yon Proteinen; 
e) Basophilie mit einer Methylenblaubindung bis etwa 1O~ 4; 
d) eine sehwaehe Argentaffinit/~t (br/iunliche T6nung bei Versilberung). 
Die in P1/~ttchen enthaltenen Lipide lassen sieh weder in Ausstrichen noch an Setmitt- 

1or/~1oaraten yon Abseheidungstha'omben histoehemiseh erfassen. Glykogen und alkalisehe 
Phoslohatase sind an Thromboeyten yon Leiehenmaterial vermutlich wegen 1oostmortaler 
Ver/~nderungen nicht naehweisbar. 

Auch die farblosen Endotheleinschlfisse bestehen iiberwiegend aus Proteinen,  
sind basophil,  in  weehselndem MaBe PAS-posi t iv  n n d  sehwaeh argentaffin,  
gleichen also f/~rberiseh u n d  histoehemiseh weitgehend den Thromboeyten .  Leider 
s ind die angeffihrten fgrberisehen u n d  histochemischen Kennze iehen  aber sehr 
verbrei te t  u n d  daher  unspezifiseh. Un te r  anderem bestehen aueh fettfreie 
Abnu tzungsp igmen te  (]?useine, SACHS) i iberwiegend aus Prote inen,  sind basophil,  
sehwaeh argentaff in  u n d  wechselnd PAS-posi t iv.  HORT (1955) ha t  aus dieser 
l~bere ins t immung u n d  aus einer wechselnd s tarken weil3lichen Eigenlluorescenz 
eine Verwandtsehaf t  zwischen farblosen Endotheleinsehl i issen u n d  Fuse inen  
gesehlossen. Dagegen spreehen abet  folgende Beobaeh tungen  und  IJberlegungen:  

1. Die farblosen Endotheleinschliisse sind im Unterschied zu den Fuseinen kein Pigment. 
HogT hat sie daher mit der ,,Tr~gersubstanz" der Fuscine verglichen. Eine ,,Tr~gersubstanz" 
der Fuscine ist aber bisher nieht naehgewiesen und auch nicht zu erwarten, weft eine an- 
organisehe farbgebendeKomloonente, wie beim tt/imosiderin, fehlt. Aueh Vorstu#n der Fuscine 
sind bis heute nicht bekannt, obwohl ihre Annahme begriindet ist und versehiedene l~I6glieh- 
keiten im Sehrifttum er6rtert worden sind (H~J~e~: 1912, SAegs 1943). HoRT beriehtet fiber 
FuscinkSrnehen nut an einer einzelnen Endothelzelle. Bei den eigenen Untersuehungen wurde 
kein Fusein des Endothels beobaehtet. 

2. Fuscine treten in den Organen und Geweben stets gleichm/iBig verteilt in bestimmter 
Lokalisation auf, w/ihrend Menge, Gr6Be, Diehte und Verteilung der Einschlfisse innerhalb 
der Zellen und des Zellverbandes stark variieren. 

3. Die h/~ufigste Gr6Be der farblosen Endotheleinsehliisse liegt in jedem Lebensalter 
weir unter der yon Fuscink6rnern. 

4. Menge und Verteilung der farblosen Einschliisse hangen auch nicht yon bestimmten 
Grundkrankheiten ab, wie das bei den Fuscinen tier Fall ist, und nehmen vor allem aueh 
nicht mit fortsehreitendem Lebensa]ter zu. Einschlfisse treten zwar frtihestens im 2. Lebens- 
jahrzehnt auf, sind aber im GreisenMter evident seltener als in den mittleren Lebensjahr- 
zehnten. 

5. Gleieh den Fuseinen faBt ttogT aueh die farblosen Endotheleinschlfisse als Zellstoff- 
weehselprodukt auf und finder dies dadurch best~tigt, dab Einschlfisse in vielkernigen 
Endothelien besonders h~ufig auftreten, bei denen er besondere Stoffwechselverh~Itnisse 
voraussetzt. 

Riesenzellen sind aber in anderen Organen und Geweben kein Pr/idilektionsort der 
Fuseinbildung. Andererseits ist die Mehrkernigkeit tier Endothelien keine wesentliehe Vor- 
aussetzung ffir die Bildung yon Cytolo]asmaeinsehlfissen. Vielkernige Endothelien sind z. B. 
in bestimmten Venen besonders h~ufig und trotzdem hier stets frei yon Einsehlfissen. Und 
Endotheleinsehlfisse k6nnen 6rLlich geh/iuft auch in einkernigen Endothelien auftreten. 
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~iir die relative Hiufigkeit farbloser Endotheleinschliisse in vielkernigen Riesenzellen 
bietet sieh eine andere Erkli~rung an: vielkernige Riesenzellen entstehen bei 5rthcher Endothel- 
regeneration, unter anderem aueh bei der ~berdeekung (,,I~eendothelisierung") yon Ab- 
scheidungsthromben. Resorption und Regeneration kSnnten daher miteinander verbunden 
sein. 

6. Nach HOIST wiren das Endothelpigment dutch Erythrocytenabbau und damit dutch 
Resorption yon Thrombusbestandteilen, die farblosen Einschliisse dagegen dutch eine Zell- 
stoffweehselstSrung, d.h. beide Formen auf grundlegend verschiedene Weise, entstanden. 

Das oft gemeinsame Auftreten yon Pigment und farblosen Einschliissen spricht gegen 
diese Annahme. Gefif3abschnitte ohne Endothelpigment sind auch stets frei yon farblosen 
Einschliissen. 

7. HO~T fiihrt fiir die Verwandtsehaft zwischen Fuscinen und Endotheleinschliissen 
auch die Eigenfluorescenz an. Nach seinen Beobachtungen besitzen die Einschliisse in der 
Regel eine sehwaehe, seltener mittelstarke weil~liehe oder schwach gelbliehe Eigenfluoreseenz. 

Die Eigenfluorescenz der Einsehltisse kann nicht bestitigt werden. Abet selbst wenn sie 
gelegentlieh in der yon HO~T angegebenen St~rke und Farbe auftreten sollte, wire dies kein 
wesentliches Beweismittel im Sinne der Verwandtschaft mit Fuscinen. Denn diesen kommt 

ira allgemeinen eine lebhafte hellgelbe his braunrote Eigenfluoreseenz zu (HA~'~i~L 1934, 
SACgS 1943). 

Eine Verwandtsehaft zwisehen farblosen Endotheleinsehliissen und Fuscinen 
ist also unwahrseheinlich, die Entstehung jener dutch Resorption yon Mikro- 
thromben (in erster Linie yon Thromboeyten) dagegen gut begrfindet. 

Ungekl~irte Fragen. 1. i~ber das Schicksal tier Endotheleinschlfisse l~l~t sich 
auf Grund der mikroskopischen Beobaehtungen wenig aussagen. Im Greisen- 
alter nimmt ihre Zahl vor allem iiber hyalinen Intimapartien eindeutig ab. Sie 
kSnnen also aus den Endothelien offenbar auch wieder verschwinden. Wie 
schnell dies geschieht, ist ungekl/irt. 

2. Farblose Einschlfisse und Endothelpigment als Resorptionserseheinung 
treten nicht bei ]eder parietalen Thrombose auf. Auch im Pr/~dilektionsbereich 
der Einschlfisse, in der Aorta thoraeica, k6nnen Thromben ohne Bildung yon 
Cytoplasmaeinschliissen endothelfiberkleidet werden. Bei parietalen Venen- 
thromben ist dies sogar die Regeh 

Am Venenendothel finder man nach eigenen bisher unver6ffentliehten Beob- 
aehtungen bei Resorption und 1Jberkleidung flacher wandst//ndiger Thromben 
woh] ein diffus basophil gek6rntes Cytoplasma, abet keine typischen Einschliisse 
wie in der Aorta. 

Ffir die Entstehung der Einschliisse gerade in den herznahen Abschnitten 
des arteriellen Systems mfissen also besondere 6rtliche Verhgltnisse mitverant- 
wortlieh sein, die noch ungeklgrt sind. Endotheleinsehltisse scheinen nur bei 
ganz flachen Thromben (,,Mikro-Thromben") aufzutreten. Aber aueh mit dieser 
treststellung ist alas Problem noch nicht befriedigend ge15st; denn gleichartige 
Venenthromben ffihren nicht zur Bildung typiseher Endotheleinschlfisse. 

3. Ffir die Entstehung der Einsehlfisse als Resorptionsprodukt feiner Thromben 
sind letzten Endes Faktoren verantwortlieh, die zur Abseheidung derartiger 
Thromben fiihren. Wodurch dieses Gesehehen eingeleitet wird, ist ungeklart. 
Offenbar handelt es sieh um 5rtlich wirksame Faktoren, und es liegt nahe, an die 
mechanische Beanspruchung der herznahen Arterienabsehnitte zu denken. 
Mikrothromben und Endotheleinschlfisse, abet auch Zeiehen 5rtlieher Endothel- 
regeneration sind fiber den RandwiI~keln atherosklerotiseher Herdbildungen, die 
dutch ausgepr/~gte Gewebszerrungen und oft starke 5dematOse Intimaauflockerung 
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ausgezeichnet sind, besonders h~nfig. Vielleicht wird der Endothelverband an 
solehen, aber auch an anderen Stellen gelegentlich aufgelockert oder aufgerissen. 
Das im ErwachsenenMter sehr variable Endothelmuster der Aorta thoracica mit 
seiner ausgepri/gten l~iesenzellbildung spricht jedenfMls fiir cine hitufige und 
lebhafte 6rtliche Regeneration des Endothels. 

Zusammenfassung 
1. Die Entstehung yon Cytoplasmaeinschlfissen im Endothel der Aorta und 

groSer Arterien wurde an gr6l~erem Material untersucht. 

2. Die Einschl/isse sind fiberwiegend farblos. Nur ein kleiner Teit besitzt 
Pigmentcharakter und ist als eisenhaltiges Pigment dem tt~mosiderin zumindest 
sehr/~hnlich. 

3. Farblose Einschlfisse sind oft feink6rnig, bestehen fiberwiegend aus Proteinen, 
And basophi], PAS-positiv and variieren in ihrer Menge, Lage und Verteilungs- 
form erheblich. Sie treten oft in 6rtlich begrenzten Herden auf. Pr/~dilektionsort 
sind die herznahen Abschnitte der Aorta and der groBen Halsarterien. In anderen 
groBen Arterien (z. ]3. A. renalis, A. femoralis) sind sic sehr selten. Farblose 
Einschlfisse warden frfihestens im 2. Lebensjahrzehnt beobachtet, erreichen an 
den Priidilektionsstellen im 6. Lebensjahrzehnt mit 476 einschluShaltigen Zellen 
pro Quadratzentimeter Fl~/che die gr61~te Menge und nehmen im Greisenalter 
an Zahl wieder erheblich ab. 

4. Das Endothelpigment entsteht mit Sicherheit durch Abbau der Erythro- 
cyten feiner Abscheidungsthromben. Die farblosen Einschlfisse sind mit Wahr- 
scheinlichkeit Resorptionsprodukt feiner nur mit  H~utchenmethoden faSbarer 
Abscheidungsthromben, vor allem der darin enthMtenen Thrombocyten. Die 
ffir diese Annahme sprechenden Grfinde werden dargelegt, die noch ungekl~rten 
Fragen abschliel~end diskutiert. 

Summary 

1. The development of cytoplasmic inclusions was studied in the endothelium 
of the aorta and main arteries in a large number of cases. 

2. The inclusions are predominately colorless. Only a small proportion of 
them has the appearance of a pigment, and as an iron-containing pigment is at 
least very similar to hemosiderin. 

3. The colorless inclusions are frequently finely granular, consist predominately 
of protein, are basophilic, PAS-positive, and vary to a remarkable degree as far 
as their number, location, and their distribution are concerned. They frequently 
appear in scattered loci. Sites of predilection are the proximal portion of the 
aorta near the heart, and the mMn cervical arteries. They are very rare in other 
large arteries, i. e., A. renalis, A. femoralis. Colorless inclusions have not been 
observed before the 2nd decade of life. They occur in the greatest number in 
the sites of predilection during the 6th decade of life, with as many as 476 in- 
clusion-containing cells/cm 2. The inclusions decrease significantly in number in 
old age. 

4. The endothelial pigment with certainty develops from the absorption of 
the erythrocytes incorporated in small thrombi. The colorless inclusions probably 
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are  t h e  r e s o r p t i o n  p r o d u c t s  of sma l l  t h r o m b i ,  r e p r e s e n t i n g  a b o v e  al l  t h e  i n c l u d e d  

t h r o m b o c y t e s ,  a n d  a re  d e t e c t a b l e  o n l y  b y  m e a n s  of t h e  m e m b r a n e  ( " H ~ u t c h c n " )  

t echn ic ,  l~easons  s u p p o r t i n g  th i s  a s s u m p t i o n  are  c i ted ,  a n d  t h e  q u e s t i o n s  r e m a i n -  

ing  u n a n s w e r e d  are  d i scussed .  
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