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The P u l m o n a r y  Lymphat ic  System of the Ra t  
Following Exper imenta l  Exposure  to Quartz Dust  

Summary. Following experimental exposure to quartz dust in a generator as constructed 
by Polley and Friedberg, the lymphatic system of the lungs was studied in rats. An intense 
proliferation of lymph follicles was found, in some instances causing stenoses of small or even 
medium-sized bronchi. A close lympho-bronchial contact is developed, which consists of true 
lympho-bronchial openings that are free of bronchial epithelium, and of lymphocytic emigra- 
tions through an intact epithelial layer (so-called lympho-bronchial penetration). The observed 
phenomena possibly do not primarily reflect a second way for excreting inhaled material, 
though a minor proportior~ of loaden macrophages is transported by that route. More likely 
they represent sites of contact within the system of the so-called tonsil of the lungs. Here, 
antigenic material may come into contact with immunologic competent cells before reaching 
the alveoli. 

Zusammen/assung. Unter experimenteller Quarzstaubbelastung im Staubgenerator nach 
Polley und Friedberg wurde das Verhalten des lymphatisehen Systems der Lungen (die sog. 
Lungentonsille) bei l~atten untersucht. Es fund sich eine mi~chtige Proliferation der Lymph- 
follikel, die teilweise zu Einengungen kleinerer oder auch mittlerer Bronchiali*ste ffihrt. Dabei 
entsteht ein enger Kontakt zum Bronchialsystem, wobei echte, yon Bronchialepithel ent- 
bl5Bte lymphobronehiale Offnungen sowie Durchwandertmgen der intakten Bronchial- 
schleimhaut yon Lymphocytea (sog. lymphobronchiale Penetrationen) nachgewiesen wurden. 

Die Bedeutung der beobaehteten Ph/~nome ist vermutlich nieht in erster Linie darin zu 
suchen, dab hier ein zweiter Weg zum Abtransport inhalierten Materials vorliegt. Vielmehr 
stellen sic offenbar Kontaktstellen im System der sog. Luagentonsille dar, an denen antigen 
wirksames MateriM schon n i t  immunologisch kompetenten Zellen in Beriihrung kommt, noch 
bevor es die Alveolen erreicht. 

Es herrscht Einmiitigkeit dartiber, dab sich der Hauptanteil inhalierter Staubpartikel 
durch den Feuchtigkeitsgehalt der oberen Luftwege, der Trachea und der BronchiMverzwei- 
gungen zu grSl~eren Konglomeraten zusammenballt, sich an der Schleimhautoberfli*che 
niederschl/igt und - -  ohne bis in die Alveolen gelangt zu sein - -  mit den Flimmerstrom ab- 
transportiert wird. Gelangen aber Staubpartikel bis in die Alveolen, so stehen zwei bisher 
bekannte Wege des Abtransportes zur Verfiigung. Der eine ist der bronchiale Weg. Er hat mut- 
mal~lich die Hauptlast der Staubelimination zu tragen. Dabei ist noeh unklar, wie das Material 
aus der Alveole fiber die respiratorische Endstrecke gefiihrt wird, der kein Flimmerepithel 
zur Verffigung steht. Seit den Beobachtungen von Arnold (1880, 1890) ist aber bekannt, dab 
aueh das lymphatische System am Abtransport inhalierten Materials beteiligt ist. ?0ber den 
Zugang zu diesem Weg herrseht indes Unklarheit (vgl. Giithert, 1949; Scott etal., 1949; 

* Mit Unterstiitzung durch den Steinkohlenbergbauverein Essen und die Arbeitsgemein- 
sehaft des Saarlandes zur Erforschmlg und Verhiitung von Silikose und L/*rmsehi*den, Saar- 
briicken. 
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Mottura, 1952; ttulse, 1955; Macklin, 1955; Polieard et al., 1955; Gieseking, 1956; Kloster- 
kStter und Biinemann, 1958; Heppleston, 1963; Duguid und Lambert, 1964; Brundelet, 
1965). 

I n  dcr exper imente l len  Sil ikoseforschung wird dem lymphoepi the l ia len  Sys tem 
der  Lunge (der Lungentonsille, v. H a y e k  1953, im wei tes ten  Sinn) k a u m  Beach- 
tung  geschenkt .  Daher  schien es sinnvoll ,  den F ragen  nach  der Betei] igung des 
l ympha t i s chen  Sys tems  be im A b t r a n s p o r t  inhal ie r ten  Mater ia ls  noch e inmal  
nachzugehen und  die dabe i  au f t re tenden  morphologischen Ph£nomcne  zu untcr-  
suchen, zumal  Brunde le t  (1965) besonders  an  diesen S t ruk tu ren  einige /~ltere 
Befunde pr/tzisiert  oder neu gedeu te t  und neue, in teressante  Einzelbefunde er- 
hoben ha t te .  Aber  im Gegensatz  zu Brundcle t ,  der  ]Ssliehe und  iner te  Farbs to f fe  
i n t r a t r achea l  inst i l l ier te ,  sol l ten bei  unseren Versuchen mSglichst  natf i r l iche 
Verhi~]tnisse nachgeahrnt  werden,  wie das die Bes taubungsan lage  naeh Pol ley  und  
F r i edbe rg  (1965) er laubt .  

1. Versuehsanordnung und -methodik  

120 m~nliche Ratten (Sprague-Dawley CD, Voss-Tuttlingen), zu Versuchsbeginn etwa 
3 Monate alt und yon einem Gewicht zwischen 280 und 320 g wurden ira Staubgenerator nach 
Polley in Gruppen yon je 3 Tieren zwischen 2 und 100 Tage lang t~glich 7 Std bestiiubt mit 
DSrentruper Quarz Nr. 12 (KorngrSBe <3 ~zm), dem Standardmaterial der experimentellen Sili- 
koseforschung. Nach je 5 Tagen wurde eine 2t~gige Wochenendpause eingehalten. Unte~ 
konstanten Lufttemperatur- und Luftfeuchtigkeitsbedingungen betrug die Staubkonzentra- 
tion durchschnittlich 28,5 mg SiO 2 pro m s Luft entsprechend einem Abrieb der Quarz- 
PreBlinge yon durchsehnittlich 15,5 mm pro Best~ubungsschicht. Um die yon der Luft- 
feuchtigkeit abh~ngende Stanbkonglomeration konstant zu halten war der Versuchsplan so 
angeordnet, dal3 immer die gleiche Anzahl yon Tieren sich im Generator befand. :Nach Er: 
reichen der vorgesehenen Versuchszeit wurden die Tiere unmittelbar nach ,,Schicht"-Ende 
getStet und die Lungen in neutrales Formalin eingelegt. 

Zur Kontrolle dienten m~nnliche Tiere des gleichen Stammes lind der gleichen Herkunft 
entsprechender Alters- und Gewichtsklassen. 

Haltung der Tiere unter Labor-Standardfutter, Leitungswasser ad lib. Alle Tiere fiber- 
lebten die Versuche, bei den l~ngeren Best~ubungszeiten mit allm~hlich herabgesetztem 
Allgemeinzustand und zlmehmend frequenter Atmung. Untersucht wurde jeweils der gesamte 
linke Oberlappen, so dab immer ein vergleichbares Gebiet zur Verfiigung stand. Das Material 
wurde in Stufen aufgearbeitet, F~rbung yon je 5 aufeinanderfolgenden Stufen HE, dann je 
1 Stufe Pearse, Giemsa, Goldner und GSmSri. 

2. Befunde 

Ordnet  man  die erhobenen histologischen Befundc nach ph/tnomenologischen 
Ges ichtspunkten ,  so t r i t t  eine gewisse S y s t e m a t i k  der  morphologisehen Ver- 
gnderungen  unve rkennba r  zutage.  E inen  Tell der  Einzelph/ imomene t r i f f t  man  
schon an nnseren  un te r  normalen  Sta] lbedingungen lebenden,  also n ieht  keimfrei  
aufgezogenen Kont ro l lcn .  Sie werden un te r  S t anbbe la s tung  generel] verst / i rkt .  
Andere  Ph~nomene  sind nur  un te r  S taubbe las tung  zu erkennen.  

Lungenparenchym. Abschnittsweise linden sieh sehon bei Kontrolltieren ,,gem~stete" 
Alveolardeekzellen mit geschwollenem Cytoplasma, die ins Alveolarlumen abgestol~en werden 
kSnnen. Nach kiirzester Versuchsdauer erhebliche Zunahme dieses Befundes. Im Verlauf der 
Versuchszeit werden mehr und mehr Alveolen mit reich]ich abgestoBenen Alveolarmakro- 
phagen angefiillt. In den Bronchialverzweigungen trifft man yon ihnen oft nur noch Zell- 
detritus, nach l~ngerer Versuchsdauer ist das bereits in den Alveolen der Full. Nach 14 Tagen 
erstmals Auftreten yon dichtgepaekten abgestoBenen gemiisteten A1veolarmakrophagen, die 
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Abb. 1. M£ehtige Vergr6Berung peribronehialer Lymphfollikel mit  Einengung des Bronchial- 
lumens. Versuehsdauer 48 Tage; Vergr. ca. 240 ×,  HE 

in Alveolen eingeschlossen erseheinen (vgl. Hulse, 1955; Lfiehtrath, 1956). Nach etwa 48t~giger 
Versuchsdauer zum erstett Mal vermehrt fixe Bindegewebszellen in den Alveolarw£nden, die 
f fir die spgter zu beobachtende und vielfaeh beschriebene Fibrosierung der Alveolarsepten 
verantwortlich sind. Nach dem Auftreten vor~ Staubzell-Granulomen entwiekelt sich bald ein 
zunehmend verst£rktes perinodulgres Emphysem. Lunge vor dem Auftreten der Staub- 
zell-Granulome sieht man aber sehon eine Zunahme lymphoider Zellen aueh in den Alveolar- 
wgnden, daneben basophile Stammzellen, Plasmazellen unterschiedlicher Reife und auch Mast- 
zellen. Immer wieder treten Mitosen im g~nzen System auf. Die zunehmende Septeninfiltra- 
tion k6rmte den Eindruck eirter chronischen Entzfindung hervorrufen und ist auch oft (vgl. 
Weller, 1962; Weissberg, 1969; Ruzni£k et al., 1969) so gedeutet worden. Es soll deshalb noch 
einmal betont werden, dal] bei keinem unserer Versuehstiere eine Bronchitis oder eine Pneu- 
monie aufgetreten war, die auf eine bakterielle oder andersartige Infektion zurfickzuffihren 
wgre. Es handelt sich vielmehr um eine eindeutige - -  und auch keineswegs erstmals beob- 
achtete - -  Reaktion des Lungengewebes auf die Staubbelastung. 

Bronchioli terminales. Wie schon yon Dhom und Sauer (1967) beobachtet, kommt es im 
Verlauf der Staubbelastung zu einer Vermehrung der Keulenzellen, bei unserer relativ starken 
Staubkonzentration bereits als Frfihvergndertmg mit einem Maximum naeh 6--10 Tagen. 
Dieser Zelltyp unterliegt dabei einem charakteristischen Formwandel, wobei die zun~ichst 
basalstgndigen Kerne lumenwgrts wandern und schlieglich kappenfSrmig fiber der vergrSl]er- 
ten Vacuole liegen. Orientierende Versuehe zum Nachweis der sauren Phosphatase in diesen 
V~cuolen brachten ein negatives Ergebnis, so dab es sich hier mutmaBlieh nicht um Resorlo- 
tionsvaeuolen (Phagosomen) sondern um Sekretvacuolen handelt (vgl. v. Hayek, 1953). 

Lyn~phge]iifie. Sehon nach wenigen Tagen kommt es zu einer immer deutlicheren Erwei- 
terung zuni~chst der perivascul~Lren, dann auch der peribronehialen LymphgefgBe, besonders 
augenf/illig in der Peripherie. Nach 23t/~tiger Versuehsdauer sind alle perivaseulgren und peri- 
bronehialen LymphgeiiiBe, peripher und hilusnah, m/ichtig erweitert und zun/ichst schfitter, 
dann zunehmend dicht mit  Lymphoeyten angeftillt. Sp/iter gesellen sich ihnen aueh Plasma- 
zellen, basophile Stammzellea und einzelne Mastzellen zu. 



208 H.B. yon Seebach und K. Sehoeler: 

Abb. 2. GemEstete 1V[akrophagen in einem Lymphfollikel und Anlagern beladener Alveolar- 
makrophagen aus benachbarten Alveolen. Versuchsdauer 100 Tage; Vergr. ca. 640 ×, HE 

Lymph/ollikel. Mit der Erweiterung der Lymphgefiifie einher geht eine Vergr613erung und 
sparer eine Konfluenz zunS~chst der hil~ren Lymphfollikel (vgl. Abb. 1). Dieser Vorgang 
schreitet hilifugal fort und erfal~t aueh bald die ldeineren peripheren, peribronchial gelegenen 
Lymphfollikel. Ihr Gitterfasergeriist wird lockerer, der Zellgehalt dichter. Nach etwa 3wSchi- 
ger Versuchsdauer sind bis weir in die Peripherie hinein eine grofle Zahl yon Bronehialver- 
zweigungen und manehe Gefii6e yon lymphatisehem Parenchym eingescheidet. Zunehmend 
kann man abgestoBene gemg~stete Alveolarmakrophagen beobachten, die sich an die Peripherie 
von Lymphfollikeln anlagern (vgl. Abb. 2). 

StaubzeIlgranulome. WS~hrend es schon relativ friih im Lungenparenehym, betont in der 
Nachbarschaft yon Bronchioli terminales und subpleural zur Ausbildung von epitheloid- 
zelligen Granulomen als unspezifisehe Reizantwort kommen kann, die aueh bei einigen 
Kontrolltieren auftritt, stellt die Entstehung epitheloidzelliger Granulome in Lymph/ollikeln 
aussehlie$1ich eine Eigentiimlichkeit der Versuchstiere dar. Sie werden friihestens nach etwa 
3wSchiger Bestaubungsdauer naehgewiesen. Sie dehnen sieh immer breiter aus und kSnnen 
soMiel31ich konfluieren. Quarzkristalle konnten dabei polarisationsoptisch nie rtachgewiesen 
werden. 

Wechselbeziehungen zwischen Lymph/ollikeln und Bronchialepithel. Wenn sich die peri- 
bronehialen Lymphfollikel vergrSBern, dann wird dabei zunehmend h~ufiger die Tunica 
muscularis durchbrochen, und die Lymphocyten reichen schlieBlich bis unmittelbar unter 
das Bronehialepithel heran (vgl. Abb. 3a). Oft karm man die muskuliiren Faserbiindel tier 
Tunica museularis gar nicht mehr nachweisen, sie werden offenbar weit auseinander gedr~ngt 
und gehen mSglicherweise aueh zugrunde. Damit einher geht eine Abflachung des Bronchial- 
epithels, das schlieBlieh kubiseh wird sad dabei oft mehrreihig sad seine Beeherzellen und 
Flimmerhaare verliert (Abb. 3b; vgl. Watzka, 1932). Die Kerne solcher Zellen sind st~irker 
aufgeloekert als jene des normalen respiratorischen Epithels. Manehmal finder man eine so 
erhebliche Ausdehnsag tier Lymphfollikel, dab es zu Einengungen, vereinzelt sogar zu aleut- 
lichen Stenosen kleinerer, ja aueh mittlerer Bronchial/iste kommt (vgl. Abb. 1). 
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Abb. 3 a u. b. LymphobronehiMe Penetrationen. a (oben): Lymphatisehes Parenchym hat die 
Tunica museularis durchwandert, dringt stellenweise bis zwischen die Epithelien der ]~roa- 
ehialschleimhaut, u n d e s  entsteht eine kleine VorwSlbung ins Bronchiallumen. b (unten): 
Durchwanderung der Bronchialepithelien dutch Lymphocyten. Kubische Abflachung des 
Epithels mit  Verlust yon Flimmersaum and Becherzetlen. Versnchsdauer a 14 Tage; b 23 Tage. 

Vergr. a ca. 160 × ; b ca. 640 ×.  Beide HE  

Lymphobronchiale O//nungen. Ausschlie$lich fiber Lymphfollikeln finder man echte, von 
jedem bronchialen Epithelfiberzug entblSBte lymphobronchiale Offnungen, wie sie erstmalig 
yon Brundelet (]965) beschrieben wurden. Sie sind ausschlieBlieh fiber solchen Lymphfollikeln 
nachzuweisen, die sieh bis unmittelbar unter das Bronchialepithel ausgebreitet haben (Abb. 4). 
Unterschiedlich hiiufig sind sie schon bei einigen - -  nicht bei allen! - -  Kontrolltieren anzu- 
treffen, unterliegen offenkundig einer erhebliehen bereits physiologisehen Variation der H~Lufig- 
keit ihres Auftretens, erfahren aber unzweifelhaft im Versuchsverlauf eine GrSBenzunahme. 
Mitunter kann man beobachten, dab das Gitterfasergerfist tier Lymphfollikel radi~r auf solehe 
Offnungen ausgerichtet ist. H~ufig sind austretende Lymphoeyten und manchmal aueh 
gem~i.stete Makrophagen in diesen 0ffnungen zu sehen. Erstmals nach 54tEgiger Versuchsdauer 
treten darin epitheloidzellige Granulome auf (Abb. 5a), die von dann ab an H~ufigkeit und 
GrSBe zunehmen. Sie k6nnen manehmal bis weit ins Bronehiallumen hineim'agen and in 
Einzelf~llen zu einer fast v611igen Stenose des betroffenen Bronchialastes ffihren (Abb. 5b). 
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Lymphobronchiale Penetrationen. Auch ohne daft es zur Ausbildung einer Epithellficke 
kommt, kSnnen Lymphocyten in d~s Bronchiallumen austreten. ])as geschieht immer an 
solchea Stellen, an denen ein Lymphfollikel unmittelbaren Kontakt mit dem Bronchialepithel 
gewonnen hat, die Tunica muscularis also durchsetzt und das Bronchialepithel mehrschichtig 
und indifferent gewcrden ist (vgl. Watzka, 1932). Das intakte Epithel wird dabei in zunehmen- 
der Dichte von Lymphocyten, selten auch yon einzelnen Plasmazellen und Makrophagen 
durchwandert (vgl. Abb. 3b). Das Ph~nomen ist aussehliel31ich bei Versuchstieren zu beob- 
achten, bei den Kontrolltieren fehlt es gruads~tzlich. In Abhiingigkeit yon der Best~ubungs- 
dauer dehnea sich diese Penetr~tionsbereiche immer breiter aus, sie sind zun~chst nur hilus- 
nahe zu beobachten und schreiten im Verlauf des Versuches zur Peripherie hin fort. 

3. Diskussion der Belunde 

I m  Verlauf unseres Inhalationsversuehes kommt  es einer erhebliehen Akti- 
vierung des gesamten ]ymphatisehen Systems. Das beginnt mit  einer Erweiterung 
der Lymphgef~l~e, die sich zunehmend dicht mit  Lymphoeyten anffillen. Hilifugal 
fortschreitend vergrSl~ern sieh die Lymphfollikel nnd konfluieren. Die VergrSBe- 
rung kann ein solehes AusmaB erreiehen, dug es zu einer - -  mitunter weitgehen- 
den - -  Stenosierung yon Bronehiallumina kommt  (vgl. Abb. 1 ; 5). Bronchiektasien 
haben wir w/thrend unserer Versuehsdauer nieht gesehen. 

Es entwiekelt sieh ein enger Kontak t  zwischen dem lymphatisehen Paren- 
ehym und dem Bronehialepithel, und diese Kontaktstellen nehmen im Versuehs- 
verlauf ganz eindeutig zu, aueh unter Berfieksichtigung der Variabilit/~t der 
Kontrolltiere. An solchen Kontaktstellen mit  lymphatischem Parenehym erf/~hrt 
das Bronehialepithel die oben besehriebenen Formi~nderungen. Ein solcher Ge- 
staltwandel des Epithels ist immer dann zu beobaehten, wenn eine innige weehsel- 
seitige Durehdringung yon Lymphgewebe und Epithel stattfindet, wie das 
besonders bei den ,,klassischen" ]ymphoepithelialen Organen der Fail ist (vgl. 
z. B. Tesseraux, 1953; Doerr, 1956). Insbesondere Watzka  (1932) hat die dabei 
auftretenden Epithelveri~nderungen bereits im einzelnen dargestellt und als ,,Ent- 
differenzierung" gedeutet, weft die Ausbi]dung spezialisierter Zellelemente an 
der ]ympho-epithelialen Kontaktste]le rfiekg/~ngig gemacht wird und ein indifferen- 
tes, mehrschiehtiges Epithel auftri t t  (vgl. Abb. 3b). Diese eharakteristische 
Umgestaltung tier oberfl/~chliehen Epithelien wird offenbar erst dann bewerk- 
stelligt, wenn die Tuniea museularis yon lymphatischem Parenehym dureh- 
wandert ist (Watzka, 1932; s. Abb. 3a). Sic stellt offenkundig die Voraussetzung 
dar f~r das Auswandern yon Lymphoeyten an diesen Stellen (vgl. Watzka, 1932; 
Akazaki, 1936), und es hat nach unserer Versuchsanordnung den Ansehein, als 
ginge tier AnstoB dazu vom lymphatischen Parenehym aus (vgl. dazu auch 
Watzka,  1932; Doerr, 1956). 

Der intensivste Kontak t  zwischen den Luftwegen und dem ]ymphatisehen 
System ist aber fiber die erstmalig yon Brundelet (1965) besehriebenen lympho- 
bronchialen O][nungen mSglieh. Sic sind dadureh gekennzeiehnet, dug hier 
lymphatisches Parenehym unmittelbar das Bronehiallumen begrenzt, ohne noeh 
yon einer bronchialen Epitheloberfl&ehe bedeekt zu sein. Das Bronehialepithel 
weist also an diesen Stellen eine echte Lfieke auf (Abb. 4). Wegen der erheblichen 
tIgufigkeitsunterschiede, denen die lymphobronehialen 0ffnungen bereits bei 
den Kontrolltieren unterliegen, kSnnen unsere Versuche nieht eindeutig naeh- 
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Abb. 4a u. b. Lymphobronchiale 0ffrmngen. Irt b (mlten) ist deutlich erkemlbar, dab kaum 
Makrophagen, sondern ganz ~berwiegead Lymphoeyten ins Bronehiallumen austreten. 

Versuchsdauer a 100 Tage; b 14 Tage. Vergr. a ca. 160 × ; b ca. 640 X. Beide HE 

weisen, ob ihre Zahl  wirkl ich zun immt ,  sondern  nut ,  dab  sie sieh m/~chtig ver- 
gr6Bern. Das an  den Kontakts~e l len  ohnehin berei ts  kubiseh umgewandel te ,  in- 
differente Bronehia lep i the l  seheint  bei der  Ausbi ldung  oder  evtl .  bei  der  
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Neubildung lymphobronehialer 0ffnungen regressiven Ver~tnderungen unterworfen 
zu werden und schlieBlich einer vaeuoligen Degeneration und der eytolytisehen 
Nekrose anheimzufallen. Die epithelialen Rgnder der 0ffnungen kSnnen am Rand 
umgesehlagen sein. 

Brundelet bezieht sich bei der Besehreibung dieses yon ihm als ,,open mouth"  
bezeiehneten Ph/~nomens auf Akazaki (1936), in dessen Arbeit aber die Dutch- 
setzung des intakten Bronchialepithels von Rundzell-Elementen besehrieben 
wird, entspreehend den lymphobronehialen Penetrationen. M6glieherweise sind 
die Penetrationen Vorstufe und Voraussetzung ffir die lymphobronehialen Off- 
nungen. Einen sieheren Beweis daffir liefern aber unsere Versuehe nieht. Denn 
w~hrend lymphobronehiale 0ffnungen aueh bei einigen unserer Kontrolltiere, 
nieht bei allen - -  im Gegensatz zu Brundelet 's Material - -  naehzuweisen waren, 
t raten die Penetrationen nur bei den Versuchstieren auf. 

Seit den Untersuehungen von Arnold ist man bei der Beurteilung des Aus- 
maBes, in dem sieh das lymphatisehe System am Abtransport  inhalierten Materials 
beteiligt, auf indirekte Merkmale und auf Analogien angewiesen. Erst  recht gilt 
das ffir eine Antwort auf die Frage, welehe Rolle es dabei spielt und welehe Be- 
deutung ihm zukommt (vgl. Giese, 1934 ; Akazaki, 1936 ; v. Hayek,  1953 ; Gersing, 
1956; Gieseking, 1956; Lfiehtrath, 1956; Klosterk6tter und Bfinemann, 1958; 
tIeppleston, 1962, 1963; Brundelet, 1965). Fragt  man naeh der Bedeutung des 
vermehrten lymphobronehialen Kontaktes  unter der Belastung mit Quarzstanb, 
so mug zun/tehst festgestellt werden, dab fiber die ganze Versuchsdauer die 
Lymphoeyten und in geringerem AusmaB die Plasmazellen - -  hie jedenfalls 
gemgstete Makrophagen - -  das Zellbild der Lymphfollikel beherrschen. Als 
immunologiseh kompetente Zellen dienen sie der Antik6rper-Produktion. Es liegt 
daher nahe, anzunehmen, dab der lymphogene Eliminationsweg ffir Staubpartikel 
und staubbeladene Zellen nur in dem Umfang beschritten wird, in dem er ffir 
den Kontak t  der inhalierten Snbstanzen mit immnnologiseh kompetenten Zellen 
efforderlieh ist. 

Eine Antigenwirkung des Quarzstaubes wurde schon 5fret diskutiert (z. B. Vigliani und 
Pernis, 1962; Ggrtner et al., 1966). Nach neueren Vorstellungen kommen aber dem Silikat 
selbst keine antigenen Eigenschaften zu. Vielmehr bewirken Quarzkristalle zun~chst durch 
Eingriffe in das Nembranpo~ential der Makrophagen eine Schgdigung, die mit einer katalyti- 
schen Aktivit~t der Kristalle erkl~r~ und mit tIilfe der Elektrormntheorie der Katalyse 
beschrieben werden karm (Robock, 1968; vgl. Thomas und St5ber, 1968). 

Es muB often bleiben, ob den Zelltrfimmern und Membranbestandteilen die 
Rolle yon Antigenen oder andersartigen Proliferations-Stimuli zuf~llt. Denn da 
die Proliferation lymphatisehen Gewebes nicht impliziert, dab die dabei neu 
gebildeten Lymphoeyten auch sogleieh immunologiseh aktiv werden (vgl. 
Everet t  und Tyler, 1967), kann man auf diese Frage zunaehst keine Antwort 
erwarten. Jedenfalls dienen demnaeh die lymphobronehialen 0ffnungen nnd 
Penetrationen wohl nieht in erster Linie der Elimination yon inhaliertem Material 
oder beladenen Zellen. Sie seheinen vielmehr einen Oft darzustellen, an dem in- 
haliertes Material mit  Lymphocyten in Kontak t  kommen soll ffir den Fall, dab 
es antigen wirksam ist. Bis in die Alveolen vorgedrungene Partikel werden also 
offenbar zu einem kleinen Teil auf dem Lymphwege in die ,,Lungentonsille" 
transportiert,  wo sie zur Proliferation immunologiseh kompetenter Zellen AnlaB 
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Abb. 5au.  b. ,,Prolaps" lymphatisehen Parenehyms mit Staubzell-Granulomen (a oben) 
sowie eines grol]en Staubzell-Granuloms (b unten) aus lymphobronehialen 0ffnungea ins 
BronehiMlumen, in b mi~ f~st vollst~ndiger Stermse eines mittleren BronehiMastes. Versuchs- 

dauer a 82 Tage; b 100 Tage. Vergr. ~ ca. 160 × ; b ca. 80 ×. Beide HE 

geben und  deren immunologische Pr/~gung bewh~ken k6nnen.  Diese t re ten  an  den 
lymphobronehia len  Kontak t s t e l l en  in die Bronehial l iehtung aus, u m  dort  mi t  
gleiehartigen Ant igenen  zu reagieren. 
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Der ini t ia le  Reiz zur Ausbi ldung der  , ,Lungentonsi l le"  bes teh t  berei ts  in den 
normalen  Umwel tbed ingungen  (vgl. Weller,  1962; Weissberg,  1969, beide mi t  
andere r  Deutung) .  Die Zahl  solcher Kon tak t s t e l l en  und  die quan t i t a t i ve  Auspr/i-  
t u n g  des gesamten  lympha t i schen  Pa renehyms  r ichter  sieh ganz unspezifiseh 
naeh den Anfordernngen :  bei  keimfrei  aufgezogenen Tieren is t  die , ,Lungen- 
tonsi l le"  n ieht  ausgebi ldet  (Gross et al., 1959). Die physiologische Aufgabe  dieses 
Sys tems d ient  offenbar dazu,  einen m6gliehst  geringen Ante i l  an t igen  wirksamen 
Mater ia ls  his in die Alveolen gelangen zu lassen und auch in den t ieferen Luf t -  
wegen noeh einen I m m u n k o n t a k t  zn ermSglichen. 
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