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Aufgefordert durch meinen damaligen verehrten Lehrer, Hrn. Prof. Hesce, der mir die
nithige Hiilfe bei den Untersuchungen gitigst zusagte, beschloss ich, die Liosung der ge-
stellten Aufgabe zu versuchen.  Mancherlei Hindernisse machien es mir aber unmiglich,
die Arbeit im Laufe des Jahres 1842 zu vollenden und ich konnte sie daher erst am zweiten
fiir die I:fingahc bestimmten Termine, im December 1843, abliefern. Bei der &ffentlichen
Beurtheilung am 29. April d. J. wurde ihr der Hauptpreis von der Fakultit zuerkannt, welche
mich durch ihre Nachsicht zum grissten Danke verpflichtete.

Diese Preisschrift, welche ich nun den Statuten gemiss der Oeffentlichkeit tibergebe, ist
fast unverindert abgedruckt, ausgenommen einigen Unterschied in der Anordnung der einzelnen
Theile. Sie zerfallt namlich hier in zwei Abschnitte, von denen nur der erste die Beant-
wortung in der der Aufgabe gestellten histologischen Fragen enthilt; im zweiten dagegen sind
alle die Punkte beriihrt, welche sich auf die speziellen Verhiltnisse des Thrombus beziehen,
wihrend diese Trennung im Originale nicht scharf durchgefiihrt war; daher versetzte ich auch
die in der Aufgabe vorangestellte ubersichtliche Darstellung der bisherigen Beobachtungen
erst in den zweiten Abschnitt, um den allgemeinen und speziellen Theil vollkommen zu
trennen und urindthige Wiederholungen zu vermeiden.

Ich frewe mich sehr, bei dieser Gelegenheit auch offentlich Hrn. Prof. HENLE meinen
innigen Dank fiir seine freundliche Unterstiitzung aussprechen zu kénnen, die er mir in jeder
Hinsicht bei meinen Untersuchungen gewiihrte und ohne welche die Arbeit wohl kaum ihre
Vollendung erreicht hitte. Da die Mehrzahl der Versuche unter seinen Augen gemacht wurde,
so glaube ich, dass wenigstens dieser Theil in Bezug auf Wahrheit und Richtigkeit des Ge-
sehenen den Anforderungen geniigen kinne; in Betrell' der Bearbeitung des gegebenen Stoffes
michte ich jedoch den gitigen Leser vor Allem daran erinnern, dass Schriften, die noch
auf der Griinze des academischen Lebens verfasst sind und gewiéhnlich nicht aus freiem An-
triehe, sondern hestehenden Vorschriften gemiss einem griisseren Publikum iibergeben werden,

gewiss am meisten einer nachsichtigen Beurtheilung bediirfen.

Zirich, im December 15844

Der Verfasser.



Einleitung.

Schon gegenwirtig besitzen wir cine grosse Reihe sehr schomer und genauer Unter-
suchungen iber die Bildung des Thrombus und seine Metamorphose, so dass es auf den
ersten Anblick fast itberfliissig erscheinen michte, neue Yersuche iiher diesen Punkt anzu-
stellen, da sie den bisherigen an Reichhaltigkeit kaum gleichkommen , sie also noch viel weniger
iibertreffen komnen; tberdiess sind auch die in dem ausfuhrlichsten Werke von STILLING
hicritber bekannt gemachten Thatsachen durch eigene Erfahrungen mehrerer angesehener
Minner bestitigt und seine Auffassung und Erklirung derselben ziemlich allgemein ange-
nommen worden. Vergleicht man jedoch die Angaben der verschiedenen Schriftsteller ge-
nauer, welche diesen Gegenstand berithren, so ergiebt sich bald zur Geniige, dass die Acten
hieritber noch nicht als geschlossen betrachtet werden kénnen, indem iuber einzelne Punkte
immer noch abweichende Meinungen herrschen und in der neuesten Zeit besonders von
Roxiransky Einwiirfe erhoben wurden, durch welche, wenn sie sich als gegriindet erweisen,
die Ansicht SticLing's eine bedeutende Modifikation erleiden wiirde. Es michte desshalb
nicht unzweckmissig sein, um die verschiedenen Ansichten der Autoren, deren Beobachtungen
alle vollen Glauben verdienen, wo miglich zu vereinigen, ein Mittel zu Hiilfe zu nehmen, das
in der letzten Zeit schon manchen dunklen und streitigen Punkt in ein helleres Licht gestellt
und aufgeklart hat — namlich das Mikroscop. In allen bisherigen Schriften wird der Thrombus
in den verschiedenen Zeitriumen seines Bestehens nur so beschrieben, wie er dem blossen
Auge erscheint, was jedoch gewisslich nicht hinreichen wird, um seine Metamorphose griindlich
kennen zu lernen; denn der Eine glaubt Gefisse in demselben zu sehen, die der Andere nie
entdecken konnte; dieser hilt die Theilnahme des Thrombus bei der Verwandlung des Gefiisses
in einen ligamentdsen Strang fir schr wichtig, wihrend sie jenem unwesentlich scheint —
und doch stitzt sich dabei Jeder auf seine Beobachtungen, was nun die Nothwendigkeit her-
vorruft, die Formbestandtheile des Thrombus noch genauer zu untersuchen, um die Rich-

ligkeit der einen oder andern Behauptung, die sich geradezu widersprechen, beurtheilen und
die Controverse beilegen zu kinnen.
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Es schiene mir daher eine vollkommen uberflissige Arbeit, von Neuem Versuche iiher
die Metamorphose des Thrombus anzustellen, ohne die mikroscopische Untersuchung der
Priparate damit zu verbinden, weil dadurch nur die yon StiLLiv schon lingst zur Evidenz
erwiesene Thatsache bestitigt werden kinnte, dass der Thrombus sich organisire, allmihlich
mit den Gefisshiuten verwachse und zuletzt in Verbindung mit diesen einen ligamentisen
Strang darstelle, der sich Husserlich vom Bindegewebe nicht unterscheidet, ohne dass man
aber dadurch der Entscheidung der obschwebenden Streitfragen auch nur um einen Schritt
niher gekommen wiire; eine mikroscopische Untersuchung des Thrombus dagegen liisst sich
bei dem jetzigen Stand der Dinge wohl rechtfertigen, wenn sie auch bloss desshalb unter-
nommen wire, um die noch nicht vollig klaren Verhiltnisse des Thrombus ganz aufzuhellen.

Die folgenden Blitter enthalten nun eine mikroscopische Untersuchung des Blutpfropfes,
wobei jedoch nicht die Absicht vorwaltete, die speziellen Verhiltnisse des Thrombus in den
Gefissen genauer zu erforschen, sondern er sollte vielmehr, bloss als ein der Organisation
fihiges Blutcoagulum betrachtet, dazu dienen, den Prozess, welchen Blut, das innerhalb des
Organismus coagulirte, von seiner Gerinnung bis zu seiner ginzlichen Verwandlung in Zell-
gewebe durchliuft, in’s Klare zu setzen und die Metamorphosen der Blutkirperchen und des
Faserstoffs deutlich zn machen; denn auch das Blut, das an andern Stellen des Korpers, als
in den Gefassen coagulirt, wird sich wohl auf die namliche Weise, wie die Thrombi, in ein
bleibendes Gewebe umwandeln, wenn die Quantitit desselben nicht zu gross ist. Da aber
die Unterbindung von Gefissen das sicherste Mittel ist, sich organisationsfihige Blutcoagula
von verschiedenem Alter innerhalb des Kirpers zn verschaffen, so hatte ich natiirlich auch
Gelegenheit, den Thrombus als solchen genauer untersuchen zu konnen und ich werde
sowohl das, was bis jetzt iiber den Thrombus bekannt ist, als dasjenige, was ich von den
bisherigen Beobachtungen Abweichendes gefunden habe, in einem besonderen Abschnitte zu-
sammenfassen, nachdem ich vorher die auf vielfache Versuche gestitzte Umwandlung der
einzelnen Bestandtheile des Blutes im Allgemeinen dargestellt und mit der schon bekannten
Metamorphose des Faserstoffs verglichen haben werde.



Erster Abschnitt.

Darstellung der mikroscopischen Vorgiinge bei der Organisation der
Blutgerinnsel im Allgemeinen.

Versuche an Thieren.

Um die Vorginge bei der Umwandlung der Blutgerinnsel kennen zu lernen, habe ich
eine Reihe von Gefissunterbindungen an Thieren vorgenommen, die sich zwar mit denen
von Josgs und SticpiNg nicht messen kinnen, da mir nur kleine Thiere, Kaninchen und
Hunde, zu Gebote standen, wihrend jene hauptsichlich die unterbundenen Gefisse von
Schaafen und Pferden in viel grisserer Menge untersuchten; fiir meinen Zweck schienen mir
jedoch auch diese Versuche vollkommen hinzureichen. Da sie alle auf die namliche Weise
angestellt wurden, so will ich, um Weitliufigkeiten und unnithige Wiederholungen zu ver-
hiiten, vorher die Art des Experimentirens angeben, wie sie immer geiibt wurde.

Ich unterband allen Thieren die artt. crurales etwa in der Mitte des Oberschenkels, wo
die Arterien eine ziemliche Strecke verlaufen, ohne bedcutende Aeste abzugeben, also an
einem fiir die Bildung des Thrombus ginstigen Orte. Die Arterie wurde immer von der
Vene und dem Nerven isolirt und hierauf mit einem gewichsten Seidenfaden in ihrer Con-
tinuitit unterbunden. Die Wunde blieb sich selbst iiberlassen und war bei Kaninchen meist
nach wenigen Tagen geschlossen, bei Hunden eiterte sie gewiihnlich. Die art. crural. dextra
unterband ich zuerst, und hierauf nach Verlauf mehrerer Tage die art. crural. sinistra. Nach
Ablauf der bestimmten Zeit wurden die Thiere meist mit Blausiure getddtet. Die Unter-
suchung fand dann sogleich Statt und wurde fast in allen Fillen im Laufe des nidmlichen
Tages beendigt.  Zur Befeuchtung der mikroscopischen Priparate beniitzte ich destillirtes
Wasser oder eine verdinnte Kochsalzlosung, in der die Blutkiirperchen unverindert blieben.
Die Untersuchungen wurden bei 360facher Vergrisserung mit einem Scuisck’schen Mikroscope
gemacht, welches Hh*.m hiesigen anatomischen Museum gehért und dessen freien Gebrauch
ich der Gite des Hrn. Prof. Hence verdanke.

o
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Anfangs heniitzte ich nur Kaninchen zu diesen Versuchen, welche auch fiir die ersten
12—16 Tage vollkommen ausreichen, wenn man sich nicht durch die Erfahrung abschrecken
lisst, dass man dfters solche Thiere vergeblich operirt und tidtet; ich wenigstens fand mehr-
mals bei der Section von Kaninchen, die selbst 8—10 Tage lang unterbunden waren, nicht
die geringste Spur eines Thrombus in beiden Gefissen, ohne gerade ecinen nahe abgehenden
Seitenast entdecken zu kénnen. Fir die spiteren Perioden sind sie jedoch kaum mehr
tauglich, da die kleinen Gefisse mit den durch den operativen Eingriff entziindeten, sie um-
gebenden Weichgebilden zu einer Masse verwachsen, worin die reine Priiparation des feinen
fadenférmigen Gefisschens sehr schwierig und die Untersuchung daher unsicher wird. Fiir die
spiiteren Perioden beniitzte ich desshalb ausschliesslich Hunde, meist von mittlerer Grijsse,
da mir ohnediess eine wahre Seuche, die unter meinen #hon unterbundenen Kaninchen aus-
brach, indem die meisten in der ersten Woche nach der gnterbindung starben und nur wenige
bis hichstens zum Anfang der dritten Woche leben blichen, die Untersuchung dieser Thiere
in einer spitern Zeit unmdiglich machte. Bei Hunden fehlte der Thrombus nach der Ligatur
nie, und ihre Arterien haben einen solchen Durchmesser, dass sie selbst nach 8—10 Worchen
fiur die Untersuchung noch ganz tauglich sind. Die Versuche konnten natiirlich nicht ganz
in der nimlichen Ordnung gemacht werden, wie sie sich hier aufgezihlt finden, indem eine
solche fortlaufende Reihe durch den Verlust einzelner Thiere vielfachen Unterbruch erleidet ;
denn einige entzichen sich hie und da durch eine unwillkommene Flucht einer spitern Unter-
suchung, andere aber gehen vor der fir sie bestimmten Zeit zu Grunde, durch welch letz-
teren Umstand ich dagegen Gelegenheit hatte, Pfropfe von dem nimlichen Alter @fters zu
untersuchen und sie zu vergleichen. Ich werde jedoch diese mehrfachen Versuche nicht
einzeln beschreiben, wenn sich nichts wesentlich Abweichendes dabei fand, was selten der
Fall war. Ueber die mit blossem Auge wahrnehmbaren Veriinderungen des Thrombus werde
ich jedesmal nur das Nithigste bemerken, denn es liegt nicht in meinem Plan, diese eben-
falls zu beschreiben, da sie von SriiLizg schon mit der grissten Ausfithrlichkeit dargestellt
wurden und ich nach den wenigen Beobachtungen, die ich an kleinen Blutpfripfen mit aus-
geprigter dusserer Form zu machen Gelegenheit hatte, seine Angaben nur bestitigen kann.
Ueberhaupt sind die in den Arterien von Kaninchen und kleinen Hunden sich bildenden
Thrombi wegen ihrer unbedeutenden Grisse wohl fiir die mikroscopische Untersuchung hin-
reichend, sie kinnen aber nicht als Regel fiir die dussere Form grisserer Blutpfripfe gelten.

1) In der art. cruralis eines Kaninchens fand ich 24 Stunden nach der Unterbindung
einen dunkelrothen Thrombus von 11/4% Linge mit konischer Spitze, der beim Aufschneiden
des Gefisses seitlich ganz locker, an der Basis etwas fester der Gefisswand anklebte und
sich ganz leicht herausrollen liess. Er war sehr weich und elastisch und dehnte sich mit der
Arterie bei angebrachtem Zuge wohl um die Hilfte mehr in die Linge. Von seiner Ober-
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fliche konnte man ziemlich leicht diinne Fasern der Linge nach abziehen. Nachdem der
Thrombus zuerst in reinem Wasser von den Husserlich anhiingenden Blutkdrperchen befreit
worden war, wodurch sich seine Farbe gar nicht verindert hatte, zeigten sich unter dem
Mikroscop bei seiner feinen Priiparation eine grosse Menge unverinderter Blutkirperchen,
welehe hie und da Siulchen bildeten, und theils neben, theils auf einer gallertartigen farblosen
Masse lagen, welche an mehreren Stellen ganz strukturlos war, an andern jedoch aus deut-
lichen Fasernetzen bestand. Die Fasern verliefen hauptsichlich nach der Lingsrichtung,
aber selten parallel, sondern die meisten kreuzten sich unter spitzen Winkeln und verwebten
sich so gegenseitig, dass dadurch ein dichtes Netz mit langen, schmalen Maschen entstand.
Die einzelnen Fasern waren sehr' diinne, 0,0012 — 0,0014*“ im Durchmesser, schienen
qﬁﬁndﬁsnh, nicht platt, die Contougen waren undeutlich, wie verwischt, wodurch sie seitlich
ein rauhes, unebenes Anschen erhiéften; von Zeit zu Zeit waren knotige, varikise Anschwel-
lungen an denselben bemerkbar. In diese Fasernetze waren die Blutkérperchen eingebettet.

Wurde verdiinnte Essigsiure mit dem Objekt in Berithrung gebracht, so verschwanden
die-ﬂlulkﬁrperl:hen und die Fasern sogleich. Das Ganze verwandelte sich in eine homogene,
wasserhelle Masse, deren Grinzen man kaum wahrnehmen konnte, doch blieben einzelne
dunkle Korperchen ungeldst zuriick, die punktformig, rund, linglich, gekriimmt, kurz sehr
verschieden gestaltet waren und ganz unregelmissig in derselben zerstreut lagen. Das Epi-
thelium des Gefisses war an der Stelle, wo der Thrombus gelegen, unverindert, wie im
itbrigen Theile desselben,

Zwei andere Blutpfropfe von dem niimlichen Alter verhielten sich ebenso.

2) Die art. cruralis eines Kaninchens enthielt nach zwei Tagen einen etwas consistenteren
fast 2/ langen Thrombus ohne deutliche Spitze, vorne von hellerer Farbe als hinten, wo er
ziemlich fest an der innern Gefisshaut adhirirte. Bei der mikroscopischen Untersuchung
zeigte sich der ganze Pfropf, von welchem sich leicht diinne Fidchen mit einer Pincette
abzichen und mit Nadeln noch feiner vertheilen liessen, aus einem dichten Gewebe von
Fasern zusammengesetzt, welche den so eben beschriebenen ganz dhnlich waren, nur hatten
sie schiirfere Contouren, die einzelnen Fasern waren deutlicher abgegrinzt und schienen am
Rande nicht mehr wie verwischt zu sein. Die Blutkdrperchen waren ganz unverindert und
schwammen einzeln oder in Klimpchen oder Siulchen umhber, oder waren zwischen den
Fasern gelagert, die ein dichter gewebtes Netz bildeten, als am ersten Tage. Einzelne diinne
Fiden, welche sich beim Herausrollen des Thrombus von diesem zur Gefisswand spannten,
bestanden ebenfalls nur aus diesen Fasern. Durch Essigsiure wurde das Gewebe sogleich
sehr blass, milchglasartig, liess jedoch die vorhin heschriebenen unregelmissig zerstreuten,
dunklen Kirperchen und einzelne schmale, lingere Streifchen zuriick. Im Gefisse fand sich

kein Epithelium, weder an der Stelle, wo der Thrombus gelegen, noch weiter nach aufwiirts
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Bei drei spiteren Untersuchungen ebenso alter Blutpfripfe fand ich diese ganz locker
am Gefisse anklebend und das Epithelium an allen Stellen unveriindert. .

3) In Arterien vom dritten und vierten Tage fand ich Blutpfriipfe ganz von der gleichen
Beschaffenheit, wie am zweiten Tage, hochstens in Bezug auf Adhirenz und Farbe fanden
kleine Unterschiede Statt. Die mikroscopischen Elemente waren die ndmlichen: sehr deutliche
und dichte Netze von Faserstoff-Fasern mit einer grossen Menge unverinderter Blutkérperchen.
Die Reaktion gegen Essigsiure blieb dieselbe; ich konnte nicht bemerken, dass bei diesen
ilteren Pfropfen mehr in Essigsiure unlisliche Bestandtheile als bei den jiingsten zuriick-
blieben. Das Epithelium fand sich in einigen Gefissen, in anderen suchte ich es vergeblich.

&) In einem Thrombus vom dritten Tage sah ich ganz im Anfange meiner Untersuchungen
noch Elemente, welche ich trotz oft wiederholter Versuche in keinem andern Priparate mehr
auffand. Als ich von der #dussersten Schicht dieses Thrombus abgezogene Fidchen mit he-
walfnetem Auge betrachtete, bemerkte ich zwischen den Maschen des dichigewebten Faser-
netzes Blutkirperchen und eine ziemliche Anzahl rundlicher, ganz heller Blischen oder Zellen,
etwas grisser als die Blutkiérperchen, welche alle einen feinkiimigen Inhalt hatten. Sie
waren jedoch nicht ganz angefiillt, sondern man konnte fast jedes dunkle Kirnchen noch
einzeln unterscheiden. Einen grisseren Zellenkern konnte ich in keiner dieser Zellen ent-
decken. Diese neue Bildung erschien nur auf der fdussern Schicht des Thrombus; gegen die
Mitte zu fand ich bloss Blutkiirperchen und selten, nur ganz vereinzelt, ecine solche Zelle.
In Essigsaure losten sie sich vollig, der kirnige Inhalt blieb unverindert. Ausserdem bliehen
die gewihnlichen unregelmiissigen Formen zuriick, und hie und da sah ich auch deutliche
Fettblischen von verschiedener Grisse.

Weder bei finf andern Kaninchen, noch bei einem Hunde am dritten, umnd ebensowenig
bei drei andern Kaninchen am vierten Tage, konnte ich diese Zellen mehr finden.

5) Der Thrombus in der Schenkelarterie eines Kaninchens war nach finf Tagen 1147
lang, hatte besonders an der Spitze eine mehr hellrothe Farbe und adhirirte fester als die
fritheren an der Gefisswand, liess sich aber, ohne zu zerreissen, herausrollen.

An der dunklen Basis sah ich unter dem Mikroscop neben den schon bekannten Fibrin-
fasern und den unverinderten Blutkirperchen keine neuen Elemente; in der Mitte aber und
besonders in der etwas helleren Spitze waren zwischen den sehr deutlichen Fasernetzen ganz
unregelmissig grossere und kleinere Kugeln von dunkelbrauner Farbe mit rauher, hockriger
Oberfliche abgelagert, die 0,006%/-—0,0124/ im Durchmesser hielten. Bei niherer Betrach-
tung liess sich keine gemeinschaftliche Hiille an denselben wahrnehmen, sondern sie waren,
wie Maulbeeren, aus vielen einzelnen Kirnchen zusammengesetzt, wodurch sie ein hdckriges
Anschen gewannen. Durch Verschiebung des Deckglischens liessen sie sich umherrollen,
ohne ihre Form zu verindern. In Essigsiure wurde das Gewebe ganz blass, an der Basis
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blichen ausser den kleinen, rundlichen und linglichen kernartigen Partikeln noch ziemlich
viele runde Kornchen (Elementarkornchen) zuriick, in der Mitte und in der Spitze jene con-
glomerirten Kugeln, welche sich in der Siure nicht im Geringsten verinderten. Erst nach
ihrer Einwirkung gelang es mir Ofters, sie mittelst des Deckglaschens in einen platten Kérner-
haufen zu zerdritcken, die einzelnen Elementarkérnchen blieben in Essigsiure durchaus un-
liislich.

Bei einer dreimaligen Wiederholung dieses Versuches fand ich noch zweimal das nimliche
Verhalten des Thrombus, einmal fehlten die conglomerirten Kugeln ginzlich.

6/ Am sechsten Tage war der etwa 24 lange Thrombus in der Schenkelarterie eines
Kaninchens schon ziemlich fest an der Basis und am Korper mit der Gefisswand verwachsen,
so dass er von einigen Stellen nicht ohne Zerreissung davon getrennt werden konnte. Die
Basis war hochroth, die Spitze mehr rosenfarbig. Von der Mitte des Kirpers bis gegen die
Spitze hin liess sich eine ganz farblose Faserstofflage abziehen. Die Préparation von ein-
zelnen diinnen Fiden war nicht mehr so leicht, wie in den ersten Tagen, indem sie wie
elastisch zusammenschnurrten, doch gelang es mir noch éfters, eine ganz feine lingliche Lamelle
darzustellen. An der Basis waren mehrere Stiicke von gefensterter Gefisshaut zu sehen, die
bei der Herausnahme des Thrombus an diesem hiingen geblieben waren. Ausser den Fibrin-
fasern und den unverinderten Blutkérperchen, die in der Spitze nicht so zahlreich schienen,
wie an der Basis, zeigten sich die conglomerirten Kugeln in das Gewebe eingestreut; sie
waren in Farbe und Grisse von den frither gesehenen nicht verschieden, kamen jedoch in
der Basis seltener vor, als im Korper und in der Spitze. Die #usserste Faserstofflage der
Spitze enthielt weder diese Kugeln noch Blutkiirperchen. In Essigsiure verhielten sich die
verschiedenen Bestandtheile ebenso, wie in den vorigen Yersuchen. In der Basis erschienen
viele einzelne Elementarkiérnchen.,

Vier andere Blutpfripfe vom gleichen Alter von Kaninchen zeigten die nimlichen Be-
standtheile, nur fehlte die Faserstofflage an der Spitze.

7) Bei zwei Hunden, die ich am sechsten Tage untersuchte, liessen sich die Thrombi
leicht der Linge nach in Fasern zertheilen. Ich fand jedoch in diesen nur die bekannten
Fibrinfasern nebst unverinderten Blutkérperchen , aber gar keine zusammengesetzten Kugeln.
Bei Behandlung mit Essigsiure zeigten sie nichts Eigenthiimliches. :

Die Gefisse, mit denen die Pfropfe nur ganz locker zusammenhiengen, enthielten beide
Epithelium. :

8) Die art. cruralis eines Kaninchens enthielt am siebenten Tage einen Thrombus von
fast 2 Lange mit hellrother, konischer Spitze, welche frei in die Gefisshihle hineinragte,
der Korper und die Basis waren hochroth und adhirirten fest an der Gefisswand. Als ich
den Thrombus fiir die mikroscopische Untersuchung in feine Fasern zu zerlegen suchte,
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gelang mir diess nur an einigen Stellen der Spitze, wo ich viele Blutkérperchen und auch
einzelne Fibrinfasern erblickte, welche im Vergleich mit denen der vorigen Tage blasser
waren und undeutliche Contouren hatten. Ich konnte auch keine dichten Fasernetze wie
frither, sondern meist nur einzelne, oder wenige Fasern neben einander unterscheiden, in
einer grisseren Fliche war das faserige Aussehen verschwunden und das Gewebe schien ganz
strukturlos; dagegen waren ziemlich viele conglomerirte Kugeln in dasselbe eingestreut. An
der verwachsenen Basis liessen sich durchaus keine lingeren Fiadchen mehr darstellen, die
ganze Masse, welche sehr elastisch war und nach der Ausdehnung sogleich wieder zusammen-
schnurrte, zerriss beim Versuch einer feinen Vertheilung nur i kleine Kliimpchen, welche
fiir die genaue mikroscopische Untersuchung zu dick * waren und eine gleichformige Masse
darstellten, in der sich nur einzelne Blutkérperchen und conglomerirte Kugeln unterscheiden
liessen. Durch Druck konnten sie zwar in die Breite gequetscht, wergrissert und verdiinnt
werden, doch wurden dadurch keine Fasern deutlich und bei Nachlass des Drucks zogen sie
sich auf ihren fritheren Umfang zuriick. In Essigsiure zeiglen sie das nimliche Verhalten,
das Gewebe wurde blasser, doch nicht mehr so wasserhell, wie frither, weil die Lamellen
nicht so ditnn waren, auch blieben einzelne conglomerirte Kugeln und viele verschieden ge-
staltete kernartige Kdorperchen zuriick.

Die nimlichen Eigenschaften zeigten zwei andere Blutpfripfe von dem gleichen Alter,

9) Am achten Tage war die Priparation noch schwieriger; aus dem ganzen Thrombus
konnte ich kein einziges Fiadchen darstellen, das fiir die mikroscopische Untersuchung diinn
genug gewesen wire. [Ich sah nur ein gleichférmiges in’s Grunliche spielendes Gewebe ohne
deutliche Faserung, aber mit vielen unverinderten Blutkérperchen und mehreren conglome-
rirten Kugeln. Bei Behandlung mit Essigsiure wurde dasselbe, wie am vorigen Tage, nicht
mehr ganz blass; um einige conglomerirté Kugeln lagen im nichsten Umkreise Elementar-
kisrnchen, die sich wahrscheinlich von diesen wieder losgetrennt hatten.

Auch bei drei andern Blutpfripfen fand ich das namliche Verhalten, in einem war das
Zerfallen schon bei den meisten Kugeln weit vorgeschritten.

10} Bei einem Hunde gelang es mir nach acht Tagen noch ziemlich gut, von dessen
3/ langem Thrombus einzelne Fiden der Linge nach abzuziehen. Sie enthielten Blutkir-
perchen, Fibrinfasern und viele zusammengesetzte Kugeln, die noch nirgends eine beginnende
Auflésung zeigten. Die Behandlung mit Essigsiure wies nichts Ungewéhnliches nach.

11) Tn mehreren Blutpfripfen aus Arterien von Kaninchen yom neunten und zchnten
Tage konnte ich keine bedeutenden Unterschiede bemerken. Sie waren hochroth, mit etwas
hellerer Spitze und adhirirten nur an der Basis fest mit der Gefisswand., Kein einziger
liess sich der Linge nach in Fasern theilen, sondern sie zerrissen bei diesem Versuche immer
nur in kleine Klimpchen, die sich als eine elastische, homogene Masse zeiglen, in der sich



fast nirgends einzelne dentliche Fibrinfasern erkennen liessen.  Unveréinderte Blutkirperchen
waren in grosser Menge vorhanden. Dazwischen waren zusammengesetzte Kugeln abgelagert,
von denen cinige schon sehr klein, aber von einer desto grisseren Menge einzelner Elementar-
kiornchen umgeben waren. In Essigsiare traten letziere besonders deutlich hervor, und die
kleinen zum Theil schon zerfallenen Kugeln liessen sich sehr leicht zwischen den Glas-
plittchen noch ginzlich zerdritcken.  Niemals fand ich aber einen grisseren Kern in
denselben.

12} In der Arterie ecines Kaninchens, 11 Tage nach der Unterbindung , war ein Thrombus
von 2/ Linge enthalten, die Farbe war blassroth, die Adhirenz ziemlich allgemein. Das
Gewebe war nicht mehr so elastisch, dass die Fiadchen immer zusammenschnurrien oder
abrissen, sondern es gelang mir, einige ganz diinne lingliche Lamellen zu pripariren. Unter
dem Mikroscop konnte ich nirgends Fibrinfasern entdecken, am Rande sah ich hie und da
kurze, blasse, faserartige Platichen von 0,002—0,003// Breite aus der ibrigens homogen
scheinenden Masse herausstehen, die theils wie quer abgeschnitten aufhirten, wenn die Rinder
parallel verliefen, theils, wenn sich diese in einem spitzen Winkel vereinigten, fir in die
Lange gezogene Zellen gehalten werden konnten, deren andere Hilfte noch in der iibrigen
Substanz steckte; Kerne waren jedoch darin nicht sichtbar. In die Masse hinein liessen sie
sich nicht verfolgen, und an dieser war auch bei der feinsten Vertheilung weder eine Zu-
sammensetzung aus Fasern, noch aus einzelnen Zellen zu erkennen. Im ganzen Thrombus
fand ich sehr wenige conglomerirte Kugeln; es waren nur einige schon grosstentheils zer-
fallene zu sehen.

In Essigsaure wurde das Gewebe schr blass, die faser- oder zellenihnlichen Plittehen
verschwanden fast ginzlich, ohne Kerne hervortreten zu lassen, die conglomerirten Kugeln
verinderten sich nicht.  Ausserdem bliehen die schon frither beschriebenen, verschieden ge-
stalteten , kernartigen Formen in nicht sehr grosser Menge zuriick, von denen sich aber ein-
zelne rundliche oder ovale helle Kiorperchen mit dunkler scharfer Contour, in denen hie
und da 1 — 2 kleine Pinktchen bemerkbar waren, deutlich als wirkliche Kerne unterschieden,
da die Kirperchen, welche ich schon in den ersten Tagen gesehen, ganz gleichmissig dunkel
gefirbt waren, ohne scharfe Umrisse zu haben. Die Kerne waren jedoch noch selten und
ganz unregelmissig meist in der Mitte, nicht am Rande des Priparates , gelagert.

3 13) Der Thrombus eines Hundes von dem némlichen Alter bot #hnliche Verhiltnisse
dar. Er war iiber 3/ lang 3/, dick, von hellrother Farbe und hieng ziemlich locker an
der Gefisswand an.  Er liess sich schwer pripariren, doch sah ich auch hier einigemale am
Rande der Masse solche zugespitzte oder quer abgeschnittene Plittchen, die aber mit dem
andern Ende noch darin festzustecken schienen ; ausserdeim waren Blutkiirperchen und mehrere
zusammengesetzie Kugeln vorhanden , auch einige Fetthlischen von verschiedener Grisse, Diese
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letzteren, wie die conglomerirten Kugeln blieben in Essigsiure unloslich, das ibrige Gewebe
wurde aber sehr blass, die kleinen Plitichen verschwanden und es bliehen nur sehr ver-
einzelte Kerne zuriick.

Der Thrombus eines Kaninchens vom zwilften Tage war ebenso beschaffen, ein anderer
liess sich jedoch nur sehr schwer pripariren und zeigte weder jene kurzen, schmalen
Plittchen , noch Fibrinfasern, sdndern schien ganz strukturlos.

14} Der Thrombus in der Arterie ecines Kaninchens, 1% Tage nach der Unterbindung,
war etwas itber i lang, an der Spitze weisslich, an der Basis roth, welch letztere allein
fest am Gefisse anhieng. Er liess sich ziemlich leicht der Linge nach in Fasern trennen.
Unter dem Mikroscop bildeten die femslen luuh.iu.n aus der Spitze ein helles Gewebe, das
ein lingsgestreiftes Ansehen hatte. Gmliﬁ:l am Rande bogen sich von demselben an mehreren
Stellen unter spitzen Winkeln blasse, gerade, bandartige , den organischen Muskelfasern sehr
ahnliche Fasern ab, die eine Breite von 0,003 hatten und meist in der Mitte oder auf der
Seite 1 —2 ovale Kerne trugen!). Am Rande eines Priparates sah ich auch einmal drei
rundliche Zellen mit deutlichen Kernen frei neben einander liegen, dagegen sah ich nirgends
isolirte, den Faserzellen dhnliche Formen. Blutkérperchen waren in der Spitze selten, statl
der conglomerirten Kugeln sah ich nur grissere oder kleinere Hiufchen von einzelnen
Elementarkirnchen.  Essigsiure machte das ganze Gewebe und die zur Seite abbiegenden
Fasern blass und wasserhell, desto deutlicher traten aber eine grosse Menge rundlicher oder
ovaler, auch eckiger Kerne hervor, welche ganz unregelmissig in der nicht in Fasern ge-
trennten Substanz eingestreut waren, auf den Fasern aber regelmissig hintereinander lagen.
Yon der ibrigen Masse isolirte Kerne zeiglen sich nirgends. In der rithlichen Basis, die
sich ebenfalls leicht dér Linge nach trennen liess, waren auch schon einzelne breite band-
artige Fasern sichtbar, ebenso auch ziemlich viele Kerne, die durch Essigsiure noch viel
_deatlicher wurden. Ich sah hier viele unverinderte Blutkorperchen, aber sehr wenige con-
glomerirte Kugeln; die meisten waren zerfallen.

Bei zwei spiateren Versuchen zeigte das Gewebe im Wesentlichen die nimlichen Bestand-
theile. Der eine Thrombus enthielt noch ziemlich viele grissere zusammengesetzte Kugeln,
wihrend ich im anderen nur einzelne Elementarkérnchen fand, ohne dass desswegen die
ubrige Organisation bei letzterem weiter vorgeschritten gewesen wiire.

15) Die Schenkelarterie eines Hundes enthielt nach 15 Tagen einen Thrombus von
31/, Linge, dessen konische, freie Spitze fast ganz weiss, dessen Kirper zuerst hlass-

1) CFL Hesie's Allgemeine Anatomie Tab. IIL Fig. 14 b. c. d. Die Fasern aus dem Thrombus waren
denen aus der Ringfaserhaut der Arlerien tiuschend #lnlich. Sie waren ebensowenig, wie diese} in einer
grossen Linge isolirt, sondern ein Theil schien noch fest mit der iibrigen Substanz znsammenzuhingen
die sich noch nicht weiter in Fasern gelrennl hatle.
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rithlich, dann briunlich, und dessen Basis hochroth gefirbt war. Korper und Basis waren
ziemlich fest mit der Gefisswand verwachsen. Ueberall liessen sich leicht feine Fiden der
Linge nach abziehen. Die Spitze bestand aus einer blassen, lingsgefaserten Masse, von der
Sil'.hhSt'!.ltliE!i. wie in den vorigen Versuchen, bandartige Fasern eine Strecke weit abbogen,
doch lagen auch schon einige lingere Fasern von der nimlichen Breite, von etwa 0,003 “,
isolirt neben dem brigen Gewebe. Sie trugen meist 3—4% ovale oder Imﬁzrknru['ﬁirmigu Kerne,
und waren nicht ganz gerade, sondern etwas gebogen oder geschlingelt.  Durch issigsiure
wurden alle Kerne sehr deutlich, in der iibrigen Masse waren sie meist rund , wenige waren
linglich, wenn sie nicht schon ganz oder theilweise isolirten Fasern angehdrten.  Blutkir-
perchen und conglomerirte Kugeln fehlten hier giinzlich.

Die Basis und der Kiorper des Thrombus waren von mehreren Lagen der gefensterten
Gefisshaut eingehiillt.  Das Gewebe schien lingsfaserig zu sein, doch waren keine Fasorn da,
die sich schon in einer grisseren Ausdehnung von der iibrigen Substanz abgegriinzt hatten.
Es zeigten sich hier wieder viele unverinderte Blutkérperchen, und in dem #dusserlich brana
erscheinenden Theile des Kirpers lagen zwischén dem iibrigen Gewebe gelbliche oder roth-
braune Hiufchen von verschiedenem Umfange, welche aus Kirnchen bestanden, die von der
Grosse eines dunklen Punktes bis zu Korperchen von einem Durchmesser von 0,00154 bhis
0,0018 yariirten. Die grissten waren scheibenformig, mit glattem Rande, in der Mitte
ifters mit einem dunkeln Fleck; die kleineren hatten meist einen eckigen, unregelmissig
zackigen Rand; an den grisseren war die gelbliche Firbung deutlich zu erkennen. In der
Spitze kamen diese Hiaufchen gar nicht vor, am hilufigsten im Kirper, an der Basis waren
die unverinderten Blutkirperchen sehr zahlreich, die gelben Kornchen aber selten.  Gegen
Essigsiure verhielt sich das faserige Gewebe im ganzen Thrombus gleich: es wurde sohy blass
und liess Kerne von verschiedener Gestalt zuriick. Die gelben Hiufchen bliehen auch in
concentrirter Siure ganz unverindert, wie im Wasser; nur liessen sie sich nach Einwirkung
der Siure durch Verschiebung der Glasplittchen leichter in die einzelnen Kornchen zertheilen.

16) In der Arterie eines Kaninchens fand ich nach 17 Tagen einen Thrombus von 244
Linge mit konischer, weisslicher Spitze, mit blassrothem Kirper und braunrithlicher Basis.
Die letztere war fest mit dem Gefisse verwachsen, der Korper und die Spitze lagen jedoch
frei in demselben. Bis an die verwachsene Basis zeigle er von der Spitze an unter dem
Mikroscop eine glatte Oberfliche, zum Beweis, dass keine Verwachsungen getrennt worden
waren. Er liess sich mit der grissten Leichtigkeit in die feinsten Fasern spalten, die ein
deutlich lingsgestreiftes Ansehen darboten.  Seitlich bogen sich auch hier die schon oben be.
schriebenen blassen bandartigen Fasern ab, die cin quer abgeschnittones Ende hatten und miy
mehreren linglichen Kernen gewdhnlich in der Mitte besotzi waren.  Lingere, schon ganz

abgegrinzte Fasern konnte ich nicht entdecken, doch sah ich hior noch einmal zwei rundliche
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Zellen mit deutlichen Kernen frei am Rande des Priparates liegen. Bei genauer Betrachtung
des Gewebes zeigte sich, dass das lingsfasrige Aussehen desselben nicht eigentlich von den
blassen bandartigen Fasern herrithrie, deren Contouren in der Masse kaum zu unterscheiden
waren, sondern vielmehr von schmalen dunklen Streifen, die an manchen Stellen die Grund-
substanz parallel in der Lingsrichtung durchzogen und sich als Reihen schmaler, regelmissig
hintereinander gelagerter Kerne erwiesen. Doch war diese Lingsfaserung nicht an allen
Stellen gleich deutlich.  Im Korper fand ich mehrere unverinderte Blutkirperchen, in der
briunlichen Basis aber die im letzten Versuche beschriebenen rostfarbigen Hiufchen in grosser
Menge.  Conglomerirte Kugeln fehlten; hie und da sah ich Elementarkornchen. Durch Essig-
siure wurde das Gewebe sehr blass, die Fasern verschwanden ginzlich, die Kerne traten
dagegen sehr deutlich hervor. An vielen Stellen waren sie rund, eckig, oder- etwas oval,
und schienen ganz ungeordnet in grosser Menge in einem strukturlosen Cytoblastem gelagert ;
ihr grisster Durchmesser betrug 0,0021/—000,23/. An andern Stellen waren sie dagegen
schon linger, hatten sich reihenweise hintereinander geordnet, und bildeten so die dunklen
Striche in der Substanz, an denen sich ‘nun deutlich die Zusammenselzung aus  einzelnen
schmalen Kernen erkennen liess. Die Linge derselben betrug meist 0,0035% — 0,0038
doch maassen auch einzelne bis zu 0,00687“.  Die rithlichen Hiufchen verinderten sich in
der Siure nicht, ebensowenig wie die einzeln oder in kleinen Partien sich zeigenden Ele-
mentarkirnchen.

Ein eben so alter Thrombus eines andern Kaninchens zeigte sich von dem beschriebenen
nicht verschieden, 1In grosserer Ausdehnung isolirte Fasern waren auch hier ebensowenig,
wie conglomerirte Kugeln zuo sehen, dagegen schon ziemlich lange und schmale Kerne.

17) Der Thrombus aus der Arterie eines Hundes vom siebenzehnten Tage, der 314
lang , hellroth, mit etwas dunklerer Basis und nicht fest verwachsen war, liess sich durchaus
nicht der Linge nach in Fasern theilen, sondern zerriss nur in ganz kleine Klumpchen.
Diese stellten sich, wie in den Versuchen Nr. 9 und 11, als ein gallertartiges, strukturloses
Gewebe mit unveriinderten Blutkiieperchen dar, an dessen Rande sich hie und da ein breiteres,
zugespitzles oder queer abgeschnittenes Plittchen ohne Kerne, wie in Nr. 12, unterscheiden
liess.  Ausserdem waren noch mehrere conglomerirte Kugeln, theils ganz, theils schon in
Kiirnerhaufen zerfallen, besonders an der Basis bemerkbar. Durch Essigsiure wurde das
Gewebe blass; es blieben die conglomerirten Kugeln, ziemlich viele Elementarkérnchen und
wenige runde oder etwas ovale Kerne zuriick ; schmale, i':‘mglicit gestreckte waren nirgends
Zzu schen.

18] Bei ecinem kleinen Hunde fand ich nach 20 Tagen einen 21/ langen Thrombus
von blassrother Farbe, der ziemlich fest an der Gefisswand adhirirte, und eine sehr kurze,
freie, weissliche Spitze besass. Die Spaltung in ditnne Fiden liess sich leicht der Linge nach
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hewerkstelligen.  Ich sah ein blasses Lingsgestreiftes Gewebe, von dem einzelne breite Fasern
sich abbogen, welche Kerne trugen. Einigemale erblickte ich in diesem Thrombus ganz ver-
einzelte rundliche Zellen mit Kernen, und breite Fasern hogen sich hier nicht nur von der
iithrigen Masse ab, so dass sie mit dem einen Ende noch fest mit derselben zusammenhiengen,
sondern es lagen auch einzelne lingere Plittchen von der Breite der Fasern ganz frei neben
der tibrigen Masse auf dem Glischen, und selbst in der wbrigen Substanz glaubte ich hie
und da solche kirzere Fasern za erkennen. KEinige endigten mit breitem Rande, andere
zugespilzt, so dass besonders diese letzteren deutliche Faserzellen zu sein schienen; sie trugen
aber gewibnlich 2—3 ovale Kerne, manche jedoch nur einen, an ecinzelnen konnte ich gar
keinen bemerken. Bei mehreren dieser Plittchen beobachtete ich auch das Umlegen derselben
auf die schmale Kante, wodurch sie auf den ersten Anblick zugespitzt erSehienen und so in
die Linge gezogenen Zellen sehr dhnlich wurden. Einzelne Blutkiérperchen waren vorhanden,
conglomerirte Kugeln fehlten.  Durch Essigsiure wurden in der wasserhellen Masse viele
ovale und langgestreckte Kerne sichtbar, die sehr regelmissig an einigen Stellen gelagert
waren, ebenso zeigten sie sich auf den ganz isolirten Fasern, und im ganzen Gewebe waren
noch Elementarkérnchen in yerschiedenen Anhiufungen zerstreut.

19) Der Thrombus in der Arterie eines Hundes war nach 2% Tagen 3/ lang, hatte ecine
feine , freie, weisse Spitze und eine blassrithliche Basis, die fest am Gefisse adhiricte.  Die
Spitze liess sich sehr leicht der Linge nach spalten, und zeigte tberall Lingsfaserung; am
Rande sah ich meistens schr lange ofters zugespitzte Fasern von 0,003 Breite, ganz ihnlich
denen, welche Hexee aus der Muskelbaut des Magens und des Darms vom Schweine abbildet 1.
Sie hatten meist mehrere lingliche Kerne auf sich liegen, bei anderen sah man nur einen
schmalen schwarzen Strich, der wie ein Kiel auf denselben verlief, oder nur einige schwarze
Ptnktchen, bei wenigen gar keine dunkleren Korperchen., Zwischen diesen langen Fasern
lagen auch wieder kiirzere und etwas schmilere Plittchen, wie ich sie im vorigen Versuche
beschrieb. In der Basis sah ich viele unveriinderte Blutkérperchen, an einigen Stellen rost-
farbene Hiufchen, aber keine conglomerirte Kugeln; in der Spitze fehlten alle diese Bestand-
theile , dagegen waren die Fasern an der Basis noch nicht in solcher Linge von der ithrigen
Masse abgegrinzt. Essigsiure machte viele ovale, aber keine sehr langen schmalen Kerne
sichthar, ebenso wurden auch die schmalen dunklen Striche und Piinktchen auf einzelnen
Fasern sehr deutlich.  Die gelbrithlichen Haufchen blichen unverindert.

20} Die Arterie eines Hundes enthielt am achtundzwanzigsten Tage einen 314/ langen
Thrombus mit blassrithlicher, verwachsener Basis und  einer freien, weissen Spitze, Ijag

Gewebe unterschied sich nicht von dem im vorigen Versuche beschriebenen. Nach Anwendung

1) A a 0. Tab. IV. Fig. 2



von Essigsiure kamen hier viele lange und schmale haferkornférmige Kerne zum Vorschein,
von denen mehrere schon doppelt geschlingelt waren, einige berithrten sich fast mit ihren
entsprechenden Spitzen und bildeten parallele Reihen. Ausserdem erschienen ziemlich viele
grisssere Fettblischen, wihrend die rothlichgelben Haufchen fehiten.

21) In der Arterie eines Hundes fand ich nach 32 Tagen einen Thrombus von 54 Linge
mit rithlicher Mitte und Basis, die ziemlich fest an der Gefisswand adhiirirten. Diese Theile,
wie die helle Spitze liessen sich sehr leicht der Linge nach spalten, und zeigten uberall
breite Fasern, die sich leicht und in grosser Ausdehnung einzeln abtrennen liessen, so dass
der ganze Thrombus aus solchen langen Fasern zu bestehen schien, Die einzelnen Fasern
waren etwas dunkler, als frisher ; die Kerne stellten sich nur als sehr schmale, lingliche,
geschlingelte Streifen auf ihnen dar.  Bei schwacher Beleuchtung erschienen sie nicht mehr
ganz gleichformig, sondern lingsgestreift, und es war an ihnen eine beginnende Theilung in
diinne Fibrillen wahrzunehmen, die jedoch nur bei einzelnen Fasern in der Basis an einem
Ende schon wirklich Statt gefunden hatte; der grisste Theil der Fasern war noch ungetrennt,
die Fibrillen schienen durch eine dinne Hille oder eine Zwischensubstanz zusammengehalten,
ihnlich wie ein Reiserbiindel. An der Basis fanden sich neben unverinderten Biutkérperchen
grissere und kleinere Haufchen aus den gelbrithlichen Kdrnchen bestehend.  Durch Essig-
siure werden uberall langgestreckte und geschlingelte schmale Kerne sichtbar, an einigen
Stellen schienen zwei solche zu einer schmalen Schlangenlinie zusammenzustossen und besonders
an der Basis kamen Formen vor, wie sie Henie!) aus der Ringfaserhaut der Arterien ab-
bildet und die er als Kernfasern beschreibt.

23) Bei einem Hunde war 38 Tage nach der Unterbindung in der Arterie ein ganz frei
liegender , weisser, von nur 2 langer Thrombus enthalten, vom Ende desselben bis an die
Ligaturstelle war das Gefiss 2 lang gleichmissig verwachsen ; es fand sich hier kein eigent-
licher Thrombus mehr. Das ganze Gewebe der Spitze zerfiel sehr leicht in breite Fasern
mit linglichen Kernen, von denen auch schon einige eine beginnende Theilung in Fibrillen
zeiglen; einige Fasern waren auffallend breit, 0,004%/—0,005 und von dunklerer Farbe
als gewohnlich. An der verwachsenen Stelle waren ebenfalls diese breiten bandartigen Fasern
hiufig zu sehen, doch fand ich hier schon viele einzelne ganz diinne Fibrillen, aus denen
das normale Bindegewebe besteht, in ganz unregelmiissigen Kriimmungen und Windungen
neben den breiten Fasern verlaufen, so dass sie keine gleichmissigen, parallelen Bindel,
sondern meist ganz verworrene Kniuel bildeten. Zwischen den Fasern waren hiufig Lamellen
der gestreiften Gefisshaut 2) abgelagert.  Essigsiure machte die Fibrillen und die breiten

1) A.a. O. Tab. ITL Fig. 14. 15.
2) A a 0. Tab II Fig. 11.
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Fasern blass. aber iiberall wurden sehr schmale und lange, oft mehrmals geschlingelte Kerne
deutlich und an der Basis viele Kernfasern,  Die riithlichen Hiufchen fehlten, ich sah aber
eine ziemliche Menge von Elementarkérnchen in der Masse; die breiten sehr dunklen Fasern
verinderten sich nur wenig in der Siure.

23) In der Arterie eines Hundes fand ich nach 43 Tagen nur ein kleines, blassrothes
Knitchen, von der Grisse ecines Stecknadelkopfes in die Gefisshohle hineinragen, von da
bis an die Ligaturstelle war das Gefiss 4 lang verwachsen, so dass beim Aufschneiden kein
Thrombus sich darin unterscheiden liess. Die Farbe des verwachsenen Theiles war gelb-
weisslich, an einigen kleinen Punkten briunlich. Vom Knitchen an liessen sich abwirts
leicht diinne Fidchen abreissen, die alle grisstentheils aus ungespaltenen breiten Fasern mit
sehr schmalen Kernen bestanden, einzelne zeigten aber anch schon eine hﬂgiurmude Theilung
in Fibrillen. Nach der Ligaturstelle zu wurden die einzelnen Fibrillen immer zahlreicher und
bildeten an der fritheren Basis des Thrombus fast den einzigen Bestandtheil, wihrend
ungetheilte breite Fasern nur selten vorkamen, sie verliefen jedoch immer noch sehr
willkithrlich und unregelmiissig.  Zwischen den Fasern lagen Bruchstiicke der gestreiften
(Gefisshaut. An jenen, dem blossen Auge briunlich erscheinenden Stellen, waren die gelb-
rithlichen Kirnchen angehiuft. In Essigsiure wurden die einzelnen Fibrillen und die
breiten Fasern ganz blass; man sah viele schmale Kerne und Kernfasern besonders in der
verwachsenen Stelle.  Die rithiichen Haufchen und die gestreifte Gefisshaut blieben in der
Saure unverindert.

2i) Die Arterie eines grisseren Hundes war nach 46 Tagen 6/ lang von der Unter-
bindungsstelle an in einen dinnen ligamentiisen Strang verwandelt. Beim Aufschneiden des
Gefisses erstreckte sich noch vom Ende der verwachsenen Stelle an die feine weisse Spitze
des Thrombus lose in das Gefiss hinein. Etwa 1/ weit liess sich mit Mithe auch an der
verwachsenen Stelle, die eine gelblichweisse Farbe hatte, der Thrombus von der Gefiisswand
trennen, die letzten 57 waren aber ganz fest mit dieser verschmolzen. Die noch lose im
Gefiss fottirende Spitze bestand aus breiten Fasern, die sich noch selten getheilt hatten,
wihrend diess im verwachsenen Theile die Regel war. In der Nihe der Unterbindungs-
stelle bildeten diese einzelnen Fibrillen nicht mehr so verworrene Kniuel, sondern sie liefen
mehr parallel, und nahmen statt des stark gekritmmten mehr einen sanfl gehogenen Verlauf.
Nach Anwendung von Essigsiure blichen die bekannten schmalen, geschlingelten Kerne
und Kernfasern zuriick ; letztere waren nur sehr kurz. An einer Stelle der Basis verlief in
schiefer Richtung iiber die Lingsfasern ein Streifen von dichtgedriingten kleinen in der Liings-
richtung parallel liegenden Kernen, unter denen auch einzelne queere sichthar wurden, welcher
sich in zwei Aeste theilte.  Die Breite des Streifens betrug 0,008, die jedes Astes etwa die
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Hilfte. Es waren diess die in Essigsiure unlislichen Reste eines Capillargefisses. Auch
Lamellen der gefensterten Gefisshaut waren zu sehen.

25) Die verwachsene Stelle wber der Ligatar der Arterie eines Hundes war nach 52
Tagen 3/ lang; beim Aufschneiden zeigte sich noch eine 114" lange freie Spitze in der
Gefisshihle.  Die Farbe derselben, wie die des verwachsenen Theiles war gelblichweiss.
Die Spitze enthielt breite Fasern, die jedoch schon ein lingsgestreifies Ansehen hatten, und
dadurch das baldige Zerfallen in Fibrillen andeuteten, die verwachsene Stelle bestand nur
aus Bindegewebefibrillen, von denen die meisten parallel und in sanften Biegungen verliefen,
wihrend nur einzelne noch starke Kriommungen machten, und aus Lagen der gefensterten
Gefisshaut.  Durch Essigsiure wurden viele Kerne und Kernfasern und auch zwei kleine
Capillargefasse sichthar.

26) Die Arterie eines grisseren Hundes war nach 60 Tagen 87 lang unwegsam. Die
Spitze des Thrombus, 2% lang, war weiss, mit einzelnen braunen Punkten, und adhirirte
ziemlich fest an der Gefisswand. Der tibrige Theil des Gefissendes stellte einen diinnen
gelblichen ligamentiisen Strang dar. Die Spitze, welche sich der fest adhirirenden gefensterten
Gefisshaut wegen nicht leicht der Linge nach fasern liess, enthielt viele breite , noch unge-
theilte Easern, zwischen denen an den braunen Stellen jene rithlichen Kornerhiaufchen abge-
lagert waren. Im verwachsenen Theile fand ich grisstentheils schon wellenférmig verlaufende
Bindegewebefibrillen und Lamellen der gestreiften Gefiasshaut. Dazwischen lagen jedoch auch
noch einzelne unregelmiissiz verlaufende Fibrillen und einige schr breite, dunkle, noch
ungetheilte Fasern, die aber nicht, wie gewohnlich, einen geraden, sondern, wie Binde-
gewebebiindel, einen wellenférmig gebogenen Verlauf angenommen hatten. In Essigsiure
wurden die Fasern, ausser diesen letztgenannten, sehr blass, es traten viele lingliche,
schmale Kerne, aber wenige lingere Kernfasern hervor.

27) Die Arteric eines Hundes schien nach 72 Tagen #usserlich 5% lang verwachsen,
es. liess sich aber noch 114 weit ein Thrombus aus dem Gefiisse mit Miihe herausrollen,
der von der gestreiften Gefisshaut, wie von einer Scheide, umbhiillt war. Die Farbe des
ganzen Gefissendes war weisslich.  An der Spitze liess sich die Masse nicht sehr leicht
fasern. Sie bestand #usserlich aus Lagen der gefensterten Gefisshaut, nach innen aus hreiten
Fasern, die sich in verschiedenen kleinen und grisseren Bigen schlingelten, wenn sie einzeln
aus der Masse gezerrt wurden. Am Ende des Thrombus, beim Uebergang in die verwachsene
Stelle sah ich breite Easern, die sich zum Theile in Fibrillen gespalten hatten und zwischen
diesen verliefen schon ecinzelne Fibrillen, die sich vielfach kriiuselten und schlingelten und
zwar alle nach derselben Richtung, aber auf verschiedenem Wege strebten. Diese Fibrillen
bildeten im Anfang der Verwachsung die Hauptmasse, wo sie, mil einzelnen, ungetheilten
breiten Fasern vermischt, oft ganz verworrene Kniinel bildeten: gegen die Ligatur hin
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gewannen sie jedoch allmihlich den parallelen wellenférmigen Verlauf des normalen Binde-
gewebes , waren aber immer noch mit einzelnen breiten Fasern gemischt. Einige rostfarbene
Hiaufchen und kleine Capillargefisse waren hier ebenfalls zu sehen.  Durch Anwendung von
Essigsiure traten iberall viele schmale geschlingelte Kerne hervor, die &fters an einander
zu stossen schienen. In der Nihe der Ligatur sah ich viele lingere Kernfasern, die stark
gekriommt waren, und von denen sich Ofters 3—6, die nach der némlichen Richtung ver-
liefen , durch starke gegenseitige Verschlingungen wie zu ciner Schnur verwebt hatten. Die
rostfarbigen Hiufchen blieben anfinglich ganz unverindert, doch schienen sie nach lingerer
Einwirkung von concentrirter Essigsiure etwas blasser geworden zu sein.

Beobachtungen an menschlichen Leichen.

28| Ein Mann von 64 Jahren starb 3 Tage nach der Amputation des rechten Unter-
schenkels. In der art. tibialis antica und postica waren Thrombi yon 114" Linge und von
dunkelblutrother Farbe enthalten, welche locker an der Gefisswand mit Kirper und Basis
adhirirten, die lange, weissliche, spindelférmige Spitze flottirte frei im Gefisse. Ueberall
liessen sich leicht diinne Fadchen der Linge nach abzichen, die aus den in den ersten Ver-
suchen beschriebenen schmalen, varikdsen, netzartig verflochtenen Fibrinfasern, zwischen
denen viele unverinderte Blutkirperchen lagen, zusammengesetzt waren; nur in der weiss-
lichen Spitze fehlten letztere fast giinzlich. Durch Essigsiure wurde das ganze Gewebe bei-
mahe wasserhell, und es bliehen nur jene verschieden gestalteten dunklen Kérperchen zuriick :
halbgefillte Zellen, wie im vierten Versuche, konnte ich auch hier nicht entdecken.

29) Eine Frau von 32 Jahren starb 11 Tage nach der Amputation des linken Ober-
schenkels. In der art. cruralis fand sich ein Thrombus von fast 3 Linge und 2/ Dicke,
seine Farbe war hochroth, an der dimnen, freien, iber 1 langen Spitze weisslich, allmihlich
ins Rothliche iibergehend. Die Adhision mit dem Gefisse war noch nirgends sehr fest. Er
liess sich nicht leicht der Linge nach spalten, an der Spitze etwas besser, als an der Basis
und an dem Kirper. In dem rothgefirbten Theile desselben waren fast nirgends Fasern zu
sehen, das Gewebe, ziemlich elastisch, schien ganz amorph, wie Gallerte, nur mit unver-
anderten Blutkérperchen gemischt, erst bei starkem Drucke wurden hie und da noch einzelne
Fibrinfasern deutlich; zusammengesetzte Kugeln waren in nicht sehr grosser Anzahl vorhanden.
In der Spitze, die sich etwas leichter faserte, zeigten sich Gfters einzelne breitere, zugespitzte,
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oder quer abgeschnittene Plittchen am Rande des homogen scheinenden Gewebes, und in
demselben mehrere im Zerfallen begriffene zusammengesetzte Kugeln; Fettblaschen kamen in
ziemlicher Menge im ganzen Thrombus vor. Durch Essigsiure wurde die ganze Masse sehr
blass, und es blichen in der Basis und im Kérper ausser den conglomerirten Kugeln,
vielen Elementarkiirnchen und den Fetttropfchen nur wenige, dunkle kernartige Kirperchen
zuriick , in der Spitze wurden jedoch mehrere unregelmissig zerstreute, rundliche Ktrna
sichtbar.

30) Eine kleinere Vene aus der ndmlichen Leiche enthielt einen Thrombus von 1# Linge
und 1/ Dicke, der an der Spitze weiss, an der Basis roth gefirbt, am Kirper durch ab-
wechselnd weisse und rothe Querstreifen marmorirt war. Er spaltete sich an allen Stellen,
besonders an der Spitze leichter der Linge nach. Die Fidchen hatten ein lingsgestreiftes
Anschen, und im vordersten Theile bogen sich schon hie und da einzelne breite, bandartige
Fasern von dem iibrigen Gewebe seitlich ab, auf denen 1—2 ovale Kerne sich erkennen
liessen. Im Kérper sah ich auch noch einzelne solcher Fasern, jedoch in geringerer Anzahl ;
ausserdem Blutkdrperchen und mehrere conglomerirte Kugeln.  In der Basis schien das Ge.—
webe noch ganz amorph zu sein. Durch Behandlung mit Essigsiure kamen in der Spitze
nebst einer Menge von Elementarkirnchen viele rundliche und ovale Kerne zum Vorschein,
die an einigen Stellen schon regelmissig hinter einander lagen; auch im Kirper und in der
Basis traten mehrere, grosstentheils runde Kerne hervor, die aber noch keine regelmissige
Anordnung zeigten, wihrend die Grundsubstanz sehr blass wurde und die einzelnen breiten
Fasern ginzlich verschwanden.

31) Die Leiche eines Mannes von 58 Jahren, der die Amputation des linken Unter-
schenkels 12 Tage iuiberlebt hatte, untersuchte ich wenige Stunden nach dem Tode. Die
art. (ibialis antica enthielt eimen 5% langen und 1 dicken Thrombus von dunkelrother
Farbe, ohne deutliche Spitze, welcher der Gefisswand nur sehr locker anhieng. Er liess
sich micht leicht der Linge nach spalten, zeigie aber noch ziemlich deutliche Fibrinfasern,
viele unverinderte Blutkirperchen und mehrere conglomerirte Kugeln. In Essigsiure blieben
nur letztere und wenige dunkle Kdérperchen mit einigen Feittropfen zuriick.

In der art. tibialis postica fand ich einen Thrombus, .8 lang, 1 dick, mit kurzer
weisslicher Spitze und hochrother Basis. In der Basis waren noch einzelne, aber schon un-
deutliche Fibrinfasern nebst Blutkorperchen und conglomerirten Kugeln zu sehen; im Kirper
und in der Spitze schien das Gewebe ganz homogen, in letzterer fehlten die Blutkérperchen
und die conglomerirten Kugeln waren grisstentheils ganz zerfallen, denn es fanden sich nur
kleinere oder grossere Hiufchen von einzelnen Elementarkérnchen, aber keine kugeligen
Formen. Durch Essigsfmre wurde das Gewebe sehr blass und es blichen neben den znsam-

mengesetzien Kugeln und ihren Rudimenten besonders an der Spitze ziemlich viele runde
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Kerne mit sehr scharfen Contouren zuriick. Im vordern Theile des Thrombus sah ich auch
cinige kleine Particen der gﬁl]]rﬂt]]“fht‘!ﬂ. Kérnchen von verschiedener Griisse, die sich in
der Siure nicht verinderten.

33) Bei einem Kinde, welches 17 Tage alt geworden war, untersuchte ich die Nabel-
gefiisse.  Aeusserlich zeigte sich am Nabel cin kleiner Abscess; die Enden der drei Gefasse
waren von da an einige Linien weit vereitert, hieraufl etwas kolbig angeschwollen und
giengen allmihlich in den diinnen Gefisskanal iiber. Die vena umbilicalis schien fast bis zur
ulcerirten Stelle wegsam und war nur zuletzt durch eine schwarzgriinliche Masse verschlossen.
Nachdem ich aber das Gefiss ganz aufgeschnitten hatte, erblickte ich in demselben einen sehr
diinnen fast 14" langen Thrombus, der das Lumen der kleinen Yene nicht ausfillte und in
ecine haarfeine Spitze endigte.

Die Farbe desselben war iiberall blassriithlich. Er adhiérirte nirgends fest am Gefisse,
sondern liess sich ganz leicht herausrollen bis zu der griinlichen Masse, welche fest mit der
Gefisswand verwachsen war. Er spaltete sich sehr leicht seiner ganzen Linge nach in feine
Fidchen, die unter dem Mikroscop aus parallelen, 0,003 breiten, blassen Fasern bestanden,
die grosstentheils schon in ziemlicher Linge von der abrigen Masse isolirt verliefen. Fast
auf jeder waren mehrere langgestreckte, schmale Kerne deutlich zu erkennen.  Auch die
ibrige, nicht in einzelne Fasern getheilte Substanz erschien deutlich lingsgestreift durch
schmale, schwarze Striche, die durch die Kerne gebildet wurden. Die griinliche Masse ent-
hielt’ ebenfalls solche regelmissige breite Fasern, zwischen denen in grosser Menge dunkle,
schwiirzliche Kirnchen abgelagert waren, die ganz die niimliche Gestalt und Grisse besassen,
wie die hochgelben Kirnchen, welche ich in vielen anderen Blutpfripfen schon geschen hatte,
es waren Kiornchen, von denen die grissten einen glatten dunklen Rand mit etwas hellerem,
graulichem Inhalt und einen schwarzen Punkt in der Mitte zeiglten, im Durchmesser von 0,0015/
bis 0,0018*. Die kleineren hatten einen zackigen Rand, die kleinsten erschienen ais schwarze
Punkte. Sie bildeten ebenfalls kleinere und griissere Haufchen, wie jene rostfarbigen Kérper-
chen. Essigsiaure machte die Fasern blass, dagegen traten die schmalen, langgestreckten Kerne
sehr deutlich hervor, die einander zwar noch nicht berithrten, aber in ganz regelmissigen
Reihen hinter einander geordnet waren. Die schwirzlichen Kornerhiiufechen verinderten sich
in der Siure durchaus nicht. Conglomerirte Kugeln vermisste ich ginzlich.

Die beiden artt. umbilicales waren ebenfalls von der ulcerirten Stelle an etwa 1/ weil
durch eine schwirzliche Masse verschlossen, von da an erstreckte sich ein kleiner rithlicher
Thrombus mit kurzer weisslicher Spitze etwa 2 weit nach vorwiirts, fillte aber das Lumen
des Gefasses nicht villig aus. Beide liessen sich der Linge nach fasern, aber nicht so
leicht, wie der Thrombus in der Vene. Sie bestanden chenfalls aus einer lingsfaserigen
Masse, von der sich aber nur hie und da einzelne kurze, breite Fasern, auof denen 1 — 2



o T e

ovale Kerne zu sehen waren, seitlich abbogen, vereinzelte, von der iibrigen Masse isolirte Fasern
fehlten hier: an der dunkelgefirbten Stelle lagen zwischen den Fasern die oben beschriehenen
schwirzlichen Kornchen. Das Gewebe verhielt sich gegen Essigsiure, wie das der Yene,
nur waren die Kerne noch micht so lang und schmal, sondern meist oval und noch viele
rund , bildeten auch noch nicht so regelmassige Reihen.  Conglomerirte Kugeln waren nicht
zu schen.

33) Ich untersuchte ferner die Nabelgefisse eines Kindes, das 22 Tage alt gestorben
war. Die vena umbilicalis enthielt einen Thrombus von 5% Linge, der 24 weit vom
Nabelende an ziemlich fest an der Gefisswand adharirte, von da jedoch frei im Gefisse lag
und mit sehr feiner Spitze endigte. Seine Farbe war blassréthlich, an einigen Stellen schwarz
punktirt. Er liess sich sehr gut der Lange nach spalten. Unter dem Mikroscop sah ich an
der Spitze, wie an der Basis, breite Fasern, welche in bedeutender Linge isolirt verliefen,
mit aufliegenden langen, schmalen Kernen, dazwischen aber schon einzelne dinne Bindege-
wehefibrillen, die ganz ungeordnet und nicht zu Bindeln vereinigt, sich sehr unregelmissig
schlingelten. In der Basis bildeten diese Fibrillen den Hauptbestandtheil, wihrend nur einige
breite Fasern sich zeigten, in der Spitze dagegen war das Verhiltniss der breitea Fasern zu
den Fibrillen umgekehrt; hie und da erblickte ich auch wenige unverinderte Blutkiirperchen
und einzelne fast schon ginzlich zerfallene conglomerirte Kugeln. An den schon dem blossen
Auge schwiirzlich erscheinenden Stellen waren die vorhin beschriehenen dunklen Kirnchen
angehiuft. Die fasrigen Gewebe wurden in Essigsiure sehr blass, wihrend die Kerne um
so deutlicher hervortraten, die grisstentheils schmal und langgestreckt waren; an einzelnen
Stellen der Basis hatten sich schon zwei solche schmale Kerne zu einer kurzen, geschlingelten
Faser vereinigt. Die schwirzlichen Kdrnchen und die Reste der conglomerirten Kugeln
bliehen , wie gewdhnlich, unverindert. :

Beide Nabelarterien waren etwa & vom Nabel an in ecine homogene Masse verwachsen,
vor derselben lag ein weisslicher Thrombus von 3% Linge frei im Gefisse. Das Gewebe
desselben verhielt sich ebenso, wie in der Vene. Zunichst am Nabel schienen die Binde-
gewebefibrillen schon einen mehr regelmissigen parallelen Verlauf anzunehmen; dunkle
Kiirnchen waren auch hier nebst einer geringen Ma&ngqa einzelner Blutkirperchen sichtbar.
Essigsiure brachte die nimlichen Veréinderungen hervor; viele lingere Kernfasern liessen
sich noch nicht sehen.

34) Einem 25jihrigen Manne, der durch bedeutenden Sifleverlust aus einer penetrirenden
Kniewunde schon sehr heruntergekommen war, wurde der Oberschenkel amputirt. Vom
zehnten Tage an stellten sich hiufige Schiittelfriiste ein, die Zeichen eines Resorptionsfiebers,
dem der Kranke am finfundzwanzigsten Tage erlag. Bald nach dem Tode untersuchte ich
die Gefiisse. Die vena. cruralis war bis in die Beckenhdhle hinein mit Eiter gefullt, welcher
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daselbst durch einen Pfropf abgeschlossen war, der nur Fibrinfasern und unveridndertes Blul
mit vielen Eiterkérperchen enthielt.

In der art. cruralis war ein 4 langer Thrombus enthalten, der, ausgenommen an der
kurzen, stumpfen Spitze, das Gefiss ganz ausfillte. Die Farbe war von der Spitze an 1
weit dunkelroth . hierauf cine Strecke, ohne merklichen Uebergang, blassroth und allmihlich
bis zur Basis wieder dunkelroth. Die Adhision der Gefisswand war von der blassrothen
Stelle an bis zur Basis ziemlich fest. Die dunkelrothe Spitze enthielt deutlich dinne, netz-
formig verflochtene Fibrinfasern und unverinderte Blutkdrperchen, mit welchen viele etwas
grissere , runde Korperchen mit rauher, granulirter Oberfliche gemischt waren. In Essig-
siure verschwanden die Fasern nebst den Blutkiirperchen, dagegen wurden viele rundliche
Kerne sichtbar, die sich nach kurzer Zeit durch Einrisse an der Peripherie in 2—4& kleinere
Abtheilungen einschniirten, wodurch sie sich als Kerne von Eiterkérperchen zu erkennen
gaben. Hie und da sah man noch die blasse Zellenwand um dieselben.

An der Spitze hatten sich leicht diinne Fidchen abziehen lassen, am Korper wollte mir
diess durchaus nicht mehr gelingen, ich konnte das Gewebe nur in kleine Klimpchen zer-
reissen, die dem bewaffnetem Auge als eine amorphe, mit Blutkdrperchen gemischte Masse
erschienen; Fasern liessen sich durchaus nirgends wahrnehmen. Durch Essigsiure kamen
nur einige wenige runde und ovale, unregelmissig zerstreute Kerne zum Vorschein, ge-
spaltene Kerne waren nicht zu sehen, ebensowenig conglomerirte Kugeln, an einigen Stellen
jedoch die schon oft beschrichenen rithlichen Karnerhiufchen.

An der Basis verhielt sich der Thrombus in Bezug auf Priparation und mikroscopische
Bestandtheile ebenso. Es zeigten sich dort jedoch mehrere schon griisstentheils zerfallene,
conglomerirte Kugeln, die besonders in Essigsiure sehr deutlich wurden. Kerne blieben in
sechr geringer Anzahl zuriick.

Von der Oberfliche des Thrombus spannten sich beim Herausrollen desselben zur Gefiss-
wand, deren gestreifte Haut sehr verdickt war, viele diinne, dehnbare Fidchen, die bei
genauer Untersuchung nur aus Fibrinfasern bestanden. Sie enthielten weder Blut- noch
Eiterkérperchen. In Essigsiure verwandelten sie sich in eine wasserhelle Masse, in der nur
jene dunklen kernartigen Kérperchen und ifters eine grosse Anzahl kleiner Elementarkiirnchen
sich zeigten, die mir jedoch zu gleichmissig vertheilt schienen, als dass sie von zerfallenen
conglomerirten Kugeln hiitten herrithren kinnen, welche ausserdem ginzlich mangelten.

In einem Faserstoffgerinnsel aus dem Herzen dieses Mannes fand ich ausser den ge-
withnlichen, aber noch sehr undeutlichen Fibrinfasern eine ziemliche Menge von Eiterkir-
perchen, deren Kerne durch Essigsiiure sehr deutlich wurden. |

35) Ein Mann von 27 Jahren, dem der linke Unterschenkel amputirt worden war,
starb 35 Tage nach der Operation. Die art. tibialis antica war von ihrem Ende in der
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Wundfliche einige Linien aufwirts vereitert, dann zeigte sich ecin verwachsenes Stiick von
etwa 3/ Linge, eine weisslich homogene Masse, in der sich Gefiss und Thrombus nicht
unterscheiden liessen; die Spilze bildete ein kleines, rundliches Knitchen von weisser, etwas
in’s Rithliche ziehender Farbe. Das Knétchen und die verwachsene Masse liessen sich leicht
der Linge nach spalten. Im vordersten Theile zeigten sich noch viele breite Fasern, die
sehr gut einzeln und in grosser Liinge isolirl dargestelll werden konnten, mit mehreren
schmalen , etwas geschlingelten Kernen. Nach dem vereiterten Ende hin wurden sie
seltner, dagegen bestand der ganze Strang aus Bindegewebelibrillen, die sich schr verworren
durch einander kriuselten und keine parallelen Biindel bildeten. Durch Essigsiure wurden
dic Fasern blass, die Kerne aber und an der Basis viele Kernfasern erschienen sehr
deutlich.

Beim Aulschneiden des verwachsenen Endes trennte ich zufillig ein gelbliches Kliimpchen,
das in demselben lag, welches ganz aus Fettkugeln von verschiedener Grésse bestand. Hie
und da zeigten sich einzelne unveriinderte Blutkrperchen; die réthlichen Hiaufchen fehlten.
Die arteria tibialis postica war auf die nimliche Weise verwandelt.

36) Ich hatte Gelegenheit, die Leiche eines 40jihrigen Mannes zu untersuchen, der,
nachdem ihm 214 Jahre vorher wegen Gonarthrocace der rechte Oberschenkel amputirt
worden war, an Phthisis pulmonum starh. Die Untersuchung wurde bald nach dem Tode
vorgenommien.

Die art. cruralis zeigte sich bei der Préparation einige Linien weit mit dem Periost des
Schenkelknochens verwachsen und schien dusserlich etwa 3 lang in einen ligamentisen
Strang verwandell. Als ich das Gefiss aufgeschnitten, zeigte sich Folgendes: Fast 4 vom
verwachsenen Ende entfernt begann ein Thrombus, 114 lang und iitber 1 dick , mit spin-
delformiger weisser Spitze, dessen Korper und Basis von hochrother Farbe waren und das
(zefass ausfiillten, von dem er sich, wie von dem zunichstfolgenden weissen Thrombus, sehr
leicht trennen liess. Die Basis dieses rothen Thrombus, welche konisch wurde, beriithrie einen
andern von weissgelber Farbe, der kaum 17 im Durchmesser hielt, und sich auch noch in
einer Linge von 1!/,* von dem Gefisse selbst trennen liess, jedoch nur so, dass er die
gefensterte Haut zu seiner Hille hatte, mit der er aufs Innigste verwachsen war und welche
sich, wegen ihrer bedeutenden anomalen Verdickung leicht von der ﬁingfaseerlmut abliste.
Allmihlich ging die Basis dieses Theiles auch mit den andern Gefisshiuten eine feste Ver-
wachsung ein, so dass das letzte Stick von der Linge 1%, dessen Ende mit der Knochen-
haut verwachsen war, sich nicht mehr in Thrombus und Gefisswand trennen liess, sondern
einen gleichférmigen ligamentisen Strang darstellte, wie die Nabelgefisse beim Erwachsenen.

Von dem rothgefarbten Thrombus, der die Consistenz eines festen Faserstoffgerinnsels
hatte , liessen sich iiberall leicht Fidchen abzichen, die aus den bekannten Fibrinfasern mit



— OfR

unveriinderten Blutkdrperchen bestanden und gegen Essigsiure die gewdhnliche Reaktion
zeiglen

Die nichste Abtheilung des weissen Thrombus, mit welchem der eben beschriebene roth-
gefiirbte, ohne organische Verbindung, nur in genauer Berithrung stand, war sehr fest und
ganz von der verdickten innersten Gefisshaut, wie von einer straffen Hille umgeben, deren
neugebildete Lagen in ihrer Struktur von der normalen nicht abwichen. Der eingehullte
Thrombus enthielt Bindegewebelibrillen, die sich vielfach schlangelten und kriuselten, aber
keine parallelen Biindel bildeten.  Zwischen denselben lagen einzelne breite Fasern, die
meist ziemlich dunkel, nicht so blass wie gewihnlich waren und bei schwachem Lichte aus
ganz dinnen Fibrillen zusammengesetzt schienen. Lingliche schmale Kerne waren nicht schr
deutlich, doch sah ich sie an einigen Stellen. = Auf den Flichen eines Lingsdurchschnittes
dieser Partie des Thrombus zeigten sich fein punktirte braunrdthliche Flecken, die, wie das
Mikroscop nachwies, von den bekannten rostfarbigen Kérnchen herrithrten, die in ziemlicher
Menge hier abgelagert waren. Durch Essigsiure wurden die Fibrillen sehr blass, die ein-
zelnen breiten Fasern aber nicht in gleichem Grade; es erschien eine grosse Menge langer,
sehr schmaler Kerne, von denen oft 2—3 sich zu einer. ditnnen geschlingelten Faser ver-
einiglen. Die Kerne lagen immer sehr regelmissig in der Lingsrichtung hinter einander, nie
quer und bildeten so schmale, ‘parallele Streifen. Die rithlichen Kirnchen verinderten sich
in der Siure nicht im Geringsten.

Der verwachsene ligamentise Strang, von dem sich sehr leicht mit der Pinzette Lings-
fasern abzichen liessen, enthielt das vollkommenste B-indegewnlm: ganz schmale, blasse
Fibrillen, die zu etwa 0,003 breiten Bindeln zusammengefiigt, gewdhnlich in  sanften
wellenformigen Biegungen verliefen, auf denen man schr dunkle, schmale, stark geschlan-
gelte und gekrimmte Fasern erkennen konnte. Aus diesen normalen Bindegewebebiindeln
bestand die Hauptmasse des Stranges, doch fand ich hier, wenn auch nur selten. noch ejn-
zelne breite Fasern, ungetheilte Bindel; die rithlichen Kornerhiufchen vermisste ich aber
ganzlich.  An einer Stelle war eine gelbliche Masse abgelagert, die sich als eine Fettan-
hiufung erwies. Essigsiure machte die Fibrillen sehr blass, dagegen die linglich geschlin-
gelten Kerne und Kernfasern schr deutlich. In diesem Thrombus traf ich an verschiedenen
Stellen alle maglichen Ueberginge von linglich schmalen Kernen in geschlingelte, lingere
und kiirzere Kernfasern. In dem untern Ende des Thrombus, der sich noch herausrollen
liess, vorziiglich aber im ganz verwachsenen Ende desselben sah ich sehr deutliche Gefisse
von verschiedenem Durchmesser bis zu 0,027 “, die sich mehrfach veristelten.
besonders mit Essigsiure nach Hexpe's 1) Darstellung nicht zu verkennen.

e

Sie waren

1) A a. O. Tab, IL Fig. 8 9.



Die Nabelgefisse bei Erwachsenen stellen sich bei der Priparation nur als eine weisse,
homogene Masse von Bindegewebe dar, ohne allen Unterschied von Gefassscheide, Gefiiss—
hauten und Thrombus. Gegen die Achse des Stranges wird das Gewebe etwas fester. Der
Durchmesser des obliterirten Gefisses ist aber constant viel geringer, als der des durch-
giangigen. Mikroscopisch verhielten sich die von mir untersuchten ebenso wie das im letzien
Versuche beschriehene obliterirte Stiick der art. cruralis. Ungetheilte Biindel fand ich sehr
selten darin, rithlichbraune Kdrnerhiufchen niemals.

Nach den eben beschriebenen Versuchen stellt sich nun der Prozess der Organisation eines
Blutcoagulums unter dem Mikroscope auf folgende Weise dar:

Das Coagulum, welches sich leicht der Linge nach fasern lisst, besteht anfénglich aus
geronnenem Faserstoff, welcher die Blutkérperchen in sich einschliesst. Der Faserstoff, bei
oberflichlicher Betrachtung eine gallertartige, amorphe Masse, zeigt erst bei feiner Pripa-
ration seine Zusammensetzung aus blassen, schmalen Fasern, welche am ersten Tage noch
undeutlich, mit unbestimmten Contouren und an einigen Stellen angeschwollen, wie varicis,
erscheinen.  Sie verlaufen hauptsichlich der Lingsrichtung nach,  anastomosiren jedoch viel-
fach seitlich miteinander, wodurch dichte Netze gehbildet werden, zwischen denen die Blut-
kirperchen theils einzeln, theils in Klimpchen, Saulchen oder ahnlichen Formen eingebettet
liegen. In Essigsiure liosen sich die Blutkiérperchen auf, die Faserstoffnetze verschwinden
fast ginzlich, verlieren das faserige Anschen und erscheinen nur als eine gleichférmige,
wasserhelle Substanz, in der kleine, verschieden gestaltete, dunkle Kérnchen ganz unregel-
missig eingestreut sind. In den nachsten Tagen nimmt man keine wesentlichen Yerinderungen
in der Masse wahr, nur werden die anfangs blassen, unbestimmten Fasern deutlicher, sie
bekommen scharfe, dunkle Contouren, wodurch die Netze auch fester und dichter geweht
erscheinen. Die Reaktion gegen Essigsiure bleibt die niimliche.

Gewihnlich erst am fiunften Tage beobachiete ich die Entstehung neuer Elemente in dem
Coagulum. Es treten nidmlich zwischen den sehr deutlichen Fasernetzen grissere und kleinere
dunkle Kugeln auf, im Durchmesser von 0,006/—0,012', deren Oberfliche rauh und hiickrig
ist, da sie aus einer Menge kleiner Elementarkiornchen, wie Maulbeeren, zusammengesetzt
sind. Ich konnte trotz verschiedener Behandlung niemals eine umgebende Zellenmembran an
ihnen bemerken, sie erschienen mir stets nur wie ein hiilllenloses Conglomerat dieser Kirn-
chen. Bei Kaninchen sah ich sie am vierten Tage noch nie, am funften gewohnlich, am sechsten
regelmissig ; bei Hunden traten sie erst am achten Tage auf. Einmal beobachtete ich beim
Kaninchen schon am dritten Tage (Nr. &) vielleicht eine frithere Bildungsstufe derselben. Ich
bemerkte nimlich zwischen den Fasernetzen Zellen, die theilweise mit einem dunklen kor-
nigen Inhalt gefullt waren, ohne einen grisseren Zellenkern zu besitzen. Die Zellen losten
sich in Essigsaure, die Kornchen blichen unverindert. Die ausgebildeten conglomerirten
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Entziindungskugeln nach GLUGE, oder wie sie Yocer nennt, die Kdrnchenzellen, lisen sich
in Essigsiure nicht, sie scheint jedoch das Bindungsmittel der einzelnen Kdrnchen aufzo-

lockern, da die meisten nach Einwirkung der Siure zwischen dem Glischen in einen platten
Haufen von kleinern Kornchen zerdritckt werden kiinnen, was mir vorher nicht gelang.

Bis zum sechsten Tage sind die Fibrinfasern noch sehr deutlich, die Masse lisst sich
auch noch leicht der Linge nach spalten. In den nichsten Tagen jedoch, vom siebenten
bis eilften, wird es immer schwieriger, einzelne Fasern darzustellen, wund die Fibrinfasern
werden nach und nach immer undeutlicher. Das ganze Gewebe wird elastisch; es lassen
sich zwar ecinzelne Faden abzichen, diese schnurren jedoch sogleich wieder zusammen und
zerreissen heim Versuch einer feinen Priparation in kleine Klimpchen, die unter dem Mi-
kroscop fast amorph zu sein scheinen, da sich nur sehr selten einzelne undeutliche Fasern
in ihnen zeigen. Unverinderte Blutkrperchen sind iiberall noch in grosser Anzahl vorhanden
und in die amorphe Masse eingeschlossen. Wihrend nun die urspriingliche Faserung allméihlit_:h
verschwindet, werden die conglomerirten Kugeln hiufiger; sie entwickeln sich aber, nach-
dem sie wahrscheinlich einige Zeit in dieser Form verblieben sind, nicht weiter, sondern
lssen sich wieder auf, da man schon vor Ende der zweiten Woche um viele derselben ein-
zelne Elementarkiirnchen liegen sieht, die sich von ihnen losgetrennt haben; auof diese
Weise wird endlich das Zerfallen der ganzen Kugel herbeigefihrt.

Vom eilften Tage an lisst sich die Masse wieder etwas leichter der Linge nach spalten,
die Fibrinfasern sind ginzlich verschwunden und am Rande der homogenen Masse erscheinen
einzelne queer abgeschnittene oder Zugespillzl;u blasse Plittchen von 0,002/—0,003 Breite,
welche man etwa mit in die Linge gezogenen Zellen vergleichen kann, deren andere Hilfte
noch in der Masse steckt; aber nirgends lisst sie sich in solche einzelne Pliattchen zerlegen,
sic. kommen vielmehr nur ganz vereinzelt vor und tragen auch keine Kerne. Ausserdem
zeigen sich unverinderte Blutkdrperchen und ganze oder theilweise schon zerfallene conglo-
merirte Kugeln. © Letztere werden in Essigsiure nicht verindert, das iibrige Gewebe wird
jedoch ganz blass und es bleiben nur wenige wirkliche Kerne, einzelne mit Kernkdrperchen,
in demselben zuriick.

Gegen das Ende der zweiten und im Anfang der dritten Woche lisst sich die Masse
schon leicht der Linge nach in Fidchen spalten, die ein lingsfaseriges Ansehen haben und
an feinen Priparaten sieht man auch am Rande hiiufig blasse, bhandartige Fasern von 0,008
Breite mit 1—2 aufliegenden Kernen eine kleine Strecke isolirt verlaufen. Schon ohne Essig-
siure, besonders aber nach ihrer Amwendung kommen sehr viele rundliche und ovale Kerne
zum Vorschein, die aber meist noch schr unregelmissic im ganzen Cytoblastem zerstreut
liegen. Zu gleicher Zeit erscheinen éfters neben den zerfallenen conglomerirten Kugeln roth-
gelbe Hiufchen, die aus ‘dinzelnen grisseren und kleineren Kornchen von der ndmlichen
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Firbung bestehen und sich in Essigsiure nicht verindern (Nr. 15); in der Masse angehiuf
ertheilen sie dem Coagulum schon fir das blosse Auge eine briunliche Farbe. Die unver-
anderten Blutkirperchen sind nicht mehr in solcher Anzahl, wie frither, vorhanden, da sie
grisstentheils verschwinden und desshalb verwandelt sich auch die urspriingliche dunkelrothe
Farbe des ganzen Coagulums nach und nach in eine hell- und zuletzt blassrothe. Das Ge-
webe theilt sich nun in der dritten Woche immer mehr in breite, bandartige, den organischen
Muskelfasern sehr @hnliche Fasern. Die von der iibrigen Masse abbiegenden Fasern werden
immer linger, doch kommen hie und da zwischen denselben, wenn auch nur selien, ein-
zelne rundliche Kernzellen und schmale, zugespitzte Plittchen meist mit einigen Kernen zum
Vorschein, welche ganz das Aussehen der Faserzellen haben; 6fters erkennt man sie auch
als breite, am Ende auf die schmale Kante gestellte Plittchen. Essigsiure macht das Ge-
webe ganz blass, es erscheinen aber nun Kerne in sehr grosser Anzahl, die mehr oval und
linglich gestreckt oft in regelmissigen Reihen hintereinander im Gewebe liegen; ausserdem
Reste der conglomerirten Kugeln und jene réthlichen Hiaufchen, Gegen das Ende der vierten
Woche ist der Prozess so weit vorgeschritten, dass fast die ganze Masse in diese breiten,
bandartigen Fasern getheilt ist, auf denen langlich ovale, haferkornfirmige Kerne liegen, die
in Essigsiure sehr deutlich werden. Je weisser die Farbe des Gewebes ist, desto weniger
BlutkGrperchen erscheinen in demselben und desto weiter ist die Faserbildung gediehen.

In der funften Woche, wenn sich die breiten Fasern in grosser Linge isolirt darstellen
lassen, bekommen sie bei etwas schwachem Lichte ein lingsgestreiftes Ansehen, #Ahnlich wie
eine Garbe, die ans einzelnen Halmen zusammengefigt ist; die Fibrillen eines solchen Faser-
biindels scheinen durch eine diinne Hiille oder eine verbindende Zwischensubstanz noch
zusammengehalten zu werden.  Einige Biindel sind am Ende schon etwas gespalten, wihrend
im iibrigen Theile noch nichts dayvon zu bemerken ist. Durch Anwendung der Essigsiure treten
auf denselben sehr schmale, etwas geschlingelte, dicht hintereinander liegende Kerne auf,
von denen an einigen Stellen schon 2—3 zu einer schmalen, stark gekriimmten und gewunn-
denen Kernfaser sich vereinigt haben. Ausserdem kommen noch einzelne Elementarkirnchen,
jene rithlichen Haufchen und hie und da auch Fettiropfen im Gewebe vor, unverinderte
Blutkirperchen werden seltner.

In der sechsten Woche zerfallen diese Faserbiindel allmihlich in feine Fibrillen, die zwar
im Allgemeinen in der Lingsrichtung, aber nicht parallel, wie die noch ungetheilten Biindel
verlaufen, sondern jede Fibrille verfolgt ihren eigenen Weg in vielfachen Krimmungen, so
dass sie oft Kniuel, wie verwirrte Bindfiden bilden, #wischen denen immer noch einzelne
ungetheilte, meist etwas dunklere und viel breitere Fasern zu sehen sind. Nach Anwendung
von Essigsiure erscheinen ausser den cben genannten, sehr erblassten Bestandtheilen lange
schmale Kerne und eine grossere, Anzahl von Kernfasern. Im Verlaufe werden die breiten
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Fasern, die als ungetheilte Faserbiindel zu betrachten sind, immer seltener, der grisste
Theil der Masse besteht aus dinnen Fibrillen, die ganz das Ansechen und die Form der
Fibrillen des normalen Bindegewebes haben und sich zwar anfinglich sehr verworren durch-
kreuzen, aber nach und nach doch parallel aneinander legen. Von der sichenten Woche
an vereinigen sie sich zum Theil wieder zu Biindeln und verlaufen in ganz sanfien wellen-
firmigen Biegungen, so dass sie von normalem Bindegewehe nicht mehr zn unterscheiden
sind. In Essigsiure zeigen sich schmale, lingliche Kerne und viele Kernfasern, die rithlich-
gelben Hiufchen verschwinden in den wellenformig geschlingelten Fibrillen, wihrend sie
zwischen verworren verlaufenden noch sehr hiunfig vorkommen, dagegen zeigen sich hie und
da Fettansammlungen zwischen dem normalen Bindegewebe und einzelne durch die Menge
ihrer Kerne in die Augen fallende Capillargefisse.

Die Dauer des ganzen Prozesses ist verschieden und geht auch nicht in allen Theilen
des Coagulums ganz gleichmissig von Statten, was wohl hauptsichlich mit der Grisse des
Coagulums und der Beschaffenheit der umgebenden Theile in Verhiiltniss steht. In einer
arl. umbilicalis fand ich schon in der vierten Woche (Nr. 33), bei Hunden in der art
cruralis erst in der siebenten Woche (Nr. 24 wellenformig geschlingelte Bindegewebebiindel,
beim Menschen bestand nach 21/ Jahren (Nr. 36) der Thrombus in einer art. cruralis noch
grosstentheils aus sehr verworren und unregelmissig verlaufenden einzelnen Fibrillen und
nur der kleinste Theil des obliterirten Gefisses war in normales Bindegewebe verwandelt.

Metamorphose des Faserstoffs in Exsudaten nach den bisherigen
Beobachtungen.

Die Organisation des reinen Faserstoffs, des plastischen Exsudates bei Entziindungen,
welches grosstentheils aus Fibrin besteht, ist eine allgemein angenommene Thatsache.

ANDRAL 1) sagt: »Die organisirharen und lebensfihigen Krankheitsprodukte bilden sich
»iaberall, wo es Blut giebt, und trotz ihres verschiedenen Ansehens darf man sie simmi-
wlich als Modifikationen des Fibrins betrachten, des einzigen Bestandtheiles des Blutes,
»welches freiwillig gerinnt und, einmal geronnen, sich organisirt.« Ferner beschreibt er

die Organisation des Faserstoffs bei Pseudomembranen und dhnlichen Produkten ausfihrlich
I, 370.

1} Gruodriss der pathologischen Anatomie, idibers. von Brckes. Leipzig 1830. 1. Bd. p. 297.
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Rust 1), der die Organisationsfihigkeit des Blutes ginzlich leugnet, schreibt sie der
plastischen Lymphe in hohem Grade zu. Er sagt: »Der abgesonderte Faserstoff ist nun
wpoch nicht organisirt oder lebendig im engeren Sinne, aber er sirebt zu Folge des ihm
sinwohnenden Lebensprinzipes zur Organisation und ist als der einzige spontan gerinnende
»Bestandtheil des Blutes und als das vorzoglichste Material, aus dem iberhaupt der Orga-
snismus sich reproduzirt, auch in hohem Grade fihig, belebt zu werden. «

Die mikroscopischen Yorginge wihrend des Organisationsprozesses beschreiben in neuster
Zeit besonders HexLe und VogeL, denen ich das hiecher Gehirige entnehme, bei der Lehre
von der Entzindung und ihren Ausgingen. HENLE 2) sagt: »Wenn entziidliche Exsudate
nFaserstofl enthalten, so tritt zuerst Gerinnung desselben ein.« Der geronnene Faserstoff Lcsluht
unter dem Mikroscop, wie derselbe schon frither 3) beschrieb, aus Fasern, die netzlirmig
verflochten, sehr fein, rauh, dehnbar sind, zu einem Klimpchen zusammenschnurren, wenn
sie zerrissen werden, sich zerdriicken lassen und in Essigsiure sich véllig losen. Grusy,
E. H. Weskr, AoppisoN und Guiriver beschreiben sie auf dhnliche Weise. H. Nassg 4) gab
frither als eine Form der Gerinnung mikroscopische Schollen oder Blittchen an, welche aber
J. Mever 5) fir abgestossene Epitheliumpartikeln der Gefisswinde erklirt. Ferner sprechen
Nasse 6) und Smox 7} von einer Gerinnung des Faserstoffs in Form feiner Kiérnchen und
Hexce beschreibt pag. 173 noch eine andere Faserformation im geronnenen Faserstoll,
nimlich breitere Fasern (0,002/—0,003") vom Ansehen der glatten Muskelfasern, an einem
Rande dunkel, am andern hell, am Ende zuweilen in kurze, steife Stiicke zersplittert.

Voger giebt weder die eine noch die andere Form der Gerinnung des Faserstoffs als
constant an, sondern hilt ihn vielmehr fir ganz strukturlos. Er sagt:$) »Das feste Exsudat
nzeigl ganz das chemische Yerhalten des geronnenen Faserstoffs. — Es erscheint, mikrosco-
npisch wuntersucht, vollkommen amorph, ohne alle Spur von Organisation, nur bisweilen
sunbestimmt faserig oder mit Fettkirnchen bedeckt — Erscheinungen, die aber nichts mit
nder spiter eintretenden Organisation zu schaffen haben.« In mehreren pathologischen Ob-
jekten beschreibt er ihn ebenfalls als »eine strukturlose Masse, mit einer grossen Menge
»Fetttropfen und Fettkornchen bedeckt, ohne irgend welche Zellen, die durch Essigsiure

1) Theoretisch - praktisches Handbuch der Chirurgie ete. Berlin und Wien 1834 Bd. X1V. 206.
2) Zeilschrift fiir rationelle Medicin. Bd. 11, Hell I. pag. 174

3) Allg. Anatomie pag. & 45.

4 MirL. Arch. 18%1. pag. 439.

3) Frorier's n. Nolizen 1843, Nr. 560,

6) Run. Waener's Handwirterbuch der Physiologie. 1. Liel. pag. 108

7) Medicin. Chemie [T, 220,

A

8 Waewen, Handwirterbuch der Physiologie. IL Lief. pag. 343. Arl. Entziindung.
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sblass, bis zum Verschwinden durchscheinend wird, ohne eine Spur von Zellenkernen oder
seiner anfangenden Organisation zu zeigen.« 1)  Die cigenthiimlichen, schmalen Fibrinfasern
scheint er nur einmal in den Wandungen einer Hghle im Gehirn, welche Blutplasma ent-
hielt, genauer beachtet zu haben. Er sagt pag. 63: »Mikroscopisch untersucht bestand
ndie Auskleidung der Wand aus einer amorph faserigen Masse, welche sehr viele Kérnchen-
»zellen und grissere Fettparticen einschloss. Durch Essigsiure wurde sie vollkommen un-
wsichthar, nur die Kirnchen und Kirnchenzellen blieben sichtbar. Stellenweise zeigte sie
wzarte Fasern oder Fiden, ihnlich den Zellgewebsfasern; diese Fiden verschwanden durch
nEssigsiure vollkommen, «

Wenn nun Faserstoffexsudat durch die Gerinnung fest geworden ist, so ist dadurch
noch nicht die Nothwendigkeit seiner Organisation gesetzt, sondern es kann sich wieder
aufliisen. Dieser Vorgang der Resolution ist nach Voeer 2) nur dadurch méglhich, dass das
fest gewordene Exsudat wieder verflissigt und in diesem Zustande resorbirt wird. Diess
geschiecht durch Umwandlung desselben in Kirnchenzellen, welche nach ihrer vollstindigen
Entwickelung wieder allmihlich zerfallen und resorbirt werden, wodurch dann das Exsudat
entfernt ist. Auch Hesee3) giebt die Mdoglichkeit der Erweichung und Auflésung der Ex-
sudate zu, sie beruht nach ihm in einem Prozess organischer Metamorphose, der sich in
seinen Anfingen von der Reorganmisation nicht unterscheidet; der erste Schritt dazu ist das
Verschwinden der feinen netzformig verflochtenen Fasern, die also auch an der Bildung
neuer Gewebe keinen direkten Antheil haben, wovon er nur die Fasern der gestreifien Ge-
fisshaut ausnimmt, die wahrscheinlich nur chemisch veranderte Faserstofffasern sind. Findet
der Ausgang in Resolution nicht Statt, so wird das Exsudat nrgnnisiﬁ, was auch auf
zweierlei Weise geschehen kann.  Entweder wird das entziindliche Exsudat sogleich in seiner
ganzen Masse organisirt (bei Wunden Heilung auf erstem Wege), oder es wird nur ein Theil
desselben zur Organisation verwandt, ein anderer aber als Eiter ausgeschieden (bei Wunden
Heilung auf zweilem Wege). Die Fihigkeit des Exsudates, sich zu entwickeln ist in der
Natur desselben begriindet, ist ihm eigenthiimlich, ebenso wie den Eiern der Thiere, den
Saamen der Pflanzen. Die Art der Entwickelung jedoch und das Endresultat derselben hiingt
von dussern Umstinden ab, besonders von der Lebensenergie und der Art der, das Exsudat

1) Erlauterungstafeln zur pathologischen Histologie mit 26 Tafeln. Leipzig 1843,

So stellt er pag. 5 einen sogenannlen falschen Herzpolyp dar. Ein @ihnliches Verhalten zeiglen aber auch
pleuritische Exsudate pag. 13, Fasersloflfexsudate in einer entziindlich erweichten Leber pag. 91, in einer
obliterirten Vene pag. 102, in einer chronisch entziindeten Niere pag. 108 uud Granulationen einer Am-
pulationswunde pag. 128,

2/ Waiesen, Handwirterbuch der Physiologie. 1. Liel. pag. 344, 352,

J) A a. 0. pag. 175.
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zuniichst umgebenden Elementartheile , indem es meistens diesen letzteren dhnlich wird -
ferner von der Lebenskraft des ganzen Organismus und dem noch fortbesiehenden Entziin-
dungsprozess, der vorziglich den Uebergang in Eiterung befordert.

Es ist allgemein anerkannt, dass die Gewebe bei der Neubildung die nimlichen Stufen
durchlaufen, wie bei der ersten Entstehung im Embryo und bis vor wenigen Jahren war
es die Ansicht fast aller Beobachter, dass im letzteren Falle die differentesten Formelemente
ihren Ausgang von gleichartigen Urbestandtheilen nehmen, welche man nach Scomwaxs mit
dem Namen Zellen oder Kernzellen hezeichnet. Die meisten Schriftsteller iber diesen Gegen-
stand sprechen sich auch jetzt noch in diesem Sinne aus, so namentlich Voger. Er sagt
pag. 309:

nDer Yorgang, welcher bei der Organisation des entziindlichen Exsudats Statt findet,
»ist im Allgemeinen ganz derselbe, wie derjenige, den man bei der Entstehung aller orga-
nnischen Gebilde im Embryo beobachtet. — Er erfolgt, soweit bis jetzt unsere Beobachiungen
nreichen, immer durch Zellenbildung ; in dem Exsudate entstehen Zellenkerne mit Kernkir-
vperchen, um diese bildet sich eine Zellenwand und die so entstandenen primiren Zellen
sgehen durch eine den Gesetzen der organischen Bildung tberhaupt entsprechende Weiter-
ventwickelung in bleibende Gewebe uber: in Blutkirperchen, Bindegewebe, Knorpelge-
nwebe u. s, w.u '

In den letzten Jahren stellte aber Heste, dieser Ansicht entgegen, in Bezug aunf die
Entwickelung mehrerer faseriger Gewebe eine nene Theorie auf, wodurch das von ScHwany
aufgestellte Gesetz, dass alle Gewehe aus urspriinglichen Zellen sich entwickeln, eine Modi-
fikation erleiden wirde. Er bezweifelt nimlich, dass in einigen Geweben, welche spiter
aus Fasern bestehen, wie das Bindegewebe, das Gewebe der Ringfaserhaut der Arterien und
“die organischen Muskeln, sich anfinglich wirklich gesonderte Zellen bilden, welche dann erst
sn Fasern werden sollen, sondern er glaubt vielmehr, dass das Cytoblastem unmiitelbar
nach der Entstchung von Kernen, ohne vorhergegangene Zellenbildung sich in Fasern trennen
knne. Er beschreibt diesen Vorgang folgendermassen: 1]

»In dem anfangs strukturlosen Cytoblastem entwickeln sich Kerne. Trennt man diese
sgewaltsam von einander, so bleibt an vielen ein Ueberzug von unregelmiissiger, weicher,
sgallertartiger Masse, der aber keine Zelle ist. Aus ihm kann sich cine Zelle bilden, wie
sdiess an der innern Oberfliche grisserer Gefisse die Regel ist. Es kann in andern Fillen
ndie ganze Cytoblastemschicht eine cinfache, strukturlose Haut bilden, in der die Zellenkerne
srund, oval oder verlingert, liegen. Auch diess kommt an der innern Gefisshaut und an
sder Rindensubstanz der Haare vor. Endlich, wenn die Zellenkerne reihenweis geordnet

1) Allg. Anal. pag. 198. cf. pag. 379. 499. 530. 602 und Zeitschrift fir rat. Med. I, 1. pag. 167.
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ssind und sich in einer bestimmten Richtung gegen einander verlingern, so eignet sich
gewissermassen jede Kernreihe einen Streifen Cytoblastem an, nun erst beginnt L’iitj Tren-
snung der Schicht in Fasern und zwar so, dass die Kernreihe entweder in der Mitte des
»Cytoblastemstreifens oder an dessen Seite liegt.«

' Auch Varestix ) dussert sich auf eine dhnliche Weise: »Zuerst schienon die Beobach-
stungen sich dahin zu concentriren, dass iberall um Kerne Zellen entstiinden, und dass sich

sdiese nun selbstindig vergrosserten, wie z. B, beim Pflasterepithelium — oder auf der
»Stufe glatter kernhaltiger Zellen mehr oder minder stehen blichen, wie bei den einfachen
»Muskelfasern — oder zu spiter permanenten oder ihre Nuclei verlierenden und sich bis-
sweilen durch Liangentheilung in Fiden sondernden Zellenfasern uminderten. — Allein spater

»fortgesetzte Untersuchungen zeigten, dass die blosse Circumposition um einen Kern nicht
nder cinzige Typus der Zellenbildung ist, dass verschiedene Zellenbildungsformationen in einem
»Gewebe wechseln oder neben einander vorkommen kinnen, dass vielleicht die Kerne ohne
svorherige Verwandlung in eine Zelle zur Erzengung von Faserbildung  bisweilen dienen,
»dass wahrscheinlich einzelne Gewebetheile ohne unmittelbar vorhergegangene Zellenbildung
nentstehen. — Gegenwartig fihren alle Verhéltnisse dahin, dass den meisten Geweben pri-
nmire Kerne mit oder ohne Zellen und nur Tielleicht sehr wenigen Zellen ohne Kerne zu
nGrunde liegen. — Gerade die erste Bildung der Zellen entgeht meistentheils dem Beobachter
nginzlich und wird fast immer theoretisch erschlossen und selten wahrhaft gesehen.«

Wir stossen also hier in Bezug auf die physiologische Entwickelung von einigen Geweben
auf Verschiedenheiten in den Ansichten der einzelnen Forscher, welche sich, da physiologische
und pathologische Neubildung die gleichen Stufen durchlaufen, natirrlich auch auf letztere er-
strecken miissen. Voger beschreibt die Bildung aller pathologischen Gewebe aus Zellen. Auf
diese Weise giebt er die Entstehung des pathologischen Bindegewebes aus exsudirtem Faser-
stoff an und ebenso die der glatten Muskelfasern 2).  Diese Entwickelung des pathologischen
Bindegewebes, die er in Psendomembranen von verschiedenem Alter verfolgt hatte, erlautert
er in seiner pathologischen Histologie pag. 12 u. s. w. mit Tab. IV. der Abbildungen und
ebendaselbst die der organischen Muskelfasern aus Fasergeschwiilsten des Uterus und hypertro-
phischen Muskelhauten. Ferner pag. 33 und auf Tab. VIII. zeigt er die Entstehung von
Fasern aus Scirrhen, die den glatten Muskelfasern ganz dhnlich sind, ebenfalls aus Zellen.
Gerper 3) und Encer4) beschreiben die Faserbildung aus Zellen auf die nimliche Weise.

1) Waener, Handwiirterbuch der Physiologie. IV. Lief. 1842, pag. 622,
2} Waiener, Handwiirterbuch der Physiologie. VI Lief. pag. 818 und 820.
4} Handbuch der allg. Anat. 1850. pag. 34

% Oeslerr. med. Wochenschrifl. Wien 1842, Nr. 3 und 47



Ebenso dehnt aber in neuester Zeit HENLE 1) seine schon frither fir die physiologische
Entwickelung des Bindegewebes aufgestellte Theorie auch auf die aus Exsudaten sich bil-
denden Fasern aus. Er sagt: »Obgleich einzelne rundliche und in lingliche Plittchen aus-
ngezogene Kernzellen iiberall yorkommen, wo neues Bindegewebe gebildet wird, so scheint
ymir doch die Hauptmasse der Fasern in Exsudaten nicht aus Zellen hcrmrzugﬂhén, sondern
»sich nach dem Prinzip zu entwickeln, welches ich fiir die normale Genesis des Bindege-
»webes aufstellte.«  Gegenwiirtig ist es nun durchaus noch nicht entschieden, welche von
diesen Darstellungen des Organisationsprozesses die naturgemisse sei, denn obgleich HexLE's
Ansicht bis jetzt noch nicht widerlegt werden konnte, so ist sie doch ebensowenig allgemein
ANgenommen.

Wenn nun auch die Organisation des exsudirten reinen Faserstoffes schon lange als
unbezweifelte Thatsache galt, so erfuhr doch die Annahme der Organisation des Faserstoffs in
Verbindung mit den Blutkirperchen, die der verschiedenen Blutgerinnsel, lange Zeit hindurch
heftigen Widerspruch. Zwar behaupteten schon Honter 2) und Mecker 3) die Organisation
des geronnenen Blutes, und bezeichneten die Vereinigung der Wunden durch Blut als die
eigentliche prima intentio, — ihre Lehre fand aber wenig Eingang. Auch Axvrar4) theilt
ihre Ansicht, und sagt: »Einmal festgeworden Dbietet das Blut auf eine deutliche Weise
»Lebenserscheinungen dar, es erzeugen sich Gefisse darin, es finden Absonderungen und
»Ernihrungsprozesse, wie in den Geweben darin Statt.« Die Meisten behaupteten jedoch
das Gegentheil , vornehmlich auf die Erfahrung gestitzt, dass Blutgerinnsel, die in Wunden
zuriickbleiben, die prima intentio hindern. So unter vielen andern Rust 5), der sich hier-
ither folgendermaassen ausspricht: »Blut als solches wird nicht organisirt, man sieht nie Ge-
nfasse oder Injectionsmasse in seine Gerinnsel eindringen, selbst nicht, wo alle Verhiltnisse
»seine Organisation begiinstigen miissten, wie bei den Ablagerungen in den aneurysmatischen
»Sicken.« In neuester Zeit wird jedoch die Organisation des coagulirten Blutes wieder be-
stitigt. Pmrocorr ¢) fand Fischblasen, die er mit Hundeblut gefullt und in die Bauchhihle
von Hunden gebracht hatte, nach Wochen zusammengeschrumpft und in einen consistenten,
weissen Knoten verwandelt. Hesre7) sagt hieriber: »Mit Unrecht wird hiufig behauptet,
ndass nur plastische Exsudate, nicht aber Blut in Substanz der Reorganisation fihig seien.

- —= e

1) A. a. 0. pag. 204

2] A Treatise on the blood, inflammation and gun -shol wounds. London 1794,
3) Handbuch der pathol. Analomie. 2 Bd. Leipzig 1818.

%) A a 0.1 Bd. pag. 403.

5 A. a. O.8d XIV. pag. 219.

6) Ueber die Durchschneidung der Achillessehine. Dorpat 1840

7) Zeilschr. £ r. M. II. Bd. L. Hil. pag. 210.
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wDie Entwickelung des Thrombus, der gelben Koérper im Eierstock u. a. zeugen enischieden
ngegen diese Meinung, «

Die mikroscopischen Yorginge bei der Organisation eines Blutcoagulums sind bisher
noch nicht genauer untersucht. Eine einzige Bemerkung finde ich bei Vocer 1}, dem sich
der Thrombus in der ven. crural. einer Frau da, wo er locker an der Gefisswand adhia-
rirte, als ein amorphes, Blutkiirperchen einschliessendes Faserstoffcoagulum  darstellte, an
der verwachsenen Stelle aber zeigte sich deutliche Organisation, theils primire Zellen, die

sich zu Zellgewehefasern verlingerten — theils fertige Biindel von Zellgewebefasern.

Vergleichung der Organisation des Faserstoffs in Exsudaten mit
der in Blutgerinnseln.

Sowohl das plastische Exsudat, wie das Blutcoagulum enthalten Bestandtheile des Blutes,
beide bestehen grisstentheils aus Faserstoff; ihre Zusammensetzung ist aber hauptsichlich
darin verschieden, dass letzteres eine grosse Menge von Blutkirperchen in sich einschliesst,
die in ersterem ginzlich fehlen. Dass der Faserstoff die Fiahigkeit, sich weiter zu entwickeln,
in sich trigt, ist bekannt, wber die Organisationsfihigkeit der Blutkorperchen dagegen fehlen
bestimmte Angaben. Ich will daher, ehe ich zwischen der Art der Umwandlung des Faser-
stoffs im plastischen Exsudat und der in einem Blutcoagulum eine Parallele ziehe, vorher
die Frage erirtern, ob die Blutkdrperchen diese Entwickelungsfihigkeit ebenfalls besitzen ?
Ob durch ihre Gegenwart die Organisation des Faserstoffs auf irgend ecine Weise modifizirt
wird? Oder ob sie, ohne weiteren Einfluss auf dieselbe zu iiben, sich auflésen und ver-
schwinden ?

A. Metamorphose der Blutkorperchen.

Nach dem, was ich bis jetzt gesehen habe, muss ich mich fir die letztere Ansicht ent-
scheiden, dass sie, ohne an der Bildung der neuen Gewebe Theil zu nehmen, sich auflisen
und verschwinden. Zu diesem Schlusse konnte ich jedoch nicht sowohl durch direkte Beoh-
achtung, als vielmehr nur auf indirektem Wege gelangen, denn der Augenblick der spontanen
Auflisung ecines Blutkirperchens, wie sie dort geschieht , lisst sich unter dem Mikroscope

1) Pathol. Histol. pag. 102,

[ = 4
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nicht wahrnehmen, weil das Coagulum zu diesem Vorgange unter dem Einfluss des lebenden
Organismus stehen muss; die Auflésung der Blutk@rperchen, die man unter dem Mikroscope
beabachtet, hingt aber von fdusseren Einfliissen ab, indem die Stoffe, mit denen sie in Be-
rithrung kommen, durch Endosmose, oder durch chemische Einwirkung ihre Hiille zerstiron.

In der ersten Woche sah ich zwischen den Fasernetzen eine sehr grosse Anzahl von Blui-
kirperchen abgelagert, die in Wasser und Essigsiure alshald verschwanden, aber in verdiinnter
Kochsalzauflosung sich lange unverindert erhielten. Da ihre Menge sich nun immer verringerte,
je heller mit zunehmendem Alter der Thrombus wurde, in dessen weisser Spitze sie schon
anfinglich sehr sparsam vorkamen und sie zuletzt im verwachsenen Ende ginzlich fehlten,
ohne dass jemals ein Uebergang derselben in irgend ein bleibendes Gewebe sich hitle wahr-
nechmen lassen, so konnte ich wohl auf nichts Anderes, als auf ihre Auflosung und endliche
Resorption schliessen. Aber selbst nach Verlauf von 8—10 Wochen fand ich bei der Unter-
suchung des Gefassendes noch unverinderte Blutkiirperchen, die zwar nicht, wie anfinglich,
zwischen dem faserigen Gewebe eingebettet waren, sondern frei neben dem Priparate auf
dem Glischen schwammen, oder im Gewebe selbst in wirkliche Gefisse eingeschlossen waren.
Auf diesem Wege, durch neue Gefisse, waren sie in das sich organisirende Coagulum
gelangt, denn die Blutkirperchen kimnen, wie ich glaube, nicht so lange in ihrem urspriing-
lichen Zustande verbleiben, sondern sie erleiden, wenn sie sich nicht auflisen und spurlos
verschwinden , eine Verinderung, welche ich nach Ablauf der beiden ersten Wochen fast bei
allen Blutpfripfen vorfand.

Es zeigten sich niimlich, zuerst neben vielen unverinderten Blutkérperchen, zwischen
der faserigen Masse kleinere und gréssere Hiufchen von gelbrithlicher oder rothbrauner
Farbe, auns Kdrnchen. zusammengesetzt, von denen die grissten einen Durchmesser von
0,0015'"— 0,0018"/; einen glatten, dunklen Rand und in der Mitte einen dunklen Fleck
hatten. Sie waren scheibenférmig und ebenfalls réthlich gefirbt, die kleineren hatten meist
einen zackigen Rand, die kleinsten waren nur als schwarze Punkte zu unterscheiden. In
einigen Gefissen (Nr. 32) fand ich zwar Kornchen von derselben Gestalt, aber von verschie-
dener, nimlich schwirzlicher Farbe. In Wasser, Salzauflisung und Essigsiure verinderten
sich die einzelnen Kérnchen nicht im geringsten, nur wurden die Héufchen lockerer. Sie
kamen selten ganz vereinzelt vor, meist waren sie in grisserer Menge angehiuft, so dass
sic das Coagulum schon fir das unbewaffnete Auge an einigen Stellen britunlich firbten.
Sie zeiglen sich fast in allen Blutpfriipfen, die ersten am zwdilften Tage (Nr. 31); ich fand
siec aber noch in grosser Menge nach 214 Jahren (Nr. 36), in wenigen fehlten sie ginzlich
(Nr. 20). Die Quantitit der Kornerhiufchen stand aber durchaus zu dem Alter des Thrombus
in keinem Verhiltniss, ihre Form, Farbe und Reaktion gegen Essigsiure blieb sich immer
gleich und in spiteren Zeiten war zwischen den grésseren, gelblichen, scheibenférmigen



Kaorperchen und den kleinen schwarzen punktférmigen Kérnchen in den einzelnen Hiufchen
kaum ein anderes Verhiltniss bemerkbar, als gleich im Anfang ihres Aufiretens.

Uebergangsformen yon den Blutkorperchen zu diesen Kirnchen konnte ich nie finden;
ich sah immer nur beide Extreme neben einander, die sich durch Farbe, Grisse und Reaktion
gegen Essigsiure sehr scharf unterschieden, auch waren die rithlichen Kérnchen selten nur
einzeln zu sehen, sie lagen vielmehr immer in Hiufchen von verschiedener Grisse bei-
sammen . wihrend dagegen die Blutkérperchen in der dritten Woche und spiler meistens ver-
einzelt und nur sehnn., wie in den ersten Tagen, in Siulchen und Klimpchen erschienen.

Wenn ich nun auch die Entstehung dieser rithlichen, in Essigsiure unlislichen Korn-
chen nicht successive verfolgen konnte, so zweifle ich doch nicht daran, dass es keine neuen
Gebilde, sondern nur verinderte Blutkérperchen sind , deren Hille und Inhalt auf irgend
eine Weise eine chemische Umwandlung erleidet, wodurch beide selbst in concentrirter Essig-
siure unliislich werden. Besonders weist wohl die Form der grisseren rostfarbigen Kérnchen
auf ihren Ursprung hin, -da sie sich, wenn auch kiciner: als Blutkirperchen, doch wie
diese, als runde Scheiben, mit einem dunklen centralen Fleck darstellen, und selbst der
Umstand , dass sie ebenfalls keine weitere Entwickelung zeigen, sondern endlich ganz ver-
“schwinden, scheint mir dafiir zu sprechen. Ferner berechtigt wohl eine analoge Verinderung
der Blutkérperchen, wenn auch unter anderen Verhiltnissen und aus anderen Griinden, zu
dieser Annahme. VogeL!] bemerkte niimlich als charakteristische Erscheinung in verschie-
dema-.n.(}rganﬂn und Geweben, welche von Gangrin ergriffen waren, dass die Blutkdrperchen
sich alle verandert hatten, kugelig, gezihnelt, in Klumpen erschienen, die alle Niiancen
vom Rothbraunen bis in's Schwarze und sehr oft eine rosthraune Farbe zeigten. Wie sich
das zersetzte Blut im Vergleich mit dem gesunden chemisch verhielt, dariiber fehlen nidhere
Angaben. Dass aber diese Verinderung der Blutkirperchen in einem Blutcoagulum nicht in
Folge eines Zersetzungsprozesses wie bei der Gangrin eintritt, dagegen spricht wohl haupt-
sichlich, dass sich diese Kornchen Jahre lang in dem nimlichen Zustand erhalten kiénnen,
wie Nr. 36 beweist.

Es werden jedoch nicht alle Blutkdrperchen, ehe sie verschwinden, auf diese Weise
chemisch verindert, denn sonst miissten sich diese rithlichen Kornchen und dusserlich die
braunliche Farbe von der dritten Woche an bei allen Blutpfripfen und in einer grisseren
Ausdehnung wahrnchmen lassen, als ich diess beobachten konnte und in jedem Thrombus
miisste sich dann zwischen einer rothen Basis und einer schon theilweise entfirbten Spitze
eine briunliche Mitte zeigen, was aber nicht der Fall ist.  Mehrere Blutpfripfe von blass-
rother und weisslicher Farbe, aus denen also die firbenden Bestandtheile schon fast giinzlich

1) Pathol. Histol. pag. §9.
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entfernt waren, zeigten keine Spur von diesen Kdérnchen, sondern nur unverinderte Blutkér—
perchen, wenn nicht auch diese ginzlich fehlten; wo sie dagegen vorkamen, war ihre Anzahl
im Verhiltniss zum ganzen Coagulum so gering, dass es nicht zu glauben war, dass alle
Blutkiirperchen diese Metamorphose durchgemacht hatten.  Vielmehr ist mir wahrscheinlich,
dass die Blutkrperchen auf zweierlei Weise aus einem Blutcoagulum verschwinden :

{) Bei dem ecinen und wobl dem viel grisseren Theile derselben berstet nach kiirzerer
oder lingerer Zeit die dussere Hiille, der Inhalt entleert sich, und dieser, wie die Ueher-
reste der blassen Hille werden resorbirt, oder ihr Inhalt wird vielleicht auch ohne Platzen
der Hiille resorbirt, und sie schrumpfen so bis zum ginzlichen Verschwinden zusammen,
doch ist mir das Erste wahrscheinlicher, da ich nie solche zusammengeschrumpfie Blutkir-
perchen, ohne gleichzeitige chemische Verinderung sah. Da sich durch Auflisung ihre
Zahl immer mehr verringert, die im Coagulum nicht mehr durch neue Korperchen ersetzt
wird, so nimmt, in Uebercinstimmung damit, das Volumen des Coagulums immer mehr ab
und seine Farbe geht vom Dunkelrothen in's Hell- und Rosenrothie, zuletzt in's Gelbliche
und Weisse iber. Je kleiner dasselbe ist, desto schneller ist natiirlich die Auflisung dm:
Blutkérperchen vollendet.  Bei Blutpfriipfen von Hunden ist in den ersten 8 — 10 Tagen die
Farbenverinderung in denselben nicht sehr bedeutend, am auffallendsten wird sie zwischen
der zweiten und vierten Woche, wo die Farbe vom Scharlachrothen in’s Rosenrothe und
Gelbweissliche iibergegangen ist.  In dieser Zeit losen sich daher auch die meisten Blutkir-
perchen auf, und wahrscheinlich wird der Prozess dieser Auflésung etwa in der finften
Woche ginzlich beendigt, da die einzelnen Blutkérperchen, die man nach dieser Zeit noch
findet, wohl nicht mehr von der ersten Gerinnung herrithren, sondern, wie ich schon oben
hemerkte, erst spiter zugefithrt sind. In grisseren Blutgerinnseln dauert der Prozess wahr-
scheinlich linger, wird aber wohl auch hier, wie bei kleinen Blutpfriipfen, zu der Zeit
vollendet sein, wenn sich die meisten breiten, bandartigen Fasern in die einzelnen Fibrillen
zu theilen beginnen.

2 Ein anderer, kleinerer Theil der Blutkorperchen erfihrt jedoch znerst eine chemische
Yerinderung seiner Hiille und seines Inhaltes, wodurch jene fester, dichter wird und dieser
eine gelb- oder braunrithliche, oder auch eine schwiirzliche Firbung erhilt; jedes verliert
zugleich an Umfang, wihrend es die Scheibenform und den glatten Rand anfinglich noch
beibehdlt.  Der Inhalt wird nun nach und nach auf irgend ecine Weise resorbirt, dadurch
zieht sich die Hiille, die selbst diinner wird, auf einen immer kleineren Umfang zusammen,
wird punktfiirmig und verschwindet zuletzt ginzlich. Diese Verinderung bemerkte ich zuerst
am zwohlften und funfzehnten Tage in Blutpfripfen, die noch viele unverinderte Blutkor-
perchen enthielten. Ein constantes hiufigeres Vorkommen in einer fritheren oder spiteren
Periode konnte ich nicht ermitteln, denn ich sah sie am fiinfzehnten Tage relativ nicht in
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grisserer Menge als nach zwei Jahren, und im einen, wie im andern Falle waren die Hauof-
chen aus gleichen Elementen zusammengeselzt, in beiden fanden sich grissere scheibenfirmige
und kleine punktformige Kornchen, die ganz gleich gegen die Siure reagirten. Ihr Vor-
kommen in einem zweijihrigen Coagulum beweist, dass sie sich sehr lange in dieser chemisch
verinderten Form erhalten konnen, ohne resorbirt zu werden, aber doch glaube ich eine
Grinzlinie zichen zu konnen, iiber welche hinaus ich wenigstens sie nicht mehr beobachtete.
Sobald nimlich der Faserstoff die hichste Stufe seiner Organisation erreicht, sich in voll-
kommenes Bindegewebe umgewandelt hatte, das in parallelen, sanft wellenformig gebogenen
Biindeln verlief, waren diese rostfarbigen Hiufchen verschwunden, ich sah sie nie mehr an
dem Theil einer Arterie, weder bei Menschen, noch bei Thieren, der diess Gewebe enthielt,
wihrend sie an Korper und Spitze desselben Thrombus, der aber an diesen Stellen aus ein-
zelnen unregelmiissig verlaufenden Fibrillen, meist noch mit breiten Fasern gemischt, be-
stand, nach langer Zeit noch in ziemlicher Anzahl vorkamen. '

Ueber die Ursachen und Umstinde, welche diese Yerinderung in der Form und Mischung
eines Theiles der Blutkérperchen bedingen, sowie aber die Art und Weise, wie diess ge-
schieht, geben mir meine Untersuchungen keinen Aufschluss. Entsteht sie vielleicht dann,
wenn zufillig eine grossere Anzahl von Blutkérperchen von einem Faserstoffnetz eingust:hlﬁssen
ist, weil sie immer nur in Hiufehen vorkommen? Oder tritt vielleicht, wenn der Inhalt der
Kirperchen, wie ich oben annahm, statt durch Platzen der Zellenwand entleert zn werden, bei
unversehrter Hiille resorbirt wird, regelmissig in diesem Falle, der freilich viel seltener vor-
kommen wiirde, als das Bersten der Blutblischen, auch ein verindertes chemisches Verhalten
der Hille ein, die, indem sie zusammenschrumpft, dichter wird und so eher der Ein-
wirkung der Essigsiure zu widerstehen vermag, wihrend der mehr concentrirte Inhalt eine
deutlich rothliche Firbung bekémmi? Ob diese Vermuthungen gegriindet sind, muss ich
freilich dahingestellt sein lassen, da diese Vorginge, mit den nimlichen Anspriichen auf
Richtigkeit, auch noch auf andere Weise erklirt werden kinnen. In keinem Falle nehmen
aber die Blutktrperchen Antheil an der Bildung neuer Gewebe, durch den einen, wie
durch den andern Vorgang werden sie aus dem Coagulum entfernt, nur geschieht es auf die
erste Art schneller, als auf die zweite. Thre Gegenwart scheint jedoch die Organisation des
Faserstoffs etwas aufzuhalten, da diesclbe an der weissen Faserstoffspitze anfanglich immer
weiler vorgeschritten ist, als an der rothen Basis, welche viele Blutkiirperchen enthilt.

Wenn wir nach dem soeben Gesagten als ausgemacht annehmen, dass die Blutkérperchen
fiir die spitere Organisation von gar keinem Belange sind, so entsteht nun die Frage, auf
welche Weise, durch welche Prozesse die iibrigen organisationsfihigen Husmndllm-ile des
Coagulums sich umbilden und in wie weit meine l.'-nlersm:hu:lg-;-.'n mit den bis jetzt daraber
gedusserten Ansichten iibereinstimmen.
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B. Metamorphose des Faserstoffs.

Im plastischen Exsudate ist es der Faserstoff, durch welchen, wie bekannt, die Orga-
nisation vermittelt wird; beim Blutcoagulum verhilt es sich ehenso, da die Blutkérperchen
nun ausser Betracht kommen, und die Zusammensetzung beider, etwa das Verhiltniss der
mehr fliissigen Bestandtheile ausgenommen, wohl die gleiche ist. Er verursacht durch seine
Gerinnung das Festwerden der Coagula und der Exsudate und zeigt in diesem Zustande in
beiden die namlichen elementaren Formen. Er ist nicht, wie Voser in den meisten Fillen
angiebt, vollkommen amorph, was er allerdings in grisseren Massen auf den ersten Anblick
zu sein scheint, sondern er besteht bei feiner Priparation aus den eigenthiimlichen, diinnen,
varicisen , nelzformig verflochtenen Fasern, wie sie schon Heste, WeBER u. A. beschrieben
haben. Die iibrigen, schon oben beriihrten Gerinnungsformen des Faserstofls gehiiren jeden-
falls in Vergleich mit diesen Fasern, welche eigentlich die ganze Masse bilden, zu den Sel-
tenheiten. In Essigsiure verschwindet die Faserung ginzlich, die Masse wird wasserhell , wie
auch HesLE und VoGeL angehé.n, es bleiben aber eine Menge unlislicher Kirperchen auch in
ganz frischem Faserstoff’ aus geschlagenem Blute zuriick, die gleichmissig dunkel, von ver-
schiedener Gestalt, bald rundlich, linglich, gekriimmt, und sehr unregelmissig in der Masse
abgelagert sind. Sie haben einige Aehnlichkeit mit Zellenkernen, aber besonders in spiterer
Zeit, wenn wirkliche Kerne neben diesen Korperchen auftreten, wird die Verschiedenheit
beider sehr deutlich (Nr. 12). Ich halte sie »desshalb, trotz der Unloslichkeit in Essigsiure,
nicht fur Kerne, sondern fur Fettkornchen, welche auch Voger 1) in einem wahrscheinlich
10 Tage alten Fasnrslaﬂ‘unﬁgulum in grosser Menge sah, ehe sich noch eine Spur von Orga-
nisalion in demselben wahrnehmen liess.

Dass die eigenthiimlichen Fibrinfasern nicht aus Zellen hervorgehen, geben schon Gui-
Liver 2), ArpemrsS) und Hesced) an; ihre Bildung findet gleich bei der Coagulation Statt,
denn ich fand sie schon in ganz frischem Faserstoff von geschlagenem Blute. Arpers glaubt,
es kinne hier ihre Bildung nur aus faserstoffigen Kernen geschehen. Ieh halte jedoch diese
Annahme ebenso wenig fiir richtig, wie die, dass sie sich aus Zellen bilden, denn diejenigen
Korperchen, welche man als Kerne bezeichnet, haben immer die Eigenschaft, sich in Essig-
siure unverandert zu erhalten, wihrend dagegen die Fibrinfasern in derselben villig ver-
schwinden. Auch gehen die Kerne noch langsamer, als die Zellen in einzelnen Gebilden,

1) A. a. 0. pag. b.

) London and Edinburgh monlhly Journal Nov. 1842,

3) Canstall, Jahresbericht fiir 1842, Heft II. pag. 80. FErlangen 1843.
4) Zeitschr, I r. M. pag. 205.
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in Fasern iiber, so dass sie also, wegen ihres augenblicklichen Auftretens nach der Coagu-
lation des Faserstofls, ebenso wenig als Kernfasern, wenigstens in dem bis jetzt gebriuch-
lichen Sinne, wie als Zellenfasern, betrachtet werden kinnen. Ich halte sie vielmehr fir
eine primire, dem Faserstofl' eigenthiimliche Gerinnungsform.

In den ersten Tagen besteht das Coagulum nur aus den Fibrinfasern, zwischen denen
die unverinderten Blutkirperchen liegen.  Erst. am funften Tage treten neue Elemente in
demselben auf, nimlich grissere und kleinere Kugeln von 0,006 — 0,012 im Durchmesser,
von dunkelbriunlicher Farbe mit rauher, hockeriger Oberfliche, die wie Manlbeeren aus
cinzelnen kleinen Kornchen zusammengesetzt erscheinen. Es sind diess die Korperchen,
welche GrLuge zusammengesetzte Entzimdungskugeln, Vocer Kornchenzellen nennt.  Gruee!)
glaubte frither irriger Weise, sie seien Conglomerate der Kerne der Blutkdrperchen; Voger?)
hilt sie dagegen fur kernhaltige Zellen, welche sich nach und nach so mit diesem kornigen
Inhalt, den er fur Fett erklirt, filllen, dass die Zellenkerne und Zellenwinde dadurch ver-
deckt und unsichtbar werden. Hexce?) bewies schon durch die Benennung »gefallte Zellen«,
die. er diesen Kugeln friher gab, dass er die letzigenannte Ansicht iber ihre Entstehung
hegte ; in neuester Zeit geht er jedoch davon ab, und spricht sich also*) aus: »Das Yor-
skommen von Conglomeraten aus Kirnchen, welche ohne membranise Hualle durch ein fest-
»weiches Bindemittel zusammengehalten werden, ist eine nicht mehr zu bestreitende That-
nsache, und ich gieng frither in Vertheidigung der Zellentheorie zu weit, wenn ich alle
»Entziindungskugeln fiir gefillte, kernhaltige Zellen erklirte.« Er nimmt also eine doppelte
Entstehungsweise auf die beiden eben genannten Arten an.

Ueber die Art ihrer Entstehung konnte ich durch meine Versuche zu keinem bestimmten
Resultate kommen. Ich beobachtete diese Kugeln zuerst im Thrombus eines Kaninchens finf
Tage nach der Unterbindung, wo einzelne schon vollig ausgebildet waren. Sie zeigten
durchaus keine Hille weder bei Zusatz von Wasser, noch von Salzlésung, noch von Essigsiure,
sondern bliechen darin ganz unverindert. Nach Anwendung der Siure, welche wahrscheinlich
das Bindungsmittel der einzelnen Koérnchen liost, konnte ich die meisten in einen platten
Haufen zerdriicken, worin ich jedoch nie einen grisseren Kern wahrnabm. Ich schloss
daraus, keine gefiillten Zellen, sondern conglomerirte Kugeln ohne Hiillen vor mir zu haben.
[ch sah zwar einzelne kleinere solcher Kugeln, doch konnte ich niemals ihre successive Bil-
dung aus Elementarkornchen beobachten.  Am vierten Tage, wo ich auf frithere Bildungs-

1) Anatomisch-mikroscopische Untersuchungen, Heft 1. 1839,
2] Wianer, Handwirterb., der Physiol. 1L Lief. pag. 344.
4) Mtrrer's Archiv 1839 pag. XXIV.

V) A. a. O. pag. 182,
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stufen zu treffen hoffte, sah ich, trotz éfterer Versuche, nie eine Spur derselben, einigemale
vermisste ich sie noch am funften Tage, am sechsten Tage waren sic aber bei Kaninchen
regelmiissig vorhanden, bei Hunden noch nicht.  Am dritten Tage sah ich dagegen einmal
Gcl:-ilt_le, welche die Ansicht, dass sie aus Zellen entstehen, vollkommen zu bestitigen
scheinen. Es erschienen niémlich (Nr. &) zwischen den Fibrinfasern blasse’ Zellen, etwas
grosser als die Blutkdrperchen, in ziemlicher-Anzahl, welche, ohne einen ;".;rﬁsﬁeren Kern
zu besitzen, theilweise mit sehr kleinen Pinktchen gefullt waren, die in Essigsiure ungelist
bliehen, wihrend die Zelle selbst verschwand.

Alle zeigten die namliche Stufe der Entwickelung; ganz gefiillte Zellen fehlten. Ihre
Anzahl war jedoch viel grisser, als die der ausgebildeten Kirnchenzellen, die ich spiter in
anderen Blutpfropfen sah. Es schien diess der erste Anfang der Bildung dieser Kérperchen
zu sein, und somit wire ich auch berechtigt, die von Voeer angegebene Entstehungsweise
anzunchmen.  Allein ich beobachtete diese Elemente trotz wiederholter Versuche nie mehr,
weder am dritten noch am vierten Tage, sondern ich sah spiter immer nur die hiillenlosen,
vollkommen ausgebildeten Kugeln, so dass ich, auf diese einzelne Beobachtung hin, Votrr's
Meinung doch nicht als unbedingt fiir alle Fille giltic annehmen kann, sondern diese Kiir-
perchen vielmehr, ohne die Maglichkeit der Entstehung derselben durch Fiillung von Zellen
liugnen zu wollen, gestiitzt auf die Beobachtung an alteren Pfripfen, in den meisten Fillen
als conglomerirte Kugeln und nicht als gefullte Zellen betrachte.

Hatten die Kugeln ihre vollstindige Grisse erreicht, so entwickelten sie sich nicht mehr
weiter, sondern ihre Metamorphose war von nun an eine rickschreitende. Allmihlich ldsten
sich nimlich die #ussersten Kornchen von denselben ab, und man sah dann nur noch kleine
hiickerige Kugeln, in deren nichstem Umkreise eine Menge einzelner Elementarkérnchen lagen.
Nach und nach verschwand jeder Rest einer grisseren Kugel und man sah nur kleine Hiaufchen
von Elementarkérnchen. die zuletzt ginzlich durch Resorption entfernt wurden. Die ausgebil-
deten Kugeln bestehen wohl nicht sehr lange in diesem Zustande, denn schon am achten
Tage fand ich einzelne, die wieder im Zerfallen begriffen waren. Von dieser Zeit an ver-
schwanden sie allmihlich ginzlich; ihr Yorkommen, eine lingere oder kiirzere Zeit hindurch,
richtet sich, wie es scheint, nach der Dicke des Coagulums. Bei Kaninchen traten sie am
finfien oder sechsten Tage auf, aber nach dem vierzehnten Tage sah ich kaum mehr ihre
Rudimente; bei Hunden erschienen sie mit dem achten Tage und waren etwa am zwanzigsten
Tage verschwunden; bei Menschen fand ich sie am eilften, besonders am zwolften Tage in
grosser Menge (doch kommen sie hier wahrscheinlich auch frither vor), und selbst noch ein-
zelne unveriinderte am finfundzwanzigsten Tage in einem Thrombus aus der arl. cruralis,
der aber in allen seinen Verhiltnissen fir die Zeit seines Bestehens auf einer niedrigen Or-
ganisationsstufe stand. Die Menge derselben wechselt ziemlich bedeutend in den verschiedenen
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Individuen , oft glaubte ich im Thrombus ecines Kaninchens mehr zu finden, als in der cines
Hundes, aber auch umgekehrt.

Voeer beschreibt die Metamorphose der Kornchenzellen im  plastischen Exsudat, das
resorbirt wird, auf die nimliche Weise; er sagl pag. 345, dass die Zellenkerne und Zellen-
wiinde verschwinden, resorbirt werden, und dass zuletzt nur noch die Kornchen iibrig
bleiben , welche anfangs noch dureh ein schleimiges Bindemittel verbunden, spiter sich voll-
stindig von einander trennen und allmihlich in den Flissigkeiten des Parenchims aufgelost
und resorbirt werden. Sie haben also, wie er glaubt, nur eine vorithergehende Existenz und
Bedeutung. Ich kann, nach dem bisher Gesehenen, dieser Ansicht YoGeL's nur beistimmen.
Wenn hier auch nicht, wie Voger bei der Resolution des entzindlichen Exsudats annimmt, die
ganze Fibrinmasse wieder auf diese Weise aufgelost wird, so ist es doch wahrschéinlich, dass
wenigstens ein kleiner Theil des Faserstoffs wieder resorbirt werde, zumal da das Coagulum,
je ilter es wird, desto mehr an Volumen abnimmt, was jedoch hauptsichlich durch die
gleichzeitige Resorption der Blutkérperchen bedingt, sein méchte. Diec Menge der Kirnchen-
zellen wire, nach dieser Erklirung, desshalb in den verschiedenen Blutpfripfen ungleich,
weil auch die Menge des sich wieder auflésenden Faserstoffs je nach der Individualitit sich
richtet. Ein anderer Grund fiir diese Bedeutung der conglomerirten Kugeln scheint mir
darin zu liegen, dass sie frither auftreten, als die Organisation des Faserstoffs beginnt und mit
dem Anfang derselben fast ginzlich verschwunden sind ; das, ich méchte sagen, Ueberlliissige
scheint auf diese Weise vorher entfernt zn werden. Dass diese Gebilde keiner weiteren Ent-
wickelung fahig sind, halte ich auch far das Wahrscheinlichste, da ich so deutlich ihr Zer-
fallen beobachtete; man kinnte jedoch daran denken, ob sie nicht etwa mit der Bildung
der Kerne, welche um die niimliche Zeit, wie das Zerfallen der conglomerirten Kugeln
Statt findet, in irgend einem niheren Zusammenhange stehen?  Ob nicht gerade der Theil
des Faserstoffs, den dieselben enthalten, zur Bildung von Kernen verwendel werde? An-
haltspunkte fir diese Vermuthung habe ich keine andere, als das gleichzeitige Yorkommen
der Rudimente dieser Kugeln und der ersten deutlichen, rundlichen, oft mit Kernkdrperchen
versehenen Kerne und die Unlislichkeit beider Gebilde in Essigsiure, wesshalb ich sie auch
kaum nur als Hypothese aufzustellen wage.

Wihrend das Zerfallen der conglomerirten Kugeln etwa zwischen dem achten und vier-
zehnten Tage bei Kaninchen und zwischen dem zwolflen und achizehnten bei Hunden vor
sich geht, werden die Fibrinfasern blasser, undeutlicher und verschwinden endlich ganz, so
dass die Masse, welche durch allmihliche Resorption “der Bestandtheile immer fester und
zaher wird, in ein ganz amorphes Cytoblastem verwandelt zun sein scheint, das nun als
Grundlage der weiteren Organisation anzuschen ist.  Dass die urspringlichen Fibrinfasern an
der Bildung neuer Gewebe keinen direkten Antheil nehmen, sprechen Yoger und HEsLE,

]
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wie ich schon oben Seite 29 bemerkte, ibereinstimmend ans. Ueber die Art und Weise
jedoch, wie die eigentliche Organisation, die Umwandlung des Faserstoffs in ein bleibendes
Gewebe vor sich geht, sind die Ansichten gegenwiirtig getheilt. Die meisten, so auch VoggL
und Exger beschreiben die Entstehung aller faserigen Gewebe aus rundlichen, sich zu Fasern
verlingernden Zellen, wihrend Hexte die anfingliche Zellenbildung liugnet und die Fasern
nach Entstehung der Kerne durch unmittelbare Trennung des Cytoblastems nach der Richtung
der Kerne entstehen lisst, ein Vorgang, den auch Vavestiv fir moglich hilt. Die Organi-
sation des Faserstofls in ein Blutcoagulum zeigt sich nun in Vergleich mit dhnlichen, bisher
heobachteten Prozessen, also:

Blutgerinnsel nur von einiger Grisse beginnen nicht vor dem zwilften bis vierzehnten
Tage sich zu organisiren, denn bis zu dieser Zeit ist selbst in den kleinen Blutpfripfen von
Kaninchen keine Spur von Fasern und Kernen oder von Kernzellen zu bemerken. In Faser-
stoffexsudaten, in Folge von Entziindungen, scheint die Organisation viel schneller zu be-
ginnen. ENGEL!) nahm am vierten, Avpers %) sogar schon am dritten Tage die Zellenbildung
in pleuritischen Exsudaten wahr und ersterer sah am vierzehnten Tage schon die Faser-
bildung, mit der die Organisation des Exsudates beendet ist; die Fasern sind aber nicht
niher beschriehen.  Am achten Tage muss wenigstens schon der Anfang der Zellenbil-
dung vorhanden sein, sonst wurde der Vorgang durch irgend welche Ursachen gestirt.
Voger sah dagegen in einem wahrscheinlich zehntigigen Faserstoffcoagulum aus dem Herzen
noch nicht das Geringste von beginnender Organisation, weder Zellen noch Kerne, nur viele
Fettkrnchen in einer amorphen Masse. |

Erst am Ende der zweiten Woche erscheinen zuerst in der homogenen Masse viele rund-
liche Kerne, die anfinglich ganz unregelmissig zerstreut liegen, aber sich nach und nach
reihenweise ordnen und etwas verlingern. Zellen konnte ich um diese Kerne bei ihrem
ersten Auftreten nie erkennen; am Rande sieht man hie und da schmale Plittchen, meist
ohne Kerne, aus der Masse herausstehen, die man bei guter Einbildungskraft fir halbe, zum
Theil noch in der Substanz steckende, in die Linge gezogene Zellen halten kann; das ganze
Coagulum lisst sich aber nirgends in eine grosse Menge solcher zellenartiger Elemente zer-
legen. Die Kerne werden nun schmiler und linger, bilden regelmissige Reihen und sobald
diess geschieht, lassen sich von dem Gewebe einzelne breitere Fasern, anfinglich aber nur
in kurzer Strecke, isoliren, auf denen einer oder mehrere Kerne hinter einander liegen.
Jetzt zeigen sich, wenn auch sehr selten, hie und da einzelne rundliche Kernzellen und
zwischen den lKingeren Fasern kurze, schmiilere Plittchen, @fters mit Kernen, die Faserzellen

———= - = e —

1) A. a 0. Nr. 47, pag. 1171.
2) A. a. 0. pag. 80.
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sehr dhnlich sind: einzelne liegen auch auf der noch ungetrennten Substanz. Es sind diess
aber nur' ganz seltene Erscheinungen im Vergleich zu den ubrigen breiten Fasern und der
noch ungnl‘..]mill scheinenden Masse, die sich nie in solche lingliche Faserzelen zerlegen lisst.
Die breiten Fasern isoliren sich nun immer in grisserer Linge; gegen das Ende der vierten
Woche besteht das ganze Coagulum aus einzelnen Dbreiten, yon organischen Muskelfasern
nicht zu unterscheidenden Fasern, die aber nur als ungetheilte Bindegewebebiindel zu be-
trachten sind und nach und nach in einzelne Fibrillen der Linge nach zerfallen, die anfing-
lich ungeordnet und verworren verlaufend, sich erst in der siebenten bis achten Woche zu
parallelen Bindeln an einander lagern und so vollkommen entwickeltes Bindegewebe darstellen.
Gleichzeitig werden die Kerne immer schmiler und linger, schlingeln sich und stossen zuletzi
zu sehr ditnnen, stark gekriimmten, in Essigsiure unloslichen Kernfasern zusammen.

Nach diesen Ergebnissen kann ich unmiglich der Ansicht der meisten hi%herigen Beob-
achter beitreten, welche die Entstehung von Fasern aus Zellen als den alleinigen Typus der
Faserbildung betrachten, sondern ich muss mich entschieden fiir HENLE'S Ansicht aussprechen,
der di¢ Fasern des Bindegewebes, nach Ablagerung und reihenweiser Anordnung der Kerne,
durch unmittelbare Trennung des Cytoblastems entstehen lisst.  Ich habe nimlich bei keinem
meiner Versuche den Zeilpunkt wahrnehmen kinnen, in welchem die ganze Masse aus Kern-
zellen bestanden wiire, selbst wenn ich Formelemente mit diesem Namen hitte belegen wollen,
die noch weniger Aechnlichkeit mit Zellen hatten, als die von VoL a. a. O. Tab. IV.
Fig. Il. a. a. abgebildeten Figuren. In einem Blutcoagulum miisste diess etwa zwischen dem
-neunten bis vierzehnten Tage der Fall sein, wenn die urspriinglichen Fibrinfasern undeutlich
werden und die ganze Masse amorph erscheint, allein gerade in dieser Zeit konnte ich nie-
mals nur einzelne Zellen entdecken, sondern die ersten neuen Elemente waren Kerne in der
homogenen Masse, die sich dann unmittelbar in immer linger werdende Fasern spaltete. Spiter
kamen dann wohl auch zwischen der Hauptmasse dieser Fasern einzelne rundliche Kernzellen,
oder lingliche, dfters durch Umlegen auf die schmale Kante, spitz endende Faserzellen zum
Yorschein, aber nur in dusserst geringer Anzahl, wiihrend die itbrige Masse meist schon in eine
grosse Menge langer, breiter Fasern zerfallen war. Spitere Beobachtungen iiber die Umwand-
lung der gelben Karper, bei denen sich theils ans Exsudat, theils auch ofters aus geronnenem
Blut Bindegewebe bildet — aber hier anf dem Wege anfinglicher Zellenbildung —, haben
mich in der eben ausgesprochenen Ansicht nur bestirkt.  Wenn auch daraus hervorgeht,
dass Bindegewebe nicht in allen Fillen auf die von Hesce angegebene Weise entsteht, so ist
doch dann, wenn wirkliche Zellenbildung anfinglich Statt findet, diese so deutlich und allge-
mein, dass man sie nicht nur aus einzelnen, oft kaum als Zellen zu erkennenden Elementen
erschliessen muss.
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Voeer 1) beschreibt z. B. die Entstehung der dem Scirrhus eigenthiimlichen Fasern eben-
falls aus Zellen, weil er daselbst einzelne derselben sah, wihrend doch die ubrige Masse,
welche spiter in breite, den organischen Muskelfasern vollkommen idhnliche Fasern zerfillt,
nicht im Geringsten diese Zusammensetzung aus Zellen nachwies, wie aus seinen eigenen.
Worten deutlich hervorgeht. Er sagt namlich Seite 36: »Die faserige Grundlage der Ge-
nschwiilste (in einer Leber), nachdem die bisher erwiihnten Theile (Fett, Zellenkerne mit
seinzelnen Zellen) so gut als moglich durch Wasser ausgewaschen waren, bestand aus deul
nlichen ‘parallellaufenden , breiten Fasern, welche den organischen Muskelfasern, wie sie im
sUterus und Darmkanal vorkommen, vollkommen glichen. Sie waren schr fest mit einander
pzu membranisen Massen verbunden, in denen man oft einzelne Fasern nur mit Mithe er-
skannte, ja stellenweise erschien die Substanz, wiewohl sehr fest und derb, vollkommen
vamorph, chne alle Spur von Fasern und die Zellenkerne waren so fest in sie eingelagert,
ndass sie durchaus nicht ausgewaschen werden konnten. Hier schienen also die Zellenkerne
vin einer festen amorphen Substanz zu liegen.« Ferner Seite 37: »Die diinne Schicht auf
pder Knorpeloberflache (bei einem weichen Krebs des Kniegelenks) erschien vollkommen
namorph, geronnenem Faserstoff ihnlich, ohne Gefisse, ohne Spur von Zellgewebsfasern
noder Epithelium. Man sah in ihr einzelne Zellen. — Durch Behandlung mit Essigsiure
swurde die amorphe, membranise Masse vollkommen durchsichtig: in ihr traten sehr viele
nZellenkerne scharf hervor. Sie war also ohne Zweifel ein in der Entwickelung zum Krebs
nhegriffenes Blastem.«  Seite 38 : »Wurden die Zellen aus der eigentlichen, dem I'“rilizullgu-
swebe dhnlichen, graurdthlichen Krebsmasse [(aus demselben Priparate) durch Pressen und
»Auswaschen so viel als méglich entfernt, so blieb als Grundlage des Gewebes eine amorph-
»faserige Substanz zuriick , in der man bei genauer Betrachtung parallellaufende , bandartige
»Fasern erkannte, welche denen der organischen Muskeln vollkommen glichen. An den freien
vRindern waren sie vorziglich deutlich.  Behandelte man das Gewebe mit Essigsiure, so
swurden diese Fasern sehr blass und es erschienen in ihnen Kerne, bald oval mit Kern-
vkirperchen, bald in die Linge gezogen, haferkornformig, zugespitzt; die ganze amorph-
faserige Masse wurde durch Essigsiure durchsichtiz und zeigte tiberall, auch an den Stellen,
pwo man die einzelnen Fasern nicht mit Bestimmiheit unterscheiden konnte, sehr viele in
wparallele  Reihen  geordnete lingliche Kerne.«  Die Entwickelung dieser Fasern giebt er
p. #0 ganz wie die des Bindegewebes aus runden, dann ovalen und geschwinzien Zellen an.

Bei einer Vergleichung dieser Angaben mit dem Bilde, das ich oben von einem etwa
17tagigen Blulcoagulum entworfen, wird man in Bezug auf die faserige Grundlage des Ge-
webes kaum  einen Unterschied finden; es werden aber auch hier, wie es oft geschieht,

1} A. a. 0. paz. 36, Tab. VIILIL.
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ahnliche Beobachtungen verschieden beurtheilt. Es scheint mir aus dieser Beschreibung her-
vorzugehen, dass Voeer dort noch ein amorphes Blastem fand, in welchem aber schon die
Kerne, wie in einer festen Haut, in grosser Anzahl und regelmissig abgelagert waren und
wo schon das Zerfallen in breite Fasern begann, die besonders an den freien Rindern deuat-
lich warden: da er jedoch einzelne runde und geschwiinzie Zellen daneben sah, die in diesen
entziindlichen Exsudaten in grdsserer Menge vorkommen migen, als im Thrombus, so hilt
er die Entwickelung dieser Fasern aus Zellen fur gewiss, und glaubt also, in den oben be-
schriebenen Priparaten seien die frither gebildeten Zellen schon zu Fasern entwickelt, da
man cinzelne lingere Fasern sah, wihrend es mir wahrscheinlicher ist, dass in jenem Gewebe
nur die ersten Schritte zur Organisation gethan, nidmlich Kerne in demselben abgelagert
waren, wobei noch keine villige Trennung des Cytoblastems in Fasern Statt gefunden hatte.

ExceL 1) nimmt die Faserbildung aus Zellen unbedenklich an, Arpers?) sagt, dass sich
in der dritten bis vierten Woche im Exsudate Zellen zeigen, doch seche man selten, dass sich
diese Zellen zu Fasern auslingern; — die F:zslzl-lm}ldung aus diesen Zellen bleibe noch
problematisch.

Es fragt sich hier nur, ob die Ansicht Hesie's®), welche er vor Kurzem aufstellte,
richtig ist, dass nimlich, wenn sich auch aus pathologischen Geweben einzelne Zellen dar-
stellen lassen, diess nun nicht mehr hinreiche, um ihre Zusammenselzung aus Zellen zu be-
haupten. Wire diess nicht der Fall, so lieferten auch meine Untersuchungen nur den Beweis,
dass das Bindegewehe bei Blutgerinnseln aus zuerst getrennten Zellen entsteht, weil ich einige-
male einzelne rundliche Kernzellen und neben den breiten, langen Fasern auch einzelne
kiirzere , oft spitz zulaufende Plittchen sah, die man fir jiingere, noch nicht vollig ausge-
bildete Faserzellen halten kann. Ist sie jedoch mit der Wirklichkeit iibereinstimmend, was
auch VALesTIN in neuester Zeit annimmt und wovon ich, nach dem Wenigen, was ich ge-
schen, fest iiberzeugt bin, so dienen meine Untersuchungen zum Belege, dass die Anschauung
Hexte's iber die Entstehung einiger faseriger Gewebe die richtige, naturgemiisse ist.

Sind die breiten Fasern aunf die eine oder andere Weise gebildet, so zerfallen sie nach
und nach, etwa von der finfien Woche an, da sie die Bedeutung eines Faserbiindels haben,
ineinzelne Fibrillen, wenigstens die Mehrzahl derselben.  Nur wenige bleiben oft lange
ungetheilt, werden breiter, dunkler und schwerer in Essigsiure lislich als gewohnlich, doch
zuletzt zerfallen auch diese, wahrscheinlich noch in Fibrillen, da man sie nach langer Zeit

nicht mehr findet.  Die Fibrillen laufen anfinglich ganz verworren und unregelmissig durch

1) A a. O. pag. 1171.
2) A. a. 0. pag. 80.
3) A. a. 0. pag. 167.
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einander , erst spiter legen sie sich parallel neben einander und bilden so die wellenfiir-
migen, sanft gebogenen Bindegewebebiindel. Nach Voger bestehen die weiter vorgeriickten
Faserzellen aus diinnen, parallelen Fasern und bilden Biindel von Bindegewebefibrillen mit
aufliegenden Kernen ; dieses neue Bindegewebe aus einem sechswichentichen pleuritischen
Exsudat unterschied sich nur durch unvollstindigere Faserung und die Gegenwart vieler Kerne
vom normalen Bindegewebe (pag. 13). Enscer hilt schon mit 14 Tagen, wie ich oben be-
merkte, die Faserbildung und somit die Organisation des Faserstoffs fiir beendigt, was freilich,
wenn jene Fasern schon wirkliche Bindegewebelibrillen und nicht nur Biindel waren, eine viel
schnellere Organisation desselben in Exsudaten als in Blutgerinnseln beweisen wiirde, doch
sind die Fasern nicht genauer beschrichen,

Ueber die Weiterentwickelung der Kerne zu Fasern ist bei den ibrigen Beobachtern,
ausser HeNLE, wenig zu finden.  Vavestiv hilt es fir wahrscheinlich, dass Kerne zu Faser-
bildung dienen kiinnen, Arsers will die Entstehung der Fibrinfasern aus Kernen ableiten,
VoseL !) sah sie aber in einem pleuritischen Exsudat nach sechs Wochen noch nicht, wie er
ausdriicklich angiebt, jedoch in einer alten Adhision zwischen Lungen- und Rippenpleura,
wo nach Behandlung mit Essigsiure die Bindegewebefibrillen verschwanden und nur wenige
Fasern an einigen Stellen bestimmter hervortraten; hier lisst er es unentschieden, ob diess
HexiLe's Kernfasern gewesen seien, oder nicht.  Ich habe die allméhliche Bildung derselben
sowohl in dlteren Blutpfripfen von Hunden, als besonders in dem 214 Jahre alten Thrombus
eines Menschen, so deutlich beobachtet, dass bei mir wenigstens nicht der geringste Zweifel
uber ihre Existenz obwaltet. é

Die Frage uber Entstehung und Weiterentwickelung neuer Zellen wird demnach kurz auf
folgende Weise zu beantworten sein: In einem Blutéoagulum treten zwischen dem fiinflen
bis achten Tage ziemlich grosse, dunkle, maulbeerartige Zellen auf, Gruee’s conglomerirte
Entziindungskugeln, Voeer's Kirnchenzellen. — Diese entwickeln sich jedoch nicht weiter,
sondern, nachdem sie etwa 2—%4& Tage in dieser Form bestanden, zerfallen sie nach und
nach wieder in die einzelnen Kérnchen und werden so wahrscheinlich resorbirt, was meist bis
zam Ende der dritten Woche vollendet ist.

Die urspriinglichen Fibrinfasern werden nun allmihlich undeutlicher , bis die Masse
wieder ein ganz amorphes Cytoblastem zu sein scheini.  Hierauf entwickeln sich zwischen
dem eilften bis vierzehnten Tage runde und ovale Kerne in demselben, die sich verlingern,
verschmilern und reihenweise hinter einander ordnen.  Es entstehen aber, mil wenigen Aus-
nahmen, keine Zellen um dieselben, sondern die Hauptmasse des Cytoblastems sondert sich
sogleich in Fasern, von 0002//— 0003 Breite, nach dem Verlauf der Kerne, die auf ihrem

{) A.a O.pag 14 79.
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Rande oder ihrer Mitte liegen. Mit der vierten Woche ist der Prozess der Faserbildung
beendigt und diese zerfallen nun allmihlich wieder in einzelne Fibrilen, die zuerst ver-
worren, dann regelmiissig wellenfrmig verlaufen, so dass man schon nach 6 —8 Wochen
vollkommen normales Bindegewebe in einzelnen Theilen des Coagulums findet. Diese Faser-
gebilde sind in Essigsiure ldslich. Gleichzeitig erleiden auch die Kerne Veriinderungen , sie
werden immer linger und schmiler, werden zam Theil ganz resorbirt, oder es verschmelzen
2—3 und noch mehr Kerne zu einer schmalen, stark gekriimmien und gewundenen Faser,

der Kernfaser, die, wie der Kern selbst, in Essigsiure unloslich bleibt.

€. Bestimmung des schliesslichen Gewebes.

Aus dem Bisherigen geht deutlich hervor, dass sich der Faserstoff in einem Blutcoagulum
schliesslich in vollkommenes Bindegewebe umwandelt; mit der Bildung wellenfirmiger Binde-
gewebebiindel hat er hier, wie in Exsudaten, die hichste Stufe seiner Organisation erreicht.
Welche Zeit es jedoch erfordert, bis ein Coagulum von einiger Grisse zu dieser Stufe ge-
langt ist, vermag ich nicht zu bestimmen, denn ich traf bei meinen Versuchen bei Hunden
nach 10 Wochen und bei Menschen sogar nach 214 Jahren nur auf theilweise Umwandlung
des Blutgerinnsels in vollkommenes Bindegewebe, die zuletzt doch gewiss in seiner ganzen
Masse erfolgt, was die Beschaffenheit der obliterirten Nabelgefisse beweist. Der ligamentise,
cylinderische Strang niamlich, der von einem obliterirten Gefiss schliesslich zuriickbleibt, be-
steht aus den Gefisshiiuten und dem urspriinglich in ihnen enthaltenen Coagulum, die aber
beide in verindertem Zustande sind; seine Farbe ist weisslich und sein Durchmesser immer
viel geringer als der des unverletzien ‘Gefisses,  Bei der Priparation, mit blossem Auge he-
trachtet, scheint er aus einer ganz gleichartigen , Iiingsfémrigen, bindegewebeihnlichen Masse
zusammengeseizt, die meist nach der Achse zn etwas fester wird. Auch mit bewalfnetem
Auge findet man ﬁhmmn;&'ﬂnig irgend einen Unterschied zwischen den peripherischen und
centralen Theilen desselben, sondern er hesteht vielmehr in seiner ganzen Dicke nur aus
den vollkommensten Bindegewehebiindeln; die der Linge nach verlaufen, dfters Fett und
immer Gefisse zwischen sich enthalten.  Auf welche Weise die Umwandlung der verschiedenen
(Gefisshiiute in Bindegewebe vor sich ‘geht, wurde bisher noch nicht untersucht, man weiss
nur, dass Gefisse, wenn sie ihrer Funktion als Blutleiter nicht mehr vorstehen kénnen, zu
einem soliden, ligamentisen Strange veriden, wobei die eigenthiimliche Struktur ihrer Haute
zu Grunde geht. Aus dieser Umwandlung der Gefisshiute, welche einen Thrombus enthielten,
darf man jedoch gewiss nicht auf das entsprechende Verhalten anderer Gebilde, z. B. von Muskeln,
schliessen, welche zufillig entstandene Blutcoagula umgeben, indem diese Verddung selbst
bei ginzlichem Mangel des Thrombus in den physiologisch obliterirenden Gefiissen Statt findet,
was die Unabhiingigkeit derselben von der Thrombushildung beweist, sondern dort bleibt
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wohl das Gewebe unverindert und spiter wird nur der Rest des metamorphosirten Faserstoffs
aus dem Blutcoagulum und aus dem durch dasselbe hervorgernfenen entzimndlichen Exsudate
zu hnden sein.

Aus eciner genauen Vergleichung der Vorginge bei der Organisation des Faserstoffs in
Exsudaten mit denen in einem Blutcoagulum ergiebt sich nun, dass beide Prozesse wenigstens
in Hinsicht auf die mikroscopischen Formelemente keine schr wesentlichen Unterschiede dar-
bieten, was um so natirlicher erscheint, da die Beimischung von Blutkérperchen fiir die
Metamorphose , welche der Faserstoff withrend seiner Organisation durchlauft, von gar keiner
Bedeutung ist, und sie durch dieselben, im Vergleich mit den Angaben von Excer und AvLpers
nur um einige Zeit verzigert zu werden scheint.

Eine wirkliche Differenz zeigt sich nur im Beginne der Organisation, da der Faserstofl
in Exsudaten nach Voger u. A. sich anfinglich in wirkliche Zellen umbilden soll, was ich
in den Blutgerinnseln nie wahrnehmen konnte.  Ohne die Moglichkeit gerade ldugnen zu
wollen, dass dieser Unterschied wirklich Statt finden kénne, so méchte ich bis jetzt die Er-
klirung desselben fast weniger in der Verschiedenheit der Metamorphose, als in der Ver-
schiedenheit der Anschauung und Erklirung dieses Prozesses suchen, zumal da Yoger auch
die Organisation eines Thrombus ganz auf die ndmliche Weise beschreibt (s. oben p. 33) wie
die des exsudirten Faserstoffs; eine Angabe, die ich nach meinen Untersuchungen durchaus
nicht bestatigen kann. Mag nun auch diese Dilferenz anfinglich Statt finden, so wird da-
durch doch keine Verschiedenheit des schliesslichen Gewebes bedingt, was in beiden Fillen
unzweifelhaft ans Bindegewebe besteht, mit dessen Bildung die Organisation vollendel ist.

Ein Unterschied zwischen Fasersioffexsudaten und Blutgerinnseln besteht ferner darin,
dass von letzteren nach den bisherigen Angaben nur viel kleinere Quantititen im Organismus
wieder verwendbar gemacht werden kinnen, als von den ersteren.  Welche Grisse jedoch
cin Bluiextravasat haben kinne, um in bleibendes Gewebe umgewandelt zu werden, ist nichi
vorher zu bestimmen, wir wissefi nur, dass grosse Blutcoagula nicht organisirt, sondern
durch Eiterung ausgestossen werden; jedenfalls dussern aber die Lebensenergie des Indivi-
dunms und die Beschaffenheit der Theile, in denen die Extravasation Statt findet, ecinen
grossen Einfluss auf diesen Vorgang. Der Grund davon, dass unter den niémlichen Verhili-
nissen grosse Faserstoffcoagula organisirt, Blutextravasate aber eliminirt werden, liegt gewiss
nur in der Gegenwart der Blutkdrperchen, denen die Organisationsfihigheit des Faserstofls
abgeht und die, wenn sie ausser dem Stoffwechsel sich befinden; in kurzer Zeit absterben
und dadurch auch die Organisation des Faserstoffs verhindern.

Schliessiich will ich nur noch eines cigenthiimlichen Verhaltens erwihnen, welches das
Blutcoagulum in unterbundenen Gefissen in seinen einzelnen Regionen nach Ablauf einer
gewissen Zeit in Bezug auf die verschiedenen Stufen der Organisation darbietet. Im Anfang,
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so lange die Fibrinfasern noch deutlich sind, ist kein Unterschied in Bezug auf das faserige
Gewebe zwischen Spitze, Korper und Basis zu bemerken, dagegen sind die Blutkérperchen
in ersterer am seltensten. Wenn sich jedoch am Ende der zweiten Woche Kerne und breitere
Fasern zu bilden beginnen, so ist dieser Prozess in der Spilze schon meist weit vorgeriickt,
withrend man an der Basis noch kaum eine Andeutung davon findet. Diess Verhiiltniss dauert
fort, bis die ganze Masse in die breiten, bandartigen Fasern zerfallen ist; von da an wird
es aber umgekehrt und die Basis zeigl immer die vorgeriicktere Organisation. Wenn in der
dritten und vierten Woche die Basis noch hellrdthlich gefirbt und die Spitze fast weisslich
war, so ist in der fiunften Woche der Farbenunterschied nur noch sehr gering und in den
nichsten Wochen findet man einen grisseren oder kleineren Theil der Basis in ein weisses
ligamentises Stiick mit dem Gefissende verwachsen, wihrend die Spitze meist noch als ein
kleines, gelblichweisses, oder schwach rithliches Knitchen in die Hihle des Gefisses hinein-
ragt. Von der funften Woche an findet man ferner regelmissig an der Basis schon einzelne
Bindegewebefibrillen, die immer hiufiger werden, wihrend die Spitze bis zur siehenten oder
achten Woche fast nur aus breilen Fasern besteht, zwischen denen sich selten einzelne
Fibrillen zeigen. Die Spitze ist auch der Theil, welcher am lingsten von der festen Ver-
wachsung mit dem Gefisse frei bleibt.

Der Grund dieser Erscheinung liegt wohl darin, dass anfinglich die Umwandlurig des
Faserstoffs in der Spitze durch die geringe Anzahl der Blutkdrperchen begimstigt, an der
Basis dagegen durch ihre Menge aufgehalten wird. Dieses Missverhiltniss gleicht sich jedoch
allmiblich durch die Auflésung der Blutkérperchen aus und spiter wird die frithere Ent-
wickelung der Basis dadurch bedingt, dass sie sehr bald eine innige Verwachsung mit den
Gefasswinden und mit dem plastischen Exsudate um die Ligaturstelle eingeht und dass sich in
derselben eigenthiimliche Gefisse bilden, die sich hier viel frither, als an der Spitze zeigen.
Desshalb ist auch die Basis oft schon mehrere Linien lang in Bindegewebe verwandelt,
wihrend die noch frei in der Gefisshohle flottirende Spitze nur aus breiten Fasern hesteht,
auf denen sich zwar lange, schmale Kerne, aber noch keine Kernfasern zeigen, die an der
Basis schon hiufig vorkommen. Bei einem Blutcoagulum an anderen Stellen wird demgemiiss
die Grganisation der fusseren Partieen’, die zunichst mit den umgebenden Theilen in Yerhin-
dung treten, chenfalls schneller vor sich gehen, als diess im Mittelpunkt desselben geschieht.



Ziweiter Abschnitt.

Darstellung der speziellen Verhillinisse des Thrombus.

Nachdem ich nun in dem vorigen Abschnitt die histologischen Verhilinisse eines sich
organisirenden Blutcoagulums im Allgemeinen dargestellt habe, so bleibt mir jetzt nur noch
ubrig, etwas genauer auf den Thrombus selbst einzugehen, indem iher einzelne denselben
betreffende Punkte die Ansichten noch so abweichend sind, dass eine genauere Prifung und
Berichtigung derselben nicht tberflissig erscheint.  Da ich jedoch die #usseren Formver-
hiltnisse des Thrombus wegen der kleinen Praparate nicht sehr beriicksichtigen konnte und
mir grissere weder von Menschen, noch von Thieren, wie den andern Beobachtern zu
Gebote standen, so macht dieser kritische Anhang nicht im Geringsten Anspruoch auf Voll-
stindigkeit, sondern er enthiilt nur eine nihere Beleuchtung einzelner Behauptungen, gegen
deren Richtigkeit sich bei mir in Folge der mikroscopischen Untersuchung dieses Gebildes
einige Zweifel erhoben.  Zuerst will ich daher nur kurz in fortlaufender Reihe das iiber den
Thrombus Bekannte hier zusammenstellen, wobei ich mich jedoch hauptsichlich auf die aus-
fihrlicheren Schriften von Joxes 11 und StiLLinG ?) stiitze.

1) Abhandlung iiber den Prozess, den die Nator einschligl, um Blotungen aus zerschnillenen und an-

geslochenen Arterien zu stillen ete., iibers. von Spaxcessenc. Hannover 1813

2) Die Bildung und Metamorphose des Blulpfropfes oder Thrombus in verletzten Blutgefissen. Ei-

sepach 1834,




Historische Uebersicht der bisherigen Beobachtungen.

Zuerst machte PEriT!) im Jahre 1731 auf die Bildung des Blutcoagulums in verletzten
Gefissen aufmerksam; er unterschied das fussere und innere Coagulum als Deckel und
Pfropf und gab schon damals genaue und richtige Angaben iiber die Beschaffenheit des
Thrombus in Bezug auf Bestandtheile, Form, Farbe und Dichtigkeit.  Das innere Coagulum
betrachtete er als dashauptsichlichste Mittel zur Stillung der Blutung, indem er glaubte,
dass es mit der inneren Oberfliche des Gefisses und mit seiner fdusseren Mindung fest zu-
sammenklebe und so den Austritt des Blutes verhindere. -

Moraxn bestitigte 1736 die Bildung des innern Coagulums, betrachtete aber die Con-
iraktion und Retraktion der Arterien als das Hauptmittel zur Blutstillung.  Die gleiche An-
sicht dusserte Smarp 1739.

Poureav liugnete 1760 die jedesmalige Bildung eines Thrombus, weil er ihn wohl kurz
nach der Unterbindung, in spiteren Zeiten aber nicht mehr fand; er hielt daher das Coa-
gulum fiir unerheblich und schrieb die Stillung der Blutung der Anschwellung des Zellge-
webes zu.

Gegen PETiT's Ansicht traten spater noch mehrere englische Aerzte auf. So verwarf
KirkLaxn die Lehre von einem Coagulum und nahm einen temporiren, senkrechten Druck
auf die Miindung der Arterien als hinreichend zur Blutstillung an.  Goocm bestitigle die
Ausspriiche der beiden letzteren.

Whurte theilte diese Ansichten ebenfalls, hielt das Coagulum sogar far nachtheilig und
wollte es vor Anwendung anderer Mittel entfernt wissen.

J. BewL verwarf alle vorhergehenden Ansichten und hielt die Stillung der Blutung far
Wirkung der Anfillung des die Arteric umgebenden Zellgewebes mit Blut.

Da aber dadurch die Sache nicht entschieden wurde, dass jeder neue Beobachter auch
eine neue Theorie aufstellte, so herrschien eine Zeit lang die widersprechendsten Ansichien,
bis endlich Joses im Anfang dieses Jahrhunderts auftrat und durch seine trefflichen Unter-
suchungen neues Licht iber diesen Gegenstand verbreitete.  Er suchte mit vollem Rechte
die Quelle der widerstreitenden Ansichten von sonst trenen und guten Beobachtern lediglich
in dem Mangel an successiver Beobachtung eines Prozesses, der verschiedene Stadien durch-
lauft, von denen jedes, einzeln in's Auge gefasst, eine einseitige Ansicht iber das Ganze
hervorrufen musste. Er stellte desshalb eine grosse Menge von Versuchen an Pferden und

1) Histoire de lacadémie royale des sciences, de 'année 1731 —1736.
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Hunden an, um successiv sowohl die Verinderungen zu beobachten, die in einer zerschnittenen
und der Heilkraft der Natur fiberlassenen Arterie eintreten, als auch diejenigen, welche nach
Anwendung der Ligatur in derselben entstehen.  Er gelangte dadurch zu der Ueberzeugung,
dass die Blutstillung durchaus kein einfacher, rein mechanischer Akt sei, sondern dass sie
ihren Grund im Zusammenwirken mehrerer Ursachen habe; unter diesen zihlt er die Re-
und Contraktion der Arteric und die Bildung eines fussern Blutcoagulums als temporire
Styptica auf, dagegen die Verwachsung des Arterienendes in Folge des Schnities oder der
Ligatur durch adhiisive Entzindung als ein permunentes. Er bestitigt durch vielfache Ver-
suche die Bildung des schon von Perir gekannten, von einigen Spiteren aber geliugneten
dusseren und inneren Blutcoagulums und nimmt dazu noch ein drittes an, das sogenannte
Lympheoagulum, das zwischen den beiden ersteren an der Stelle entsteht, wo die Arterie
verwundet ist. Die Bildung des #usseren ist nach ihm bei Stillung der I!.Iutung durch die
Natur von grosser Wichtigkeit fir den Anfang, bei Kunsthiilfe vertritt das angewandte Mittel
die Stelle desselben; das innere Coagulum, das sich nur bildet, wenn der :jii;:rh.-;tn griissere
Seitenast nicht zu nahe aber der Unterbindungsstelle abgeht, hat, wie er glaubt, in gewthn-
lichen Fillen gar keine Bedeutung fir die Blutstillung, da es den Gefasskanal nicht ausfiillt
und nicht an dessen Winden adharirt; nur in dem Falle, wenn die innere Arterienhaut
atich an einigen anderen Stellen, die dem Herzen niher liegen, zufillig verletzt wird und
nun aus diesen plastische Lymphe ausschwitzt, die mit dem Thrombus eine feste Verbindung
eingeht, kann er etwas zur Blutstillung beitragen. Desshalb sagt er auch, Perir lege der
Existenz des inneren Coagulums eine Wichtigkeit bei, die diesem gar nicht zukomme, und
hilt es keiner weileren Beriicksichtigung fior wiirdig. - Das Wichtigste fir die dauernde Blut-
stillung ist das Lymphcoagulum, durch welches die Arterienwunde verwiichst und somit fir
immer dem Blut den Austritt versagt, das dussere Coagulum wird aufgesogen, iher die Ent-
fernung des inneren giebt er nichts Bestimmtes an und hilt daher wahrscheinlich auch die
Aufsangung dieses letzteren fir gewiss. Dabei bleibt der Prozess jedoch noch nicht stehen,
sondern der Theil der Arterie, welcher zwischen der verwundeten Stelle und” dem nichsten
grisseren Seitenaste liegl, contrahirt sich allmihlich, bis die Cavitit vollkommen verschwunden
ist, die durch die entziindliche Ausschwitzung verdickten Hiute nehmen die Gestalt eines
Ligamentes an, welches endlich nach lingerer Zeit fast ginglich resorbirt wird und nur ein
fadenartiges Rudiment zuriicklisst, das sich hochstens durch etwas festere Consistenz yom
itbrigen Zellgewebe unterscheidet.

Dieser Gegenstand entbehrte nun nach Joses wieder langere Zeit einer genaueren Unter-
suchung, bis im Jahre 1826 Eper!) eine Anzahl von Versuchen bekannt machte, die er

1, De natura medicalrice sicubi arieriae vulneratae el ligalae foerinl. Giessae 1826.



schon mehrere Jahre vorher grosstentheils an Pferden angestellt hatte.  Sie enthalten wenig
Neues und sind mehr als eine Bestitigung der Versuche von Joxes anzuschen, doch widmet
er dem Thrombus schon grissere Aufmerksamkeit, als letzterer. Er vergleicht ihn mit den
Faserstoffablagerungen in ancurysmatischen Sicken und spricht sogar an einer Stelle (p. 29
von einer Verwachsung desselben mit den Gefisswandungen und der ergossenen plastischen
Lymphe, — aber dennoch kennt er die Metamorphosen des Thrombus noch nicht, da er
spiter (p. 33) angiebt, dass die Arterie durch ihre Contraktilitit sich allmihlich so zusammen-
zieht, dass ihr Lumen ganz verschwindet. Zuletzt wird die contrahirte Arterie durch fort-
withrende Resorption bis zum nichsten grisseren Seitenaste in einen ganz diinnen Faden
verwandelt. Seine iibrigen Angaben iiber Farbe, Form, Consistenz und Adhision des Thrombus
sind mangelhaft. Durch mehrere Yersuche hat er auch ferner die Bildung neuer Arlerien-
zweige aus dem Gefassstumpfe zur Communikation mit dem peripherischen Stiicke der Arterie
unzweilelhaft nachgewiesen.

Um die namliche Zeit etwa wurde besonders von mehreren franzisischen Gelehrten die
Orgamisation von plastischen und Blutextravasaten, welche schon frither Jonx Huxter gelehrt
hatte, bestimmt nachgewiesen; so von RiBes, GexpriN, BouviLLavn. Braspix!) sah sogar
nach acht Jahren in einem Coagulum in der unterbundenen art. cruralis eines Mannes ein
dentliches geschlingeltes Gefiiss, welches sich in demselben veriistelte und Lossteis 2] theilt
eine ihnliche Beobachtung mit; er sah nimlich zwei Jahre nach der Unterbindung der art.
cruralis in einem Blutpfropfe, der sich in der Arterie befand, ein Gefiiss von der Dicke der
art. stylomastoidea verlaufen. |

ANpRALd) behauptet im Abschnitte von der Obliteration der Gefisse bestimmt die Orga-
nisation der Blutcoagula, die sich in denselben bilden. Er saglt von den Arterien p. 225:
nDie Verschliessung entsteht nicht immer auof dieselbe Weise; -hald findet man an der Stelle
nder Arterie nur ein Band, wie dasjenige, welches beim Erwachsenen aus der Nabelarterie
nentsteht; bald ist die Arteric durch sehr dichte und feste Fibringerinnsel verschlossen,
wwelche organisirt und fest mit den Wandungen verwachsen sind.« Ferner von den Venen
p. 261 : »Ueber das Vorkommen der Gerinnung des Blutes in denselben wihrend des Lebens
wlindet jetzt kein Zweifel mehr Statt, — das Blutgerinnsel lisst bald noch dem Blute einen
nengen Weg, bald verschliesst es die Vene ginzlich; es wird zuweilen sehr fest, verwiichst
»mit den Venenwandungen und organisirt sich., Zuweilen findet man in den verschlossenen
»Venen gar keine Spuren von Blutgerinnsel mehr; es bleibt am Ende nichts von der Venen-

e e e k00 0

1) Journal hebdomadaire de médecine. Paris 1830. Mai,
2) Pathologische Anatomie, fibers. von Nevronn. Stutlgart 1834,
3 Grundriss der palhologischen Anatomie, iibers. von Brckgn. Leipzig 1830. 11, pag. 225. 241.



shihle iibrig und ein fibrises und zelliges Band tritt an die Stelle des Gefisses.«c — Diess
geschieht also dann, wenn sich ein Blutcoagulum im Gefisse bildet; nirgends gieht er jedoch
an, dass diess in allen, oder wenigstens in den meisten Fillen geschehe; er kennt also die
Art, wie die Umwandlung des Gefisses in einen ligamentésen Strang vor sich geht, noch
nicht genaner, indem er die Verschliessung des Stammes durch ein Fihringerfnnsel und
seine Verwandlung in ein fibroses Band als zwei ganz verschiedene Dinge auseinander
hilt und sie nicht bloss als verschiedene Organisationsstufen des niimlichen Prozesses be-
trachtet.

Cuecios 1) erwithnt 1831 noch nichts von der Organisation des Thrombus. Er sagl
L. 110} nach Beschreibung des Vorganges, den die Natur einschligt, um die Blutung zu
stillen : »Der Theil der Arterie von ihrer Trennung bis zum nichsten Collateralaste verwandelt
»sich in ein ligamentoses Stiick, das Coagulum wird resorbirt.« Perir's Ansicht vom Plropfe
erwihnt er nur nebenbei als irrig und einseitig. ¢

v. Warruer?) spricht zuerst 1833 deutlich und entschieden die Ansicht aus, dass sich
der Thrombus organisire, Gefisse in sich enthalte und zuletzt mit den Gefisshiuten den
ligamentdsen Strang bilde. Er sagt pag. 212: »Der Pfropf wird (wenn keine Nachblutung
seintritt (weder ausgestossen noch eingesogen. Als bildsamer Stoff wird er sehr bald in den
nKreis des organischen Bildens und Produzirens hineingezogen. Es zeigen sich nach BLaspin's
»Beobachtung sogar erniihrende Gefisse in dem organisirten Pfropfe. Frithzeitig verliert die
vinnere Arterienhaut ihre Glitte, sie wird rauh, eine entziindete Ausschwitzungsfliche, an
nwelcher der firbende Stoff des Pfropfes resorbirt, seine fibrise Substanz aber mit exsu-
ndirtem Eiweissstoff durchdrungen und in diesen eingehiillt wird. Dabei nimmt der erweichte
»Pfropf an Umfang ab — und verlingerte Gefisschen erstrecken sich zuletzt aus der rauh
sund filamentds gewordenen, ehemals glatten Arterienhaut in ihn hinein,  Zuerst lag der
»Plropf frei in der Gefisshohle, in der mittleren Zeit bestand passive Contiguitit zwischen
vihren Winden und seiner Oberfliche, zuletzt bildet sich organische Continuitit zwischen
sbeiden.  Durch die gleichzeitigen und sich entsprechenden Metamorphosen der Gefisshiute
pund des Pfropfes verwachsen endlich beide in ein ununterscheidbares Ganze, in eine zellen-
sgewebig-ligamentise Masse und bei ginzlich verlorner Gefissform bleibt, wie von dem ver-
nwachsenen Borari'schen Kanal und von den Nabelgefissen nur ein filamentiser Strang

nzuriick. i

1) Handbuch der Chirurgie. 3te Aull. Heidelberg und Leipzig 1831.
2) System der Chirurgie. Berlin 1833,
v. Wartner hat in der neuesten Auflage dieser Schriltl von 1843 nichls Wesentliches an dieser Dar-

stellung ahgedndert.
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Die Art der Umwandlung des Pfropfes ist hier, ohne namentlich angefithrte  Versuche,
zwar nur kurz, aber auf eine Weise dargestellt, wie wir sie jetzt, nach vielfachen und ge-
nauen Untersuchungen, nur als richtig bestitigen kdnnen.

Diese Ansicht stitzte sich jedoch mehr nur auf zufillige, vereinzelte Beobachtungen,
besonders auf die von Braspiv, der ein deutliches Gefiss im Plropfe gesehen hatte, denn
seit Josgs und EpeL waren keine suecessiven Versuche zur Erliuterung dieses Vorganges
mehr angestellt worden. Jene hatten aber nur oberflichlich das Yorhandensein des Thrombus,
aber nicht seine allmihliche Umwandlung, die sic noch nicht kannten, beracksichtigt und
es fehlte somit immer noch eine genaue, auf eine Reihe von Versuchen gegriindete Einsicht
in die Entwickelung dieses Prozesses, wodurch die von v. WarLThER ausgesprochene Meinung
ither allen Zweifel erhoben worden wire, da jene vereinzelten Beobachtungen noch mog-
licherweise von Vielen als Ausnahmen, aber nicht als die normalen und fur die iibrigen
Fille maassgebenden VYorginge betrachtet werden konnten.

Diese wesentliche Liicke wurde nun durch Smiiuineg ausgefillt, der durch eine grosse
Zahl fortlaufender Versuche an Hunden, Schaafen und Pferden die allmihliche Urganisaliun
und Verwandlung des Thrombus zugleich mit dem Gefissende in einen ligamentisen Strang
zur unzweifelhaften Thatsache erhob. Dadurch wurden einerseits die Stimmen, welche sich
gegen die Organisation des Thrombus vernehmen liessen, widerlegt und die verschiedenen
einseitigen Theorien, die sich auf eine mangelhafte Beobachtung stiitzten, berichtigt, —
anderseits aber der schon von v. Wavruer geiusserten richtigen Ansicht eine unumstissliche
Basis gegeben, indem er nachwies, dass der Prozess auf die Weise vor sich gehe, wie
v. Wartner angegeben wund dass diess nicht nur etwa ausnahmsweise, sondern in der
Regel nach den Unterbindungen der Gefisse geschehe.

StiLLiNG  beschreibt zuerst die Sektionsresultate von etwa 70 Gefissdurchschlingungen
und entwickelt dann, nach kritischer Beleuchtung der frither den Thrombus betreffenden
Leistungen, auf diese Facta gestitzt, seine eigenen Ansichten iiber den Gegenstand. Da er
bei seinen schr genauen Untersuchungen seine Aufmerksamkeit fast ausschliesslich dem
Thrombus zuwandte, so finden sich natiirlich iber Form, Farbe, Dichtigkeit, Adhision,
iberhaupt” iwher alle mit blossem Auge wahrnehmbaren , urspriinglichen Eigenschafien des-
selben und iiber ihre Verinderungen in seiner oben angefihrten Schrift die genauesten An-
gaben, so dass in dieser Hinsicht nichts zu wiinschen iibrig bleibt,

Er unterscheidet im Leben des Thrombus, wie er sich ausdritckt, drei verschiedene
Perioden: die erste umfasst den Zeitraum, in welchem der Thrombus nach der Unterbindung,
Durchschlingung ete. des Gefasses, wodurch der Anstoss zu seiner Bildung gegeben wird,
seine dussere Form gewinnt, ohne Spuren einer héheren in ihm erwachten Lebensthitigkeit

zn zeigen; sie ist meist zwischen der zwilften bis achizehnten Stunde nach dem operaliven
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Eingriff vollendet. Je nach der Grésse des Thrombus fillt nun zwischen die finfzehnte bis
dreissigste Stunde der Beginn der zweiten Periode, der sich dadurch manifestict, dass sich
stellenweise cine hellere Firbung in ihm zeigt, wo nun Sticcivg bestimmt mit der Loupe
Gefisse erkannt zu haben glanbt.  Das Auftreten von eigenthiimlichen Gefissen ist das Cha-
cakteristische der zweiten ‘Periode’, der »Bliathenperiode« des Thrombus, wodurch er sich
zu einem vasculiren Gebilde hiher organisirt. StiLvivg glaubte aber die Griinde der fritheren
Schriftsteller fir die Annahme der Gefissbildung im Thrombus noch nicht als entscheidend
ansehen zu diirfen und fiahrt daher die Resultate mehrerer Injektionen von Blutpfripfen von
verschiedenem Alter an, welche er untersucht batte und wodurch er zu der Ueberzeugung
gelangte, dass im Thrombus immer schon in den ersten Tagen Gefassbildung Statt finde,
die zwar eine eigenthiomliche Form annechme, aber doch, da die Fillung nur aul dem Wege
der Gefissanastomose Statt haben kiinne, zn dem Ausspruch berechtige, dass der Thrembus
Blutgefisse enthalte, ein vasculires Gebilde sei.  Die Zeit der Vascularitit dauert jedoch
nicht lange; der Thromhus verwichst nach und nach mit den Gefisswinden, die sich auch
contrahiren umd gleichzeitig verwandeln, und indem nun die grosse Menge von Gefissen, die
in der zweiten Periode fast seinen einzigen Bestandtheil ausmachten, sich ebenfalls verringert,
geht er in die dritte Periode, in die der Riickbildung iiber, die damit endigt, dass vom
Thrombus und dem Gefisse bis zum niichsten grosseren Seitenast nur ein ligamentdser Strang
ithrig bleibt, der endlich anch ganz resorbirt wird; zulelzt sprossen ans dem Gefissstumpfe
neue, schiin geschlingelte Gefisse hervor.

Die meisten Untersuchungen hat Sticuine an Arterien und zwar am Herzende derselben
gemacht, mehrere auch an Venen. Die Unterschiede .sind durchaus nicht wesentlich, der
Prozess der Obliteration ist der namliche, nur scheint er im peripherischen Ende schneller
als im Herzende und in Venen am schnellsten beendigt zu sein.

Diese Darsiellung, welche Stinnivg von dem Obliterationsprozess gemacht hatte, wurde
bald allgemein als richtig anerkannt, da alle fritheren vereinzelten Beobachtungen von Andern
wohl in irgend eine Periode der Entwickelung des Thrombus, wie sie von ihm angenommen
war, passten, und eine solche Menge ganz ithereinstimmender Versuche die Sache ausser
allen Zweifel setzte. Alle spiteren Schrifisteller, die in irgend einer Hinsicht des Thrombus
und seiner Metamorphosen erwihnen, bezichen sich auf Stiiing's Versuche und adoptiren
seine Ansichten. :

Rust 1), der sich 1834 gegen die Organisation des ergossenen Blutes Honrer und MECKEL

gegeniiber bestimmt ausgesprochen hatte, beschrieb ein Jahr spater die Organisation des

1) Theoretisch-praklisches Handbuch der Chirurgie ete. Berlin und Wien 1835. Bd. XVIL pag. 203.
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Thrombus ganz mach STILLING, und Cuevws 1) stellt in den neueren Auflagen seines Hand-
buchs der Chirurgie diesen Vorgang chenso, wie jener, dar.

Im Jahre 1840 bestritt RemAK 2] zuerst StiLLing's  Behauptung von der Organisation
des Thrombus. Er sagt an jener Stelle: »lm vorigen Jahre habe ich bei Gefissunter-
shindungsversuchen, die ich zur Priffung der vom STILLING vorgebrachten Behauptung,
»dass sich der Thrombus organisire und durch Riickbildung wieder verschwinde, anstellte,
seinige hieher gehdrige (die Funktion des organischen Nervensystems betreffende) Lﬂcnhaﬂh-
stungen gemacht. — In Betrefl des Hauptresultates jener Versuche bemerke ich, dass
ich die Behauptung STILLING'S , wonach sich der Thrombus organisiren, d. h. Gefisse be-
skommen soll, nicht bestitigen konnte. Vielmehr fand ich ihn immer bloss aus geronnenem
sFaserstoff und aus Blatkdrperchen zusammengesetzt und nach meinen Beobachtungen scheint
ser nicht durch eine Riickbildung oder Resorption mittelst der Gefisswandungen, sondern
sdurch eine Auflisung seiner Bestandtheile und Wiederaufnahme derselben in die Blutmasse
szu verschwinden. Diess ist insofern von Interesse, als sich geronnener Faserstoll ausserhalb
ndes Korpers in frischem Blute nicht aufldst. «

Remak bemerkt leider gar nichts Niheres iiber seine Versuche, ob er dié Gefisse immer
bis zur Ligatur untersuchte, ob sie schon theilweise obliterirt waren u. dgl., ebenso sagt er
anch bloss, dass er den Thrombus immer nur aus geronnenem Faserstofl und aus Blut-
kirperchen zusammengesetzt gefunden habe und ibergeht die Angabe, von welcher Zeit an
diess nicht mehr der Fall gewesen sei, wodurch er sich zur Annahme einer Auflisung des
Thrombus im Blute veranlasst gesehen habe.

StiLuinG erwiderte bald darauf diesen Einwurf in der namlichen Zeitschrift3), er zeigte
nochmals, dass der Thrombus nach und nach immer fester mit der Gefisswand verwachse,
dass sich zuletzt die Gefisshihle iber dem Thrombus schliesse, wodurch er ganz ausser
Berithrung mit dem fissigen Blote gesetzt sei, und sieht den Grund der abweichenden
Ansicht Remax’s darin, dass derselbe bloss die Hiohle des Gefisses und nicht auch das ge-
schlossene Gefissende selbst einer genaueren Priiffung unterworfen habe. Er fihret hierauf
noch einige Sektionsresultate aus seinen Yersuchen an, bei welchen sich in der Hihle des
Gefisses nichts, dagegen erst im obliterirten Ende desselben der mit den Wandungen ver-
wachsene Thrombus zeigte. Schliesslich fordert er Remak auf, seine Untersuchungen im
Interesse der Wissenschaft mit Beriicksichtigung des chen Gesagten zu wiederholen und  die
Resultate derselben zu veriiffentlichen ;" — doch bis jetzt ist, soviel mir bekannt, von ReEmax
nichts mehr iiber diesen Puukt geschrieben worden.

1) 5te und 6le Auflage von 1840 und 1843

2} v. Amwmox, Monatschrift fiir Medicin, Augenheilkunde und Chirurgie. I Bd. pag. 260 Note 1.
3) A.a 0. pag. 523.
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Hasse 1) beruft sich ebenfalls bei der Beschreibung des Thrombus und seiner Umwandlung
hauptsichlich auf die Versuche StiLLiNG's. Wenn er nun auch nirgends geradezu den An-
sichten desselben widerspricht und nur in Bezug auf den von ihm angegebenen Weg , den
die Injektionsmasse zum Thrombus nehmen soll, einen leisen Zweifel fussert, so scheint er
doch die Bedeutung, die der Thrombus nach Sticvine fiir die schliessliche Verwachsung und
Obliteration der Arterien hat, nicht anzuerkennen und dieselbe bloss dem plastischen Ex-
sudat in den Gefisswinden zuzuschreiben, wihrend der Thrombus sich auflésen, eliminirt
werden soll. Er sagt zwar pag. 79: nSpiter vermittelt das Exsudat einerseits, und der
vinnerhalb des Gefassendes gebildete Pfropf anderseits die Heilung und Obliteration der
nverletzten Arterie;« — pag. 81 fihrt er jedoch also fort: »Sobald nun die Pfropfhildung
nund die plastische Ausschwitzung vollendet ist und der entziindliche Prozess selbst seine
»Produkte nicht weiter umindert, so sucht sich der Organismus diese neunen Gebilde anzu-
veignen.  Diess gelingt ihm aber nicht mit beiden auf gleiche. Weise; denn wihrend der
nplastische Stoff vollkommen dieselbe vegetative Lebensthitigkeit, wie andere Korpertheile,
pannimmt, werden die meisten Bestandtheile des Thrombus selbst einem Eliminationsprozess
runterworfen.  Dabei findet der Unterschied Statt, dass nicht Eiterung oder Einkapselung,
wwie bei villig fremden Kérpern, diesen Thrombus ausstisst, oder isolirt, sondern dass
»derselbe durch unmittelbare Verbindung mit dem Gefisssystem gewisse Metamorphosen er-
sleidet, welche sich mit seiner viillig{:ﬁ Auflisung beendigen.« Die einzelnen Gefisshiute
verlieren nun, wie er weiter angiebt, ihre eigenthiimliche Struktur und verwachsen mit dem
plastischen Exsudate um die dussere und mit dem auf der innersten Haut, das den Thrombus
umgiebt, zu einer gleichfiirmigen, weisslichen Masse, in der sich ein Netz sehr zarter Gefisse
verzweigt, welches den fest anhingenden Thrombus dicht umschliesst. Schon Stinring sah
an injicirten Praparaten deutlich den Unterschied zwischen dieser Masse und dem Thrombus,
der ebenfalls auf eine sehr gleichmissige Weise von der Injektionsmasse durchdrungen war.
Es scheint jedoch Hasse, dass der Uebergang aus den Gefissen der plastischen Masse in die
Kanile des Thrombus nirgends evident dargethan sei. _

»Von jetzt an, fihrt er pag. 82 fort, eilt der in der Auflsung begriffene Thrombus
nsehr schnell seinem villigen Verschwinden entgegen, die Arterienwiinde riicken immer niher
nzusammen und verwachsen endlich véllig und zwar meistens in einer Ausdehnung, die
ngrisser ist, als die cigentliche Lange des Pfropfes und des plastischen Exsudates betrug. «

Tienemany 2] beschreibt zwar die Bildung und Metamorphose des Thrombus nicht im
Zusammenhange , giebt aber doch an einzelnen Stellen die hauptsachlichsten Momente dieser

1) Spezielle pathologische Analomie. Leipzig 1841. Bd. 1. pag. 78.
2} Von der Verengerung und Schliessung der Pulsadern in Krankheiteo. Heidelberg und Leipzig 1843,

pag. 124 129. 134
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Vorginge ganz nach Stz an, ohne eine eigenthitmliche Ansicht uber diesen Prozess zu

dussern.

Rogiransky 1) beschreibt anfinglich die ganze Lehre itber den Thrombus, wie sie aus
StiLLing's Versuchen resultirt und ﬁ.'lg'l zuletzt dieser Schildurung n{lasjcnigu an Thatsachen
sund Ansichten bei, wozu ihn die Untersuchung unterbundener Arterien am Menschen und
ndie gleichzeitige Beriicksichtigung von hiichst werthvollen Analogieen beziglich des Thrombus
sherechtigen« (pag. 621). Er bemerkt gleich Eingangs, dass er die Akten hierither durchaus
noch nicht als geschlossen betrachte, indem die Anomalien, die der ganze Prozess hei Men-
schen darbiete, so sehr gewohnlich seien. Seine Ansichten unterscheiden sich hauptsichlich
darin von den bis jetzt als giiltig anerkannten, welche StiLuiNG aufstellte, dass er beim
Prozess der Obliteration der Arterien dem Thrombus einen geringeren Antheil zuschreibt, —
dass er die von Remak angenommene Auflésung des Thrombus in der Blutmasse fur leicht
moglich halt und die sogenannte Vascularisation desselben, wie sie STILLING beschreibt, in
Abrede stellt, indem er sie nur fiur einen der Kanalisation der in excedirender Weise auf-
gelagerten Gefisshaut ganz analogen Prozess erklirt. [Ich werde auf diese abweichenden An-
sichten Rogiransky’s spiter zuriickkommen , um sie noch genauer zu erdrtern.

So verschiedene, ja entgegengesetzte Beurtheilungen erfuhr der Thrombus, seitdem man
ihn iiberhaupt beachtet hatte, im Laufe von etwa 110 Jahren. Fast jeder, der withrend
dieser Zeit dem Thrombus eine grissere Aufmerksamkeit widmete, stellte auch, gestiitzt auf
seine Versuche und Beobachtungen, eine neue Theorie des Obliterationsprozesses auf und
schriecb dem Thrombus einen grisseren oder geringeren Antheil dabei zu. Fast ein Jahr-
hundert vergieng, bis man endlich zu der Ansicht gelangte, dass er nicht bloss resorbirt,
sondern als solcher dem Organismus angeeignet werde. Durch Stiniing schien der Gegen-
stand erschépft. In den letzten Jahren wurden jedoch, wie ich sochen gezeigt, wieder An-
sichten geltend gemacht, die mit denen von StiLpive auf eine solche Weise in Widerspruch
stehen, dass Rokrrassky's Ausspruch, die Akten iiber diesen Punkt seien noch nicht ge-
schlossen, nur zu gerechtfertigt erscheint, und ich darf desshalb hoffen, dass der folgende
Beitrag zur Entwickelungsgeschichte des Thrombus nicht als ganz uiberfliissig betrachtet werde.

1) Handbuch der pathologischen Anatomie. 1I. Bd. IV. und V. Lieferungz. Wien 1844,



Kritische Beleuchtung der bisherigen Ansichten iber den
'Thrombus.

Da dasjenige, was vor den Untersuchungen StiLuing's iiber den Thrombus bekannt ge-
macht worden war, schon von diesem einer sorghiltigen Kritik unterworfen wurde, so kann
ich mich hier figlich darauf beschrinken, nur diejenigen Ansichten, welche erst seit dieser
Zeit laut geworden sind, ndher zu besprechen und vor Allem die von StiLLine selbst.

STILLING nimmt, wie ich oben Seite 55 hemerkte, drei Perioden wiihrend der Metamorphose
des Thrombus an: 1) die Periode seiner Bildung; 2) die Bliithenperiode, in der er ein erhihteres
Leben zeigt; 3] die Periode seiner Rickbildung und ginzlichen Resorption. Diese Eintheilung
stittzt sich hauptsichlich auf das Entstehen von nenen Gefissen im Thrombus, das mit dem ersten
bis sechsten Tage beginnen und so zunehmen soll, dass derselbe zu einer Zeit, die als seine
Bliithe bezeichnet wird, — etwa in der dritten Woche — fast nur aus Gefissen besteht, die nach
und nach in der dritten Periode wieder ginzlich verschwinden. Er glaubte schon nach wenigen
Tagen deutlich mit der Loupe Gefisse im Thrombus zu erkennen!); um jedoch ihr Vor-
handensein ausser Zweifel zu setzen, injicirte er Arterien, die zu verschiedenen Zeiten unter-
bunden waren. Der Thrombus fallte sich zwar mit Injektionsmasse, aber nicht durch wirkliche
Gefasse, wie andere Theile, z. B. die ihn umgebende plastische Lymphe, sondern durch eine
ungeheure Menge kleinerer und grisserer, meist in gerader Richtung verlaufender Kanile
ohne bestimmte Wandungen, die zuerst an der Peripherie erschienen und mit zunehmendem
Alter des Thrombus auch gegen sein Centrum vordrangen. Stieiive hilt sich aber doch,
wenn auch der Yerlauf der Kanile wenig .-"Lu_hﬁlichknil mit dem von Gefissen hatte, far ge-
rechtfertigt , wenn er dem Thrombus Blutgefisse zuschreibt, ihn vasculir nennt.

Da ich nun bei meinen Versuchen in der Zeit, wo nach Srivuixe die Pfripfe am ge-
fassreichsten hitten sein sollen, nie weder wirkliche Gefisse mit Wandungen, noch Kanile
zwischen der faserigen Substanz unter dem Mikroscope bemerken konnte, so suchte ich
mich ebenfalls, da mir das Verhalten des Thrombus in dieser Hinsicht durchaus nicht gleich-
giiltig schien, auf dem niimlichen Wege, auf welchem StiLuing zu seinem Schlusse gelangt
war, von der Richtigkeit seiner Behauptung zu iberzeugen, niamlich durch Fnjektion von
unterbundenen Arterien, in denen man die Bildung eines Thrombus erwarten konnte.

1) A. a. O. pag. 160.
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Es standen mir auch zu diesen Versuchen keine grosseren Thicre, sondern nur Hunde
zu Gebote, welche jedoch, wie man aus den Versuchen erschen wird, zu diesem Ewm:irtt
geniigen.  Die Thiere wurden alle 5—6 Stunden nach dem Tode von der Aorta iil.ldf'}l'jll-
nalis aus zuerst mit rothgefirbtem Leim injicirt, dem eine Wachsmasse von der nimlichen Farbe
nachgespritzt wurde ; di¢ Nacht iiber blichen sic an ecinem kithlen Orte liegen und wurden am
andern Morgen untersucht. Die Injektionen waren alle, soviel man aus der Filllung auch
der kleinsten Muskulariiste und aus der von Gefissen herrithrenden rothlichen Farbe des Ex-
sudates an der Unterbindungsstelle entnehmen konnte, als gut gelungen zu betrachten.  Die
iibrigen  mikroscopischen Bestandtheile der folgenden Priparate sind grisstentheils schon in

der ersten Reihe von Versuchen beschrieben worden.

Injektionsversuche an Thieren.

Den Anfang machte ich mit einem Kaninchen, um mich auch bei diesen kleinen Thieren
wo miglich von der Existenz der Gefisse im Thrombus zu uberzeugen.

1) In der linken Schenkelarterie desselben, die vor 3 Tagen unterbunden worden
war, fand sich ein Thrombus von 114 Linge. Die Injektionsmasse war bis an seine Spitze
vorgedrungen und diese ganz davon eingeschlossen. Als der Thrombus, der iibrigens
nur ganz locker adhirirte, herausgerollt wurde, zeigte sich bloss die Spitze kaum 14 lang
roth gefarbt. Unter dem Mikroscope bei 90facher Vergriosserung und bei auffallendem Lichte
betrachtet, bildete die Masse an der Spitze ein Kliimpchen, von dem aus mehrere meist
gerade, zuletzt umgebogene Streifen von ungleicher Dicke und mit ganz unbestimmten
Rindern an der Oberfliche gegen die Basis hin verliefen. Zwischen denselben waren auch
viele einzelne rothe Punktchen zerstreut. Bei starker Vergrisserung und durchfallendem
Lichte erschien das ganze Gewebe mit schwarzen Piinktchen, den Leim- und Zinnober-
theilchen, sehr unregelmissig besiet, an einigen Stellen waren sie etwas dichter angehiuft,
als an andern, doch liessen sich keine hestimmten Streifen wahrnehmen, sondern diese
dichter gedringten Stellen giengen ganz allmihblich wieder in die hellere Masse iiber. An
dem Kiorper und der Basis konnte ich gar keine Theile der Injektionsmasse wahrnehmen.

2) Der Thrombus in der vor 6 Tagen unterbundenen rechten Schenkelarterie des
mimlichen Thieres, ebenso lang wie der vorige, war ganz von der Injektionsmasse roth ge-
firbt, ohne dass man irgendwo Extravasate bemerkt hitte.

! Unter dem Mikroscope zeigten
sich iiberall an der Oberfliche des Thrombus feine rothe Streifen. die an der Basis gegen
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die Spitze hin verliefen, welche aber fast ganz weiss geblieben war, da die Streifen nur an
der Basis sich zahlreich vorfanden. Bei starker Vergrisserung und durehfallendem Lichte
sah ich das ganze Coagulum von der aufs Feinste in schwarze Piinktchen vertheilten Injek-
tionsmasse durchdrungen, welche sich an einzelnen Stellen, die die Form eines undeutlichen
Langsstreifens annahmen , dichter aber ohne deutliche Abgrinzung und ohne irgend welche
Hiille zu zeigen, zwischen den Faserstoffnetzen abgelagert hatte.  Verzweigungen zwischen
den einzelnen Streifen, die meist gerade verliefen, konnte ich nicht entdecken; an der Basis
sehienen sie dicker und liosten sich gegen die Spitze hin ginzlich auf. Die Injektion an der
Peripherie der Basis und des Kirpers war reichlich, im Innern des Thrombus und an seiner
Spitze fehlte sie.

3) Die Schenkelarterie eines Hundes enthielt ebenfalls nach 6 Tagen einen 3 langen
und 344 dicken Thrombus, der von der Injektionsmasse ganz roth gefirbt war. Es liess
sich aber in demselben weder bei schwacher noch bei starker Vergrisserung ein gefissartiger
Verlauf erkennen, der Thrombus war vielmehr gleichformig mit schwarzen Piunktchen besiet,
die bald dinner, bald dichter lagen, ohne einen Verlanf der Linge nach zu zeigen. Hie
und da war die Masse in kleinen Klimpchen extravasirt. In der Mitte und an der Spitze
fand ich fast nichts von der injicirten Masse.

&) Der Thrombus aus der art. cruralis eines Hundes war 11 Tage nach der Unter-
hindung 4 lang, 3/ dick, und schien, seiner rothen Farbung wegen, ganz von der
Injektionsmasse durchdrungen. Mit der Loupe sah man einzelne feine Striche, die man fur
Gefasse halten konnte. An einigen Stellen schienen sie von einem Mittelpunkt aus strahlen-
formig zu verlaufen, dhnlich wie die vasa vorticosa der Choroidea des Auges. Bei stirkerer
Vergrissserung erwies sich jedoch diese Annahme als unrichtig. Nirgends waren Rohren oder
Kanale, die gleichmassig durch die Injektion gefiillt gewesen wiren, zu erkennen. Bei
90facher Vergrisserung und auffallendem Lichte waren es feine, hie und da unterbrochene,
parallele, rothe Striche, die von der Basis gegen die Spitze hin verliefen und dort ver-
schwanden, nur wenige nahmen eine schiefe oder quere Richtung. Bei starker Vergrosserung
waren diese Streifen durchaus nicht von dem iibrigen Gewebe scharf getrennt, sondern die
schwarzen Piinktchen wurden nur am Rande derselben diinner und zerstreuten sich nach und
nach in die ibrige Substanz, so dass die Zwischenriume der einzelnen, aus einer dichteren
Anhiufung der Injektionsmasse gebildeten Striche ebenfalls viele kleine, schwarze Piinktchen
enthielten.

5 Der Thrombus in der arteria cruralis eines Hundes lag nach 17 Tagen fast
noch ganz frei im Gefisse, war 5 lang, 34 dick und von der Masse beinahe ganz roth
gefairbt. Die Form der Injektion wich von der bisher beschriebenen nicht ab. Nirgends
konnte ich deutliche Rohren erkennen, sondern nur feine Striche ohnme alle bestimmte
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Contouren. In den Zwischenriumen war die Injektionsmasse auch reichlich vertheilt.  Die
Basis und der Korper enthielten in der Mitte ebenfalls mehrere solcher Striche, in der Spitze
fehlten sie dagegen ginzlich. :

6) In dem Thrombus eines Hundes, 2t Tage alt, & lang und fast 3/ dick , war die
Gefissbildung noch nicht vollendet, withrend das Extravasat in der Umgebung der Arterien
deutliche mikroscopische Gefisse enthielt, sondern ich sah nur jene feinen, der Linge mach
verlaufenden Striche, die auch bei 360facher Vergrisserung keine Hille oder scharfe Grinze
zeigten, sondern am Rande und gegen die Spitze zu undeutlich wurden, da die kleinen
Piinktchen nicht mehr so dicht lagen. Ausserdem waren auch in den Riaumen, welche diese
Streifen zwischen sich ibrig liessen, viele kleine Leimtheilchen ganz unregelmissig in das
Gewebe cingestreut.  Durchschnitte des getrockneten und in Wasser wieder aufgeweichten
Thrombus verhielten sich ganz auf die niimliche Weise.

70 In der Schenkelarterie eines Hundes war der Thrombus nach 28 Tagen 3/ lang,
3/, dick und an der Basis fest verwachsen, wihrend die feine Spitze noch frei lag. Das
Exsudat, das um die Ligaturstelle ergossen war, zeigte deutliche Gefisse in nicht sehr grosser
Menge. Nachdem der Thrombus, der ganz roth gefirbt erschien, aus dem Gefiss entfernt
und unter des Mikroscop gebracht war, sah ich rings auf der i’ﬂ:‘ip]mrie desselben kleine
Gefisse etwas geschlingelt, aber meist parallel mit vielen quer und schief anastomosirenden
Aesten verlaufen. Thr Durchmesser war an der Basis am stirksten, und wurde allmihlich
schwicher; in der Mitte des Thrombus liefen alle in cine rothe klumpige Masse znsammen,
die einem Extravasat ihnlich sah, aber doch nicht im Ganzen aus dem Thrombus entfernt
werden konnte. Aus dieser erstreckten sich gegen die Spitze hin keine Gefisse mehr, son-
dern nur jene schon friher beschrichenen, undeutlichen, feinen Streifen, die in einander
ibergiengen. In der Spitze, deren Gewebe bei auffallendem Lichte blaulichweiss erschien,
war cie rothe Injektionsmasse ganz gleichformig in kleine rothe Pinktchen vertheilt, jedoch
war die Masse nirgends bis an die Peripherie derselben vorgedrungen, sondern endigte im

Innern derselben mit zwei kleinen, feinpunktirten, kolbigen Anschwellungen, um welche das

Gewebe einen nicht injicirten Saum bildete.  Die griéssten Staimmchen am oberen Theile der

Basis hatten einen Durchmesser von 0,018, sie verliefen wenig geschlingelt, mehr gerade,
schickten aber kleine Zweige von nur 0,005—0,005 Dicke in verschiedenen Richtungen ab,
die mit den grisseren nichstliegenden , der Lange nach verlaufenden Stimmchen, m::-isl von
0,007 — 0,009 im Durchmesser, anastomosirten, so dass ein sehr schiines Gefiissnetz mit
linglich gestreckten Maschen gebildet wurde, in dem man jedes einzelne, auch noch so feine
Gefisschen als deutlich isolirte Rohre erkannte, da sie vielfach neben und iber einander ver-

liefen, wobei sich nirgends eine Verschmelzung mehrerer Gefisse, sondern immer nur eine

ganz scharfe Abgrinzung derselben zeigte. Der unterste Theil der Basis enthielt wenige
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Gefisse, sie schienen am oberen Theile derselben in den Thrombus von aussen her cinge-
drungen zu sein, da an dieser Stelle die Gefassstimmchen am dicksten waren und sich
‘sowohl gegen die Spitze, als auch gegen das untere Ende der Basis hin immer schmiler
werdend verzweigten.  An einer Stelle, etwa 1 iiber der Basis, sah ich einmal das abge-
rissene offene Ende eines Stimmchens frei von der iihrigen Masse abstehen, wo es wahr-
scheinlich mit einem kleinen Zweige in der Gefisshaut oder in dem Exsudat zwischen dieser
und dem Thrombus in Verbindung gestanden war. Bei starker Vergrisserung und durch-
fallendem Lichte erschien das Gewebe ganz blass, wie gewdhnlich, und in demselben ver-
liefen an den Stellen, wo ich auch d#usserlich Gefisse beobachtet hatte, Rishren, die scharfe
Grinzen und einen dunklen Inhalt hatten, sich verschieden verzweigten und so ein sehr deut-
liches, schines Netz mit grisseren und kleineren Stimmchen und Zweigen von dem oben
angegebenen Kaliber bildeten.  In den von den eigentlichen Gefissen eingeschlossenen Zwi-
schenriiumen waren wenige Theilchen der Injektionsmasse eingestreut; dagegen wurden sie
in der Spitze des Thrombus sehr zahlreich, wo die Gefisse, von der rothen klumpigen Masse
an, ganz fehlten und nur jene feinen unbestimmten Striche zu sehen waren, Durchschnitte
des getrockneten, in Wasser wieder aufgeweichten Thrombus gaben das namliche Bild und
da die Gﬁﬂfls:;ﬂ sowohl bei Quer- als bei Langsschnitten auaf gleiche Weise erschienen, so
war diess ein Beweis, dass ihre Vertheilung durch die ganze Masse des Thrombus die nim-
liche war. Bei einem Lingsdurchschnitt durch die Achse des ganzen Thrombus, dessen
Schnittflichen ich betrachtete, sah ich ebenfalls, dass sich Gefisse gegen die Mitte hin
erstreckten, aber sie waren an der Peripherie zahlreicher und in dichteren Netzen ent-
wickelt.

8) Der Thrombus in der Schenkelarterie eines Hundes war nach 32 Tagen 5 lang und
i dick , die Injektion des plastischen Exsudates um die Ligaturstelle war sehr deutlich.
An der Basis des rothen Thrombus waren bei 90facher Vergrisserung 2 weit deutliche Ge-
fasse zu unterscheiden, die sowohl seitlich von der Gefisswand, als auch von hinten, wvon
der Ligaturstelle her, zu kommen schienen, da sie ganz hinten auch am dicksten waren.
Sie verliefen ebenfalls nicht sehr stark geschlingelt und parallel nach der Spitze zu, spalteten
sich meist unter spitzen Winkeln, anastomosirten aber auch durch quere Verbindungszweige.
An der Peripherie bildeten sie ein schines Netz mit langgestreckten Maschen.  Nach vorn
wurden sie undeutlicher, verschwanden allmihlich und giengen in die bekannten rothen
Streifen, ohne bestimmte Contouren, iiber. Bei starker Vergrisserung und durchfallendem
Lichte stellien sich an der Basis die Gefisse als ganz compakte, schwarze Rihren dar, wiih-
rend man an der Spitze nur die in feine Pinktchen vertheilte Injektionsmasse gewahrte.
Durchschnitte des getrockneten und wieder erweichten Thrombus boten das niimliche Ansehen,
die Gefisse drangen auch hier in die Tiefe, und waren auch am untersten Theile der Basis,



zuniichst der Ligatur zahlreich vorhanden, Die Durchmesser derselben waren die im vorigen
Versuche angegebenen.

9] Ein Thrombus war nach 38 Tagen schon 2 weit mit den Gefisshiinten verwachsen,
von da an erstreckte sich noch 14 lang die von der Injektionsmasse wenig gerithele Spitze.
Unter dem Mikroscop zeigie die verwachsene Stelle sehr deutliche , schiine Gefassnetze , deren
Zusammenhang mit dem plastischen Exsudat um die Ligaturstelle man mit einer starken Loupe
verfolgen konnte; die meisten Stimmchen verliefen nach vorne, wenige von der Spitze der
Basis aus nach hinten. Die Gefisse waren am hintersten Ende der frei flottirenden Spitze
noch deutlich mit eigenen Wiinden umgebene Réhren; allmahlich verloren sie sich aber in eine
feine, kornige Masse, welche die Spitze in ihrem Innern ganz ausfillte, doch war auch hier
am Rande noch ein freier Saum von nicht injicirten: Gewebe zu sehen. Bei siarker Vergriosserung
steliten sich die Gefisse wie frither als Rihren von verschiedenem Kaliber, mit einem dunklen
Inhalt gefillt, dar, oft hirten sic mitten in ihrem Verlaufe wie abgeschnitten auf, weil sie
sich an diesen Stellen wahrscheinlich in einem Winkel umgebogen hatten.  Essigsiure ver-
anderte die Gefisse nicht im Geringsten und machte nur das ibrige Gewebe sehr blass, wo-
durch die dunklen Gefisse um so schirfer hervortraten. Ebenso verhielten sich Durch-
schnitte des Thrombus: gegen die Achse desselben wurden die Gefasse jedoch seltener. In
der Spitze waren keine Gefisse mehr zu sehen, nur die schwarzen Piinkichen, die sich eben-
falls nach Anwendung von Essigsiure deutlicher zeigten.

10} Nach 52 Tagen war der Thrombus 3/ wber der Ligatur mit dem Gefisse ver-
wachsen, 11 lang lag er noch frei. An der verwachsenen Stelle sah ich kleine, vielfach
verzweigte Gefassstimmchen hauptsichlich in der Langsrichtung verlaufen; wo die freie Spitze
anfieng, horten sie auf und giengen wieder in die unbestimmten, feinen Streifen ither, zwi-
schen denen  hier viele Kliimpchen von Injektionsmasse lagen, die ich fir kleine Ex-
travasate ansah.  Die Spitze enthielt bei starker Vergrisserung nur die fein vertheilte
kiirnige Injektionsmasse, die entweder die schon beschrichenen undeutlichen Striche ohne
bestimmte Hiille bildete, oder in einzelnen Kliimpchen abgelagert war; an der Basis dagegen
waren bei starker Vﬂrgrﬁsserung und durchfallendem Lichte die Gefisse als Rihren mit einem
dunklen Inhalt gefullt, sichtbar. Die Hille selbst konnte ich aber hier ehenso wenig, wie
bei den fritheren Priiparaten isolirt darstellen oder erkennen.  Es war in diesem Thrombus
haufiger als in den frither beschriehenen der Fall, dass auch in diesen kleinen Gefissen die
Injektionsmasse nicht iwherall zusammenhieng, sondern, wie es ofters bei etwas unvollkom-
mener Injektion von grisseren Gefissen geschieht, an einigen Stellen abgesetzt war.  Wenn
nun auch die Masse das Gefiss nicht ausfilllte, so konute ich doch fast nirgends eine Hiille
l}djrr einzelne Kerne an der Stelle, wo man die Haut vermuthen musste, entdecken, weder
bei Behandlung mit Essigsiure, noch ohne dieselbe und nur die Anordnung der einzelnen
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kleinen Theile der Injektionsmasse, welche auch im leeren Zwischenraume des nicht gefillten
Rihrchens ganz in der niémlichen Richtung lagen, wie die compakie Masse, ohne sich seitlich
ausser diese Bahn zu zerstreuen, liess darauf schliessen, dass die Réhren bestimmte Winde
hatten. An drei Stellen sah ich jedoch zuerst an diesem injicirten Praparate, was ich schon
an einem nicht injicirten Thrombus am sechsundvierzigsten Tage (Nr. 24) gefunden hatte,
nimlich ganz. kleine, nur von wenig Masse gefillte Gefisschen, an denen sich nach An-
wendung von Essigsiiure Kerne unterscheiden liessen. Sie maassen 0,015 — 0,019 in der
Dicke. Die grissten gefiilllten Gefisse, die ich in diesem Thrombus sah, hatten einen Durch-
messer von 0,025/, Durchschnitte des getrockneten und wieder erweichten Thrombus zeigten
das namliche Verhalten; in der Mitte waren die Gefisse immer seltener, als an der Peri-
pherie, wo sie die dichtesten Netze bildeten.

Aus diesen Versuchen scheint mir nun hervorzugehen, dass Blutpfropfe, welche nicht
kleiner sind, als diejenigen, welche in den Arterien von Hunden entstehen, schon vor dem
sechsten Tage fur die Injektionsmasse zwar zuginglich sind, dass sich diese aber in den ersten
Wochen ganz unregelmissig, und ohne in Kanile mit bestimmten Winden eingeschlossen zu
sein, in dem Thrombus verbreitet; wahre Blutgefisse mit Hauten bilden sich jedoch erst
zwischen dem vierundzwanzigsten bis achtundzwanzigsten Tage, also gegen das Ende der vierten
Woche, denn die unbestimmten, dinnen, von keiner Hiille begriinzten Streifen, welche
den Thrombus in fritherer Zeit durchziehen, und deren ginzliche Verschiedenheit von Blut-
gefissen, besonders bei dlteren Pfripfen, wo man an der Basis Gefisse, an der Spitze jene
Streifen  sieht, aufs Klarste in die Augen springt, — wird wohl Niemand mit dem Namen
von Gefassen. belegen wollen, man miisste denn behaupten, dass an diesen Stellen, wo sich
die Streifen zeigten, nur die Injektion nicht gelungen sei. Ich glaube aber an der Stichhal-
ligkeit eines solchen Einwurfs mit Recht zweifeln zu diirfen, weil die Gefisse des plastischen
Exsudates um die Ligatursielle, welche sich nach meinem Dafiirhalten spiter in den Thrombus
fortsetzen, schon gehiirig injicirt waren, als sich im Thrombus nur jene Streifen zeigten,
und dieselben noch jedesmal an der Spitze des Pfropfes erschienen, wenn auch an seiner
Basis wirkliche Gefiasse sehr schin gefillt waren. Daher lisst sich wohl kaum mit Grund
annehmen , dass die Injektion constant an der Spitze misslungen sein sollte, wihrend an der
Basis die schlagendsten Beweise vom Gegentheil zu sehen waren.

Wenn ich nun die Beschreibung der Injektionsversuche Stinvive's, wobei ich das That-
sichliche nicht im Geringsten in Zweifel ziehe, mit den meinigen genau vergleiche, so kann
ich darin durchaus keine Widerlegung meiner Ansicht finden. In den beiden ersten Ver-
suehen, wo die Arterien vier und eilf Tage nach der Unterbindung untersncht wurden, fand
er, auch mit einer scharfen Loupe betrachtet, keine Gefisse, sondern er beschreibt die



Injektionsform also 4: »An der Oberfliche des Thrombus sah man ein unregelmissiges Nelz-
swerk und Geflecht von rothgefarbten Stringen, die aber in ihrem Verlaufe nicht die Regel-
smissigkeit von Gefissen zeigten, sondern gleichsam wie Ginge in der Masse des Thrombus
serschienen , welche ohne Gefisswandung sind, obgleich in dieselben die Injektionsmasse ein-
sgedrungen war. — Auf welchem Wege, durch welches Gefiss die Injektionsmasse in den
n'l‘hruml;us eingedrungen war, komnten wir nicht entscheiden.« Ferner pag. 175: »ln der
sMasse des Thrombus selbst sah man mit unbewaffnetem Auge, noch besser aber mit Hiilfe
wder Loupe verschiedene Striche von unregelmissiger Form mit Injektionsmasse geliarbt. [Hie
sund da auch einzelne Stringe, wie solche im ersten VYersuche beschrieben sind.) — Die
»Oberfliche des Thrombus war aufs Feinste von der Masse durchdrungen, obgleich man
vkein einziges deutliches Gefiss wahrnehmen konnte.« Bei den folgenden Versuchen ist leider
das Alter des Thrombus nicht genan angegeben, was sehr zu wiinschen wiire.  Er sah aber
auch in diesen Priparaten nur kurze, in einander geschlingelte, strangartige, mit der rothen
Masse angefiillte Cylinder von sehr geringem Durchmesser, die am meisten Aehnlichkeit mit
den Abbildungen von Lymphgefiss-Injektionen von Foumany und ArxoLp oder mil einem
injicirten corpus cavernosum penis, oder mit einer injicirten Placenta hatten. Einigemale
sah er ausser dieser unregelmissigen Vertheilung der Masse auch grissere oder kleinere ganz
glatte Kaniile ohne eigenthiimliche Wandungen ; bestimmte (refisse mit eigenthiimlichen Hiillen
heschreibt er erst im achten Versuche beir einem Thrombus von etwa 50 Tagen.

Die Resultate unsrer Untersuchungen stimmen, wie sich hieraus ergiebt, so ziemlich
itherein, zumal wenn man bedenkt, dass STiLLiNg nur mit blossem Auge, oder bei schwacher
Vergrisserung die Objekte betrachtete, wobei auch mir schon nach 11 Tagen (Nr. &) die
Gefissbildung sehr dentlich schien. Auch er sah anfinglich nur die unbestimmten, rothen,
ganz unregelmissig verlaufenden Striche und erst nach 50 Tagen beschreibt er unzweifelhaft
Gefisse mit eigenen Hiuten. Ob die Kanile mit glatten Winden, welche er Ofters im
Thrombus sah, Gefisse waren, wage ich nicht zu entscheiden; es ist méglich, da die be-
treffenden Blutpfropfe 25 —50 Tage alt waren ; sie kinnen aber auch kimstlich erzeugl sein
durch einen Vorgang, den er selbst ausfuhrlich pag. 204 beschreibt. Er sagt nimlich aber
Extravasate bei Injektionen, dass sich die Masse bei diesen je nach der Dichtigkeit des Ge-
webes in verschiedenen Formen mit meistens glatter Oberfliche vorfinde, die sich leicht vom
Orte der Extravasation entfernen lassen, wo es dann scheine, als sei das Exiravasat in einer
mit glatten Winden versehenen Hohle eingeschlossen géwesen, da die grissere oder geringere
Gewalt, welche die sich sammelnde Injektionsmasse auf das Gewebe ausiibt, letzteres mehr
oder weniger, je nach seiner Dichtigkeit, zusammendriicke und auf diese Weise glatt mache.

1) A. a. 0. pag. 169,
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Ich bin nun der Meinung, dass bei jeder auch noch so gelungenen Injektion eines
Thrombus vor Ende der vierten Woche bei kleinen Thieren, bei grisseren noch spiter, die
Injektionsmasse sich gegen das Gewebe nicht anders verhalten kann, als in andern mit wirk-
lichen Gefissen versehenen Geweben ein wahres Extravasat, da in beiden Fallen der Masse
eigenthiimliche Hilllen mangeln® und sie mit dem Gewebe unmittelbar in Berithrung tritt.
Wird nun durch einen etwas starken Spritzendruck in einen schwammigen, porésen Thrombus
miiglichst viel Masse getrieben und bleibt dazu das Praparat noch Monate lang vor der Un-
tersuchung im Weingeist liegen, wie diess bei den Untersuchungen Stinring’s der Fall war,
so darf man wahrlich auf das Erscheinen von Kanilen mit glatten Winden , in welchen die
Masse eingeschlossen ist, weder einen grossen Werth legen, noch ihre Existenz in der nam-
lichen Form auch vor der Injektion daraus schliessen.

StTiLLING schliesst jedoch aus diesen Versuchen und daraus, dass er (pag. 160) schon
nach wenigen Tagen in helleren Flecken des Thrombus mit der Loupe deutlich Gefisse zu
erkennen glaubte , dass im Thrombus immer zwischen dem ersten bis sechsten Tage Gefisse
entstehen und sich derselbe durch immer wachsende Vascularitit zu einem sehr gefiss-
reichen Organe umbilde, das endlich, nachdem die ehemalige Thrombusmasse ganz um-
gewandelt sei, aus lauter Gefissen zu besichen scheine und mit dem Gewebe eines corpus
cavernosum penis die grisste Aehnlichkeit in der dusseren Form habe ). Er argumentirt
namlich pag. 204 also: »Die Fiillung des Thrombus mit Masse kann nur auf dem Wege der
nGefissanastomose erfolgt sein; und da wir jedes Gebilde, in welchem sich grissere oder
nkleinere Gefassstimme fein veréisteln, vasculir nennen, ohne dass die Form, Struktur und
nTextur der Blutgefisse Einfluss auf diese Bezeichnung, als vasculir, hat, so kann man
pauch mit Grund die Kanile des Thrombus, welche sich vom Hauptstamme aus injiciren
wlassen, Gefisse, und somit den Thrombus vasculir nennen,«

Diese Behauptung Stituive’s ist jedoch nur bedingt richtig; sie gilt nur fir einen Thrombus,
der alter als vier Wochen ist, aber nicht fir die fritheren Zeiten desselben, in welchem er
die Gefassbildung in ihm hauptsichlich und in einer Ausdehnung annimmt, wie sie zu gar
keiner Zeit vorkommt. Zum Beweis hiefiir diene Folgendes:

Die Fiillung des Thrombus durch die Injektion vom Hauptstamme aus geschieht aller-
dings auf dem Weg der Gefassanastomose und nicht, wie man vielleicht vermuthen kinnte,
wenn man den Thrombus nur fiir einen, wegen seiner Porositit injektionsfihigen Korper
hilt , dadurch, dass die Masse von der Hohle des unterbundenen Gefisses aus zuerst an der
Spitze in denselben eindringt und so bis an die Basis gelangt, wie es auch nach meinem
ersten Versuche an eincm Kaninchen, wenn derselbe seiner geringen Griosse wegen irgend

1} A. a O. pag. 209.



otwas beweisen kann, den Anschein haben mdéchte, sondern dadurch, dass an der Basis
vasa vasorum oder Gefisse des plastischen Exsudats um diese Stelle in denselben einmiinden.

Fiir diese Ansicht sprechen alle meine spiteren Versuche, bei denen die Basis immer
am meisten, die Spitze am wenigsten Injektionsmasse enthielt, und besonders der Umstand,
dass am vordersten Ende der Spilze, besonders schén im siebenten Versuche, ein nicht
injicirter Saum sichtbar war, der als Scheidewand zwischen der vom Hauptstamm andrin-
genden und der bis in die Spitze des Thrombus auf anderem Wege gelangten Masse diente.
Den Weg, auf dem die Masse in den Thrombus kémmt, giebt StiuiNG ganz richtig an.
Er sagl pag. 203: »Es ist wohl als gewiss anzunchmen, dass die Injektionsmasse durch die
soberhalb des Thrombus befindlichen, permeablen Collateralzweige des Gefissendes in die
wvasa vasorum des letzieren und von da in die plastische Lymphe zwischen Thrombus und
»jenem, von dieser aus aber erst in die Masse des Thrombus selbst gelange.« Nach meinen
Beobachtungen scheinen sich die Gefissverbindungen zwischen dem Thrombus und den um-
gebenden Theilen zuerst an der oberen Hilfte der Basis des Thrombus herzustellen; spiter
gelangen sie auch von unten her in denselben. Diese Gefisse aus der Umgebung des
Thrombus éffnen sich nun an seiner Oberflache in denselben, die Art und Weise aber, wie
diess geschieht, habe ich ebenso wenig, wie StiLLiNG beobachten kinnen. Das scheint mir
jedoch deutlich aus meinen VYersuchen hervorzugehen, dass sich nicht die vasa vasorum
gleich anfinglich in den Thrombus fortsetzen und sich in ihm veristeln, oder in eigenthiim-
liche Kanile desselben einmiinden, sondern dass sich nur ihr Inhalt in den zu dieser Zeit
sehr schwammigen und pordsen Thrombus an irgend einer Stelle ergiesst, sich von dort
aus ganz willkiihrlich verbreitet und so die lockere Masse desselben durchdringt. Ich halte
es demnach fur unrichtig, wenn ich auch ganz der Meinung bin, dass die Injektion des
Thrombus auf dem Weg der Gefissanastomose und nicht durch zufillige Extravasation er-
folgt, anzunehmen, es bestiinden im Thrombus schon in den ersten Tagen bestimmte, vor-
gebildete Kanile oder Ginge mit eigenthiimlichen Winden, in die sich die vasa vasorum
einsenkten, oder es veristelten sich diese selbst im Thrombus, denn ich habe im frischen
Zustande des Praparates nie Ginge und Kanile mit eigenthiimlichen Winden bemerken kénnen
und die mikroscopische Betrachtung der Vertheilung der Injektionsmasse im Thrombus wird
wohl jedem Beobachter den Gedanken an isolirte, selbstindige Kanile, oder gar an wirk-
liche Gefisse villig benchmen.

Ich glaube ferner allerdings auch, dass es bei Bezeichnung eines Gebildes als vaseulir
nicht darauf ankémmt, ob die Gefisse desselben nur eine ganz einfache oder eine zusam-
mengesetzte Haut besitzen, — aber nie werden Organe vasculir, d. h. mit Gefissen ver-
sehen, genanot, die Gefisse, oder vielmehr Intercellularginge mit gar keiner Haut enthalten,
wie diess in jedem physiologisch und pathologisch neugebildeten Theile, in welchem “sich
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spater wirkliche Gefisse zeigen, zu einer gewissen Zeit der Fall sein muss. Denn die Ge-
fisse priiexistiren nirgends und ihre Bildung kémmt auch nicht plitzlich in einem Augen-
hlick, sondern allmihlich zu Stande, aber dennoch muss' das Gewebe, auch ehe ihre Bil-
dung Stait gefunden, mit der Erndhrungsfliissigkeit in Beriihrung stehen. Wenn man von
Gefiissen spricht, so ist gegenwirtig der Begrill von hiutigen Rohren uonzertrennlich damit
verbunden, denn auch die feinsten Capillargefisse haben ihre eigenen Wandungen, — dass
aber jene unbestimmten Striche, die man in den ersten Wochen im Thrombus sieht, solche
Winde haben, daran zweifelt Stinviyg selbst bei allen seinen Versuchen.

Da mir nun die Primissen jenes Schlusses auf einer irrigen Annahme zu beruhen
scheinen, so halte ich auch den Schlusssatz selbst, dass der Thrombus Gefisse enthalte, zu
einer Zeil und in einer Form, wie sie Sticuivg annimmt, far falsch.  Auf diesem Schlusse
berubt jedoch die kiinstliche Eintheilung des Thrombus in die drei verschiedenen Perioden,
die aber nun ihrer Grundlage ermangelt und die sich auch wirklich nicht als mit dem
natiirlichen Vorgang ubereinstimmend erweist.

Was die erste Periode, die Bildung des Thrombus betrifft, so glaube ich zwar, dass
in den ersten achtzehn Stunden schon meistens ein solcher sich vorfindet, ich halte aber
hiemit die Bildung desselben noch nicht immer fir ginzlich vollendet, sondern er kann auch
spater an seiner Spitze durch neue Apposition von Faserstoff und Blutkérperchen aus der
fortwithrend anstrémenden Blutsiule noch wachsen und selbst dann, wenn die Organisation
an der Basis schon weit vorgeriickt ist. In manchen Fillen geschieht diess bei geschwichten
Individuen wahrscheinlich erst beim Herannahen des Todes, wo, wegen der abnehmenden
Herzthatigkeit, das Blut in der anterbundenen Arterie beinahe stockt und man bei der Sektion,
wenn die Unterbindung schon frither Statt hatte, die deutlich verschiedenen Blutpfriopfe findet
Nr. 3k u. 36). Im ersten Falle waren in der Spitze, die sich schon durch ihre Farbe etwas
von dem frither gebildeten Thrombus unterschied, die Fibrinfasern sehr deutlich und ausserdem
ziemlich viele Eiterkirperchen vorhanden; beides fehlte aber im iibrigen Thrombus. Es lisst
diess kaum eine andere Erklarung zu, als dass die Spitze erst spiter sich gebildet hatte, als
der Korper und die Basis, nachdem das Blut durch die entstandene Phlebitis mit Eiterkir-
perchen geschwingert war, die sich auch in einem Faserstoffgerinnsel im Herzen fanden.
Im zweiten Falle, wo der Kranke an Phthisis pulmonum gestorben war, erwies sich die
spitere Bildung der Spitze noch deutlicher durch den grossen Unterschied in der Farbe und
in den mikroscopischen Elementen zwischen dieser und dem iibrigen Thrombus,

Den Beginn der zweiten, der Blithenperiode des Thrombus, wenn man diesen etwas
poétischen Namen fiir den ganz einfachen Vorgang der Gefasshildung in demselben beibe-
halten will , setzt er in eine Zeit, wo die Gefisse noch lange nicht existiren, namlich schon
zwischen den ersten bis sechsten Tag. Da ihm hiefir keine direkten Beweise vorlagen —
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denn es scheint mir etwas gewagl, diess daraus abnehmen zu wollen, dass er mit der Loupe
an einigen rothen Flecken eines nicht injicicten Thrombus Gefisse zu erkennen glaubte, die
aber bei stirkerer Vergrosserung niemals zu sehen sind, und dass er am vierten Tage in
einemi injicirten Thrombus jene unbestimmtien Stringe sah, denen er selbst nur so wenig
Achnlichkeit mit wahren Gefissen zuschreiben kann -, so schliesst er wahrscheinlich aus
Injektionen in spiiterer Zeit, die deutliche Gefisse nachwiesen, auch auf ihr Yorkommen in
einer fritheren Periode, was aber unrichtig ist, denn es treten, wie meine Yersuche zeigen,
erst nach ziemlich langer Zeit, wenn der Thrombus fester geworden, wirkliche Gefisse in
demselben auf, die sich in den ersten Wochen nie wahrnehmen lassen.

Wie lange eigentlich diese »Blithenzeit« dauert, giebt er nicht genau an und es scheinen
sich seine Angaben hieritber zu widersprechen. Er sagt nimlich pag. 215 im Abschnitt iber
die dritte Periode des Thrombus, in der die Gefiisse wieder grisstentheils verschwinden, somit
die Bliithenzeit schon ganz verflossen ist, dass bei kleinen Gefissen nach 20—22, bei grossen
nach 30 — 45 Tagen die Metamorphose des Thrombus und des Gefissendes in ein fibrises,
bandartiges Stiick vollendet sei; — dagegen beschreibt er pag. 177 zwei injicirte Pfripfe
von Schaafen, die wohl auch zu den grossen gehiiren, die aber schon 50 Tage alt waren,
noch strotzend von Blutgefissen, also noch mitten in der Bluthenperiode, so dass ich diese
verschiedenen Angaben nicht gut zo vereinigen weiss.

Ebenso wie er die zweite Periode viel zu frithe beginnen lisst, so setzt er auch fir die
Zeil, die der Thrombus noch zu seiner vélligen Umwandlung braucht, also fir die dritte Periode,
eine viel zu kurze Frist, denn bei den kleinen Arterien von Kaninchen fand ich am siebenzehnten
Tage den Thrombus noch grisstentheils frei im Gefisse liegen und im Begriff, sich in breite
Fasern zu theilen, so dass gewiss am zwanzigsten bis einundzwanzigsten Tage selbst diese
hiichst kleinen Gefisse noch nicht in Bindegewebe verwandelt sind; bei den grisseren, aber
in Vergleich mit Schaafen und Menschen immerhin kleinen Arterien von Hunden beginnt die
Gefassbildung erst gegen das Ende der vierten Woche, zu einer Zeit, wo nach StTinLinG
selbst in grossen Gefissen die Vascularisation schon lange beendigt, ja fast wieder giinzhich
zuriickgebildet und nur noch ein fibriser Strang vorhanden sein soll: die totale Yerwachsung
des Thrombus mit der Gefasswand ist aber bei diesen Thieren selbst nach 10 Wochen noch
nicht vollendet (Nr. 27) und bei Menschen geht der Prozess noch viel langsamer vor sich
{Nr. 36).

Auch einer anderen Behauptung Smiuine's, die ich schon oben erwihnte, dass der
Thrombus zu einer gewissen Zeit fast nur aus Gefissen bestehe, kann ich durchaus nicht
beipflichten.  Es zeigen sich zwar an der Oberfliche der Basis eines injicirten Thrombus
ziemlich reiche Gefissnetze, die auch gegen die Achse desselben Zweige senden, allein der

mittlere Thgil und besonders die Spitze sind immer arm an eigentlichen Gefissen und die
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mikroscopische Untersuchung nicht injicirter Blutpfripfe von verschiedenem Alter zeigt zur
Geniige , dass die urspriingliche Thrombusmasse, der Faserstoff, zwar umgewandelt wird,
aber nicht in Gefisse, sondern in breite, bandartige Fasern und zuletzt in Bindegewebe-
fibrillen. Ebenso scheint mir der Ausdruck »Riickbildunge fiir die Yorginge in der dritten
Periode des Thrombus ganz unpassend, indem dieser durchaus nicht, wie er irriger Weise
angiebt, villig mit dem Gefissende resorbirt wird, sondern vielmehr, wenn auch sein Vo-
lumen besonders durch die Auflisung der Blutkérperchen abgenommen hat, wihrend der
Verwachsung mit dem f{zefisse die hiichste Stufe seiner Organisation erreicht, in Bindegewebe
umgewandelt wird, worin er auch verbleibt.

Wollie man also die Eintheilung des Thrombus in die drei Perioden auch gelten lassen,
so wilrde sich nun jedenfalls das gegenseitige Verhiltniss in Bezug auf ihre Dauer anders
herausstellen, als nach Sticcivg; eine Eintheilung des ganzen Thrombus nach den verschie-
denen Organisationsstufen, die sein Gewebe zeigt, wird aber desshalb nie richtig sein kinnen,
weil die einzelnen Theile des Thrombus sich nicht gleichmissig organisiren, sondern zu
gleicher Zeit verschiedene Entwickelungsstufen zeigen.

Di¢ Andeutungen, welche Sriving schliesslich iiber die Dignitit des Thrombus unter
den organischen Geweben, wenn auch nur als Hypothesen, giebt, scheinen mir desshalh.
verfehlt, weil er dabei von der, ich michte sagen, vorgefassten Meinung ausgeht, die ich
nicht theilen kann, dass der Thrombus viel hiher als andere Blutgerinnsel stehen miisse,
weil er durch seine Organisation einen bestimmten Zweck erfillt, indem er als permanentes
Stypticum dient. Er sagt auch Seite 278: wlch habe Ursache zu glauben, dass nur inner-
whalb des Gefisskanales jene Metamorphosen des Blutcoagulums so zu Stande kommen, wie
»wir es vom Thrombus beschriehen haben.« Schon die Entstehung eines Coagulums in der
Arteric und die Coagulation einer Blutmenge ausserhalb des Gefisses halt er pag. 116 fur
zwei zwar dhnliche, aber doch ganz verschiedene Prozesse, da die Blutkiigelchen den Haupt-
bestandtheil des Thrombus bilden. Die Beantwortung der Frage, welche Stelle der Thrombus
unter den organischen Geweben einnehme, scheint ihm iiberhaupt nicht leicht, da er ihn,
weil er eine gewisse Zeit als organischer Bildungsstoff im Korper verwendbar gemacht wird,
weit ither apoplektische Kisten, iiber Balggeschwilste, Tuberkeln und andere Aftergebilde
stellt. Er schreibt zuletzt dem Thrombus ein eigenthiimliches, den Faserstoffablagerungen
in Aneurysmen am meisten nahe kommendes Gewebe zu, die zwar die nimlichen Bestand-
theile des Blutes, aber — worauf er sehr grossen Werth zu legen scheint — sicher in andern
Verhiiltnissen haben , und folgert zuletzt, nachdem er eine vollkommene Blutcirculation aber
hauptsichlich durch Venen, in demselben sehr wahrscheinlich zu machen suchte, mit einem
ziemlich kithnen Sprunge, dass das Gewebe des Thrombus dhnlich einer placenta sei, um
so mehr, als beide eine #hnliche physiologische Bedeutung und nur eine temporare Existenz
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im Korper haben. Von anderen Blutgerinnseln giebt er nur pag. 295 :mlT dass ;.;ﬂu?: diulmp
Blutschichten auf dem Grunde wohlvereinigter, nicht eiternder Wunden sich durch die niam-
lichen Prozesse, wie der Thrombus, organisiren.

Was nun die grosse Verschiedenheit betrifit, welche bei der Entstehung eines Thrombus
und der eines Blutcoagulums ausser einer Arterie obwalten soll, so ist dieselbe hauptsichlich
darin begriindet, dass dort das Blut durch die fortwihrende Herzthitigkeit nicht die gehirige
Ruhe findet, um auf einmal und so schnell zu gerinnen, wie das Blut z. B. nach einem
Aderlass: die verschiedene Anordnung der einzelnen Bestandtheile des Blutes in einem Coa-
gulum ist aber dem Thrombus durchaus nicht eigenthiimlich, denn gerade bei einem Vor-
gange, den man sehr hiufig am Blute beobachtet, das ganz aus dem Kirper entfernt ist,
findet sie sich wieder: nimlich bei der Bildung einer Speckhaut. Denkt man sich aus einem
solchen Blutkuchen einen senkrechten Cylinder herausgeschnitten, so hat man oben an dem-
selben eine reine Faserstoffspitze, in der Mitte den Faserstoff und die Blutkirperchen mehr
gleichmissig gemischt, an der Basis die Blutkorperchen vorwiegend, welche durch ibre Nei-
gung, sich frither zu senken, als der Faserstoff’ gerinnt, auch in der Tiefe am hiufigsten
sein miissen; — also die namlichen Verhiiltnisse wie beim Thrombus. Dass derselbe nir-
gends allein aus Blutkiirperchen besteht, beweist seine nachherige Organisation in allen
Theilen, von welcher dieselben immer ausgeschlossen sind. Ueberhaupt ist das Ueberwiegen
des einen oder andern Bestandtheiles des Blutes bei allen Gerinnseln, die sich organisiren,
in Bezug auf ihre spitere Entwickelung von geringer Bedeutung, da es immer nur der Faser-
stoff ist, der sich organisirt, und die Blutkérperchen, welche meistens die Verschiedenheiten
zwischen denselben bedingen, dabei keinen Antheil haben, wie Sticuing selbst pag. 217 und
292 richtig bemerkt, und nur im schlimmsten Falle die Organisation des Faserstoffs aufhalten.
Desshalb kann ich fir meine Person dem Thrombus dorchaus kein eigenthiimliches Gewebe
zuschreiben, sondern ich stelle ihn ganz in die Kategorie aller anderen Blulgerinnsel in
verschiedenen Korpertheilen, deren Volumen relativ nicht zu gross ist, um organisirt zu
werden; nur scheinen nicht alle anderen Gewebe diesen Prozess ebenso zu begiinstigen,
wie die Gefasshiute. Alle Faserstoffgerinnsel, sie miigen Bluikirperchen enthalten, oder nicht,
machen, wenn sie organisirt werden, je nach ihren individuellen Verhiltnissen, langsamer
oder geschwinder den nimlichen Entwickelungsprozess durch, werden, wie Stiuive sagt,
vals organischer Bildungsstofl' eine gewisse Zeit im Kérper verwendbar gemacht und gehen
pzuletzt in das Allgemeine des Mikrokosmus iiber,« e¢in Vorgang, den wir je nach den
Theilen, in denen er vorkdmmt, gewihnlich mit dem Namen »Vernarbung, Yerwachsung«
bezeichnen.

Wodurch nun StitLive noch berechtigt sein sollie, eine Achnlichkeit zwischen einer Placenta
und einem Thrombus in anatomischer und physiologischer Hinsicht anzunehmen, kann ich nich
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einsechen , da sich die von ihm supponirte, reichliche Gefassbildung in demselben , auf die sich
wnh{_haupls':iuhlirh die Vergleichung stiitzte, nicht als wirklich bestehend erwies, da ferner
bloss die Placenta, welche ganz, und zwar im Zustand ihrer hichsten Ausbildung , ausge-
stossen wird , eine temporire Existenz im Korper hat, wihrend der Thrombus, als ein
Strang von Bindegewebe fir immer zuriickbleibt und man diesem letzteren doch wohl nicht fiir
die Gefisshiute die nimliche Bedeutung wird zuschreiben wollen, wie dem Mutterkuchen fiir
die Frucht. Ueberhaupt michte es leichter sein, zwischen beiden grosse Verschicdenheiten,
als nur kleine Aehnlichkeiten aufzufinden.

Mit dem bisher Gesagten habe ich nur einige Angaben STiLLING's zu berichtigen mich
bemitht, die mir auf irviger Erklirung der ndmlichen Vorgiange, wie ich sie auch beob-
achtete, zu beruhen schienen.  SriLvive konnte jedoch, da es sehr feine Gegenstinde be-
trifft, bei seinen mangelhafteren Untersuchungsmitteln nicht so leicht genaue Aufschliisse
darither geben, sondern musste Yieles hypothetisch ergiinzen. Diess ist der eine Grund un-
serer verschiedenen Ansichten. Der andere liegt wohl darin, dass er dem Thrombus schon
von Anfang an eine zu hohe Stellung in der thierischen Oekonomie einriumte, wozu er
jedoch um so leichter veranlasst werden konnte, als gerade er es war, der zuerst durch
seine vielen und sorgfiltigen Versuche den Thrombus einer unverdienten Missachtung entriss
und eine neue Bahn in Beurtheilung dieses Gebildes betrat — ein Verdienst, welches wohl
jeder in vollstem Maasse anerkennen wird. Meine Ansichten weichen nur in Bezug auf
mikroscopische , mehr hypothetisch von ihm  erschlossene Vorginge von den seinigen ab,
wihrend ich dagegen in der Hauptsache, dass sich der Thrombus organisirt, dass er Gefisse
in sich bildet und sich schliesslich mit dem Gefissende in einen Strang von Bindegewebe
umwandell, vollkommen mit thm einverstanden bin.

Anders verhilt es sich mit der Ansicht Remax’s. Dieser konnte bei den Versuchen, die
er angestellt, die Behauptung Stitring’s von der Organisation des Thrombus nicht bestitigt
finden, sondern sah ihm immer nur aus geronnenem Faserstofl und aus Blutkérperchen zu-
sammengesetzt und glaubt daher, dass er durch Auflisung wieder verschwinde.

Dass diese Behauptung, wenn sie so allgemein aufgestellt wird, auf einem grossen Irr-
thum beruht, bedarf wohl keines weiteren Beweises, wenn man nur STiLLiNG's Versuche und
die meinigen beriicksichtigt, um so weniger, als REmax, nach der Erwiderung StiLLing's,
diese mehr nebenbei hingeworfene Behauptung nicht weiter zu vertheidigen suchte. Weitaus
in der grissten Mehrzahl der Fille, in denen ein Thrombus gebildet wird, findet seme
Organisation Statt; ob er sich jedoch nicht in einzelnen Fillen wieder ginzlich auf-
lose, wie diess auch ROKITANSKY annimmt, ist eine Frage, die zwar a posteriori micht
erwiesen ist und sich, was in der Natur der Sache liegt, aunch schwer nachweisen lassen
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wird , die aber a priori nicht verneint werden kann, da die Auflisung von Blutgerinnseln
unter anderen Umstinden als faktisch angenommen ist und bei einem kleinen Thrombus,
aus dem die Blutkdrperchen verschwinden und sehr wahrscheinlich ein Theil des Faserstoffs
durch Bildung von Kornchenzellen entferut wird, auch die ginzliche Auflosung desselben
durch diesen letzteren Vorgang, ebenso gut, wie bei plastischen Exsudaten, als miglich ge-
dacht werden kann. In keinem Falle halte ich aber diese Auflsung des Faserstofls, wie
Reyak und RokiraNsky anzunehmen scheinen, our fir einen physikalischen Prozess, wobei
sich der Faserstofl' in unverinderte , aber nur sehr kleine Partikeln zertheilen soll, sondern sie
wird wohl auch hier allein durch eine vitale Thitigkeit des Organismus, durch Bildung von
Kirnchenzellen, eingeleitet und vollendet, ein Ausgang, der dem des entzindlichen Exsudates in
Resolution entspricht. Es wiire dieser Prozess daher nicht sowohl eine Auflésung, als vielmehr
eine Aufsaugung zu nennen.  Dieser Vorgang, wenn man auch seine Miglichkeit zngiebt,
scheint mir jedoch zu den seltenen Ausnahmen zu gehiren.

Hassg, der im Allgemeinen die Ansicht Sricing's von der Metamorphose des Thrombus
theilt, nimmt jedoch an, dass derselbe bei der schliesslichen Obliteration des Gelissendes
nicht mitwirke , sondern dass nur die Gefisshiute mil dem plastischen Exsudat den ligamen-
ﬁ‘imm Strang bilden, der Thrombus dagegen durch Zellen und Kanile gleichsam unterminirt
und so villig aufgeldst und eliminirt werde.

Auch dieser Ansicht von dem ginzlichen Verschwinden des Thrombus kann ich nicht bei-
stimmen , weil mir aus meinen Yersuchen deutlich hervorzugehen scheint, dass der Faserstoff
des Thrombus sich allmiihlich in Bindegewebe umwandelt und in dieser Gestalt, zugleich
mit den auf die nimliche Weise verinderten Gefisshiuten den schliesslichen, ligamentisen
Strang bildet, dessen Gewebe in der Achse dem ehemaligen Thrombus entspricht.  Es lisst
sich zwar spiter nicht von jeder einzelnen Faser dieses Stranges sagen, ob sie aus den Ge-
fasshiauten, oder dem plastischen Exsudat, oder dem Thrombus selbst entstanden sei; aber
wenn man den successiven Uebergang des Thrombus in Bindegewebe beobachtet und den abrig
bleibenden fibrisen Strang aus demselben Gewebe zusammengesetzt findet, so kinnte ich
keinen Grund einsehen, warum man dem Thrombus gar keinen Antheil daran beimessen,
sondern denselben als ganz resorbirt betrachten wollte.

Rokiransky 1) stellt sich bei der Beurtheilung des Thrombus gerade auf den enigegenge-
setzten Standpunkt , wie StiLuing, denn dieser schreibt seinem Gewebe eine hihere Organisation
zu, wihrend dagegen Rokiransky an derselben sehr stark zweifelt und seine Bedeutung fir
den Obliterationsprozess, sowie besonders seine eigentliche Vascularisation ganz in Abrede stellt,
Wenn er auch anerkennt, dass bei der Obliteration yon Arterien sich weitaus in der grisseren

1) A. a. 0. pag. 622, .
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Mehrzahl der Fille ecin Thrombus bilde, der im Verfolge die Metamorphose zu einem
weissen, fibrdsen Strang eingehe, so glaubt er doch, dass die Schliessung eines unterbun-
denen Gefisses auch ohne den Thrombus zu Stande komme, dass dieser an und fir sich
eine zufillige Bildung und durchaus nicht eine unumginglich nothwendige Bedingung der
Obliteration sei; er hilt vielmehr anch die Schliessung von unterbundenen Arterien im We-
sentlichen fir den ndmlichen Prozess, wie die Verddung der Fitalwege, in denen er die
Bildung eines Thrombus nie anzunehmen scheint.

fch bin zwar weit entfernt, das Vorkommen von gewissen Zustinden liugnen zu wollen,
welche man nach Roxiransky Ofters in unterbundenen Gefissen anstatt einer vollkommenen
Thrombusbildung wahrnimmt, wie das ginzliche Fehlen, oder eine nur unzulingliche Bildung
des Blutpfropfes; ich halte diess aber noch nicht fiir hinreichend, um die Schliessung eines
unterbundenen (efisses auch ohne den Thrombus zu beweisen. Wenn man eine kiirzere
Zeit nach der Unterbindung den Thrombus vermisst, ohne in der Entkraftung oder Kachexie
des Individuums eine geniigende Erklirung dafiir zu finden, so lisst sich auch die nachherige
Obliteration des noch offenen Gefisses wohl mit dem niamlichen Rechte bezweileln, wie die
spitere Bildung eines Thrombus in dem zur Zeit noch leeren Gefisse. Die Unmiglichkeit
aber, lingere Zeit*nach der Unterbindung, auf dem Durchschnitte der verwachsenen Stelle
einen Thrombus entdecken zu kinnen, beweist desshalb nichts fiir den fritheren Mangel des-
selben, weil er im Verlauf seiner Metamorphose mil den Gefisshiuten eine innige Verbindung
e einem ganz gleichformigen Strang von Bindegewebe eingeht und zwar so, dass nicht
einmal mit dem Mikroscop irgend eine Verschiedenheit zwischen diesen Theilen mehr zu
erkennen ist.  Daher darf man von einem Gefisse, das kurze Zeit nach der Unterbindung
keinen Thrombus enthielt, nie auf das nimliche anfingliche Verhalten eines anderen schliessen,
das man nach Lingerer Zeit obliterirt findet, ohne noch einen Thrombus darin zu entdecken;
in dem nimlichen Gefisse wird man aber das ginzliche Fehlen eines vollkommenen Thrombus
oder emer ihm entsprechenden lockeren, gallertartigen Gerinnung und seine (rotzdem er-
folgte Obliteration nie mit Bestimmtheit nachweisen koonen. Auch der Umstand, dass der
Thrombus oft seinem Volumen nach unzulinglich ist und ganz lose im Gefisse steckt, wih-
rend der unterliegende Theil des Gefisses schon geschlossen ist, kann aus dem Grunde nicht
als beweisend gelten, weil anfinglich kein Thrombus fest adhirirt, sondern er erst nach
und nach immer inniger mit den Gefasswiinden verwiichst und zwar nicht sogleich in seiner
ganzen Linge, sondern von der Basis aus allmihlich nach der Spitze zu, so dass, wie ich
es bei meinen Versuchen dfters sah, das Gefiss einige Linien von der Unterbindungs-
stelle an aufwirts schon in einen gleichmissigen, ligamentésen Strang verwandelt ist,
wihrend etwas weiter nach oben die Spitze des Thrombus noch frei und lose im Gre-

{isse flottirt.
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Nach den wenigen Beobachtungen, die ich iiber die Obliteration der Nabelgefisse machte,
kann ich der Ansicht Rokrransky’s, der dieselbe von eciner unmittelbaren Verwachsung der
inneren Gefisshaut ableitet, ohne des Thrombus bei diesem Yorgang mur zu erwihnen, nicht
unbedingt beitreten, da ich zweimal in den drei Nabelgefissen zwar sehr diinne, aber in der
Organisation schon ziemlich weit vorgeschrittene Thrombi fand, so dass jene anmittelbare
Verwachsung wenigstens nicht in allen Fillen Statt findet.

Da nun in der ungleich grésseren Zahl von pathologischen Gefissobliterationen die Bil-
dung eines vollkommenen Thrombus, oder eines ihm entsprechenden unvollkommenen Gerinn-
sels Statt findet, was auch ofiers — wenn nicht meistens — bei der physiologischen Obliteration
der Fitalwege der Fall ist, so kann ich den mehr vereinzelien Beobachiungen, bei denen der
Thrombus wirklich fehlte, oder als fehlend angenommen wurde, nicht so viel Werth bei-
legen®, um ihn nur als eine zufillige und fir die Obliteration ganz bedeutungslose Bildung
zu erkliren.  Die unmittelbare Verwachsung der Gefisshiute lisst sich, zumal da sie immer
ihre Textur dabei verindern, als sehr leicht miglich denken; da jedoch der Thrombus ge-
wiss nur ausnahmsweise fehlt und er sich auf die frither beschriebene Weise metamorphosirt,
so scheint die Natur fur gewdhnlich gleichsam eines Bindemittels zwischen den Gefisshiuten
zu bedirfen, das entweder ein vollkommener Thrombus oder eine formlosere Faserstoff-
gerinnung sein kann,

Ueber die hihere Organisation des Thrombus spricht sich Rokiransky also aus: »Die
nsogenannte Vascularisation des Thrombus haben wir nie beobachtet: wir hezweifeln in dieser
nRiicksicht zwar keineswegs das Thatsichliche in den Beobachtungen Srtivive's, d. i. die
»Porositiit und Injektionsfibigkeit der Masse des Thrombus, wir kiinnen jedoch die Ansicht,
»dass dieser Zustand auf einer eigenthiimlichen Gefissbildung beruhe und eine Organisation
wdes Thrombus darstelle, nicht theilen. Wir glauben vielmehr, dass dieser Zustand derselbe
vsei, den wir als Kanalisation der Auflagerung des in excedirender Weise gebildeten Analogons
rder inneren Gefisshaut kennen gelernt haben.«

Ich berufe mich bei diesemi Ausspruch auf meine oben beschriebenen Injektionsversuche
und auf das, was ich bei SticLive darither bemerkte. Ich halte die ginzliche Negation der
Gefassbildung im Thrombus fiir ebenso irrig in ihrer Art, — als das Gegentheil, die Be-
hauptung von zu frihem Entstehen wirklicher Gefisse . die wir bej STiLLiNG finden.  Will
man aber diese Gefissverbreitung im  Thrombus mit ciner Kanalisation

im Sinne Roxi-

TANSKY'S in eine Linie stellen, so spricht dagegen der verschiedene Ursprung und Verlauf
der Kanile in der Auflagerung und der Gefiisse des Thrombus, indem jene mit

Mindung mit der Hohle des Gefisses, in welchem sich die Auflage

offener
rung befindet, commu-
miciren , von da aus gefillt werden und sich allmihlich gegen die Gelisswinde

hin verlieren,
withrend die Gefisse des Thrombus von den umgebenden Theilen

auf ihn wbergehen, bis in seine
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Spitze oder Achse vordringen und nirgends mit der ihn umspilenden Blutsiule zusammen-
hingen.

Die Vascularisation des Thrombus scheint sich mir auf eine mit den Versuchen wvoll-
kommen ibereinstimmende Weise also erkliren zu lassen:

Der Blutpfropl kann ebenso wenig, wie ein anderes Faserstoffcoagulum im Zustande
seiner ersten Bildung verbleiben, sondern muss, den Gesetzen des Organismus gemiiss,
diesem entweder angeeignet, oder auf irgend cine Weise aufgelost werden, da Faserstoff
in der Form seiner ersten Gerinnung nicht zu den normalen Bestandtheilen des thierischen
Kirpers gehorl.  Das Erstere geschieht nun hauptsichlich mit dem Faserstoff, wihrend
die Blutkérperchen und wahrscheinlich auch ein kleiner Theil des Faserstoffs sich auflisen.
Zu dem Ende muss aber ein Stoffwechsel im Thrombus Statt finden, er muss ernihrt
werden. Wiirde er mit dem Blutplasma nicht in bestandiger Berithrung bieiben, so wiirde
er im Gefisse zuletzt chenso absterben, wie ein Coagulum ausser dem Kdrper, was die
Elimination relativ zu grosser Blutcoagula beweist.  Anfinglich ist diess ohne ¢igentliche
Gefisse, durch blosse Imbibition gedenkbar, die durch das Blut des Gefisses unterhalten
wird, in welchem der Thrombus sich befindet, also von seiner Spitze ans; spiter wird sie
aber besonders durch die vasa vasorum an der Basis vermitlelt, die ihren Iuhalt in den
porisen Thrombus auf irgend eine Weise entleeren, in welchem sich, wenn er mit
der Zeit fester wird, auch bestimmte Kanile bilden miissen, da das Blutplasma dann
nicht mehr iberall so leichten und freien Eintritt findet.  Die Kanile kleiden sich nach und
nach mil eigenen Winden aus und bilden so wirkliche Gefisse, die den Thrombus nach
allen Richtungen, bis gegen die Spitze hin durchzichen, ein Prozess, der gegen Ende
der vierten Woche, wenn fast die ganze Masse in breite Fasern zerfallen ist, seine Vollen-
dung erreicht hat.  Die Gefisse sind besonders an der Peripherie anfinglich sehr zahlreich ;
allmihlich,, je kleiner und fester der Thrombus wird, verschwindet ein Theil derselben
wieder und es Dleiben zuletzt nur so viele iitbrig, als zur Erndhrung des schliess-
lichen Bindegewebes ndéthig sind, denn nur durch das grissere Volumen des Thrombus
in den fritheren Zeiten scines Bestechens wurde auch die grissere Menge von Gefassen
erfordert.

Spitere Untersuchungen mdgen diese Vorginge in ihren normalen und anomalen Ver-
hiiltnissen noch niher aufkliren, so wie auch die Art und Weise der Bildung und Ent-
stehung von Gefissen, und ihr Verlauf im ganzen Thrombus unter den Hinden eines HyrrL
grisssere Gewissheit erlangen wird, als diess unter den meinigen maoglich ist.









