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Dic Histologen haben die Erscheinungen der Nervendegene-
ration, d. h. des Zerfalles von Nerveafasern in kornige oder
schollige Massen, zuerst an  den peripheren Endstiicken soleher
Nerven beobachtet, die in ihrem Verlaufe cine Schitdigung, meist
eine  trawnatische  Durehtrennuang “erfahrven  hatten. Umpr genaue
Angaben iiber die Vorgiinge bei diesem Zerfalle — der Iﬁr)gcna‘nn—
ten seenndiiren Degencration — machen zu konnen, durelschnitt
man absichtlich Nervenbahuen von Thieren, bheobachtete Schritt
fiir Selritt dic im Laufe der Tage cintretenden Verdnderongen
und setzte sich so in Desitz von steheren Thatsachen.  Diese zu
dem Zwecke angestellten sehr zalidreichen Versuehe ergaben, dass
nach Exeigion von Stiicken eines Nerven von wehr als 2 em Linge
die periphere Endpartic endgiltic in allen Fasern des Stranges
zerfiel. Der Form nach verglieh man die Zerfallsproduete meist
mit Kornern oder Selollen, das chemisehe Verhalten veranlasste
die Bezeichnung der fettigen Degeneration.  Zerscehnitt man ein-
fach den Nerven oder eguetschte man ihn mittelst straffer Li-
gatur durch, wie es Lecgaard (Deutseh. Areliv £, klin. Mediein.
1880, Band 26. S.409) gethan hat, so nalin man zwar einen ali-
gemeinen Zerfall des pervipheriewirts gelegenen Nervenabschuit-
tes wahr, aber es trat hicr kein definitives Zuogrondegehen
ein, sondern ex stellte sich junerbalb eines gewissen Zeitraumes
die Leitung in der betroffencu Bahn wieder her; ob dabei eine
Heilung per primam  zustande gekommen ist oder ein Dureh-
wachsen der alten Baln mit jungen Nerventasern, ist eine IFrage,
die filr diese Zeilen ohne Belang ist. — Abgeschen von diesen
dureh Verletzungen hervorgerufenen Degenerationen, kennt die
Pathologie noch andere Bedingungen, welche zum Nervenzerfall
fiilhren. Es sind das die Newritiden, sowohl jene, die alz Krank-
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heiten sui generis erscheinen und atiologisch sehr verschieden
hedingt sein kimnen, als auch jeme sogenannte spontane Neuritis,
welche, olme nachweisbare Ursachen auftretend, oft kachectische
Tndividuen befillt, — eine Thatsache, welehe Herr Prof. Viero rdt
suerst als bei Tubereulisen hiufig beobachtete und heschrieh.
(tegeniiher diesen Producten pathologischer Vorginge am
Nerven, soll hier von Degenerationserscheinungen die Rede sein,
welche sieh im vollkommen gesunden, von insseren Eingrifien
volliz freigebliebenen peripberen Nerven vorfinden, und welche
c¢ben darum als physiologisch zu betrachten sind. Es ist das
Verdienst Prof. S. Mayer’s in Prag, nachdrieklich auf das Vor-
nandensein dieser normalen Degencration hingewiesen zu haben;
or war nicht der erste, weleher solehe degenerirende Fasern im
unversehrten peripheren Nerven sah, sondern der crste, der ihr
Vorhandensein als einen physiologizel bedingten Zustand erkannte
and nachwies. Prof. 8. Mayer hat auch ansgesprochen,  dass
oben dureh den von ihm gefibrten Naechweis, dass cs gich bei
jemem Faserzerfall wm einen physiologisehen Vorgang im Leben
des Gewebes handelt, jene von Waller angegebene Methode =chr
an Werth verliere, welehe die secundiive Degeneration zerselnitte-
ner Nervenbahmen zur Erkenmung ihres Verlaufes besonders  im
Ritckenmark anwendet, weil eben schon vor der durch die Zu-
camienliangstremung hervorgerufene Degeneration normaler Weise
sich degenerirte Fasern in den Nervenbabnen finden und somit
nach cingetretener secundiirer Degeneration  es unmiglich ist,
auseinauder zn halten, welche Fasern aut Rechnung des  cinen
oder des anderen Zerfallsvorganges zu setzen sind.  Die Ausfith-
rungen Mayer’s, welche die Anwesenheit jener Fasern betreffen,
aind nicht ohne Angriffe geblichen, und in sciner Selift ..Ueber
Vorgiinge der Degeneration und Regeneration im unverschrten
peripheren Nerven, Prag 1881% zieht er darmn eine Anzahl von
Autoren heran, deren Anssagen iiber eigene Beobachtungen die sci-
wen stiitzen, — So fihrt er Stellen aus H. Stannius’ . Beobach-
tungen ither Verjingungsvorginge im thierischen Organismus® aw,
des Tuhaltes, dass im Sympathicus der Batrachier atrophirende
‘Theile neben ganz untergegangenen vorkommen, und dass Cutis-
nerven in geschwungenen Lingsstreifen angehiiufte formlose Massen
zeigten und zerfielen. Bei der Krdte fand Stannius an einigen
otorischen und den meisten sensiblen Nerven einzelne in Detritus
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zerfallende Primitiviohren; #hnliche Vorginge heobachteic cr an
Heeht wnd Tachs. Nach Schiff wnd Luschka schrieb Prof.
S Mayer selbst ,Zur Lehre von der Struetur der Spinalganglien
and der peripherisehen Nevven®, 1873, und ,Die p(‘llpllenﬁcheu
Nervenzellen und das sympathische Nervensystem® — Abhand-
lungen, die mir leider nicht zuganglich waren; spiiter schilderte
Prof. Kuhnt in der Abhandlng ,Ucber dic markhaltige peri-
phere Nervenfaser® im Archiv fir 1nlk105k0p1schc Anatomie Bilder
von dlls"‘LQpiO(‘h(,nun Nervenfaserzerfall.

Prof. 8. Maver hat iiber diesen (tegenstand  ausser  den
LWL nl)(ngmumnten Sehriften noch vier weitere  verdffentlicht,
namlich , Ueher I)ca:cncutl(m&— und Regenerationsvorginge im
normalen pellphuen Nerven¥, Sitzungsherichte der k. Akademie
der Wissenschaften in Wien 1875, dann . Nachtrigliche Bemer-
kungen zu dieser Abhandiung®, Prager mod Wochensehrift 187&:
.Ueher Degencrations- und Hegvnomhnnw orgiinge im ugversehrien
peripherischen Nerven®, Anzeiger der k. Akademie der Wissen-
cchatten zu Wien 1879, und selliesslielr jene sehon oben heran-
SeLOZeNE Sehrift, der die Angabe der Autoren  entnommen  ist,
,Ueher Yorgiinge der Regener Atwn nwd Degeneration im unver selir-
ten peripherischen Nervensystem*® i v der Zeitschr. £, Heilk, 181,

Die letzigenannte Arbeit m\\t die Ergebnigse aller frither
veroffentlichten Forschungen  zusammen und kann somit fiir dic
anderen cintreten, wnd so ist aunch in diesen Zeilen, wenn nieht
besonders hervorgehoben, auf sie zuviickgegangen worden.

Prof. Mayer hat von 24 Thierspecies mnd dem Menschen an
den versehiedensten Korperstellen Nerven cotnommen und dieselhen
theils friseh, theils nach Osminmsiarebehandlung zerzupft und mi-
kroskopirt. Er fand bei allen mehr oder weuiger zahlreiche degeue-
rirende Nervenfasern vor, und zwar nimmt er an, dass beim Zer
falle zwei Korper entstinden, ein protoplasmatischer und ein
fettartiger, und dass aus dem ervsteren nach einer treien Kern-
bildung® junge Nervenfasern in der it Zm‘ fallsproducten mehr
oder weniger erfitllten . Dmbitllungsgarnitur® der alten Schwany-
schon Seheide  sieh bildeten, withrend der fettartige resorbirt
wiirde. Die zur Untersuehing verwendeten Thiere warden cigens
zu dem Zweeke getadtet, die Menschennerven stammten aus am-
putirten Ciliedern von ganz gesunden Leuten wud waren, als sie
zur Untersuchung kamen, so frisch, dass sich durch Reize Con-
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tractionen in den zugehirigen Muskeln auslosen liessen. Kr wen-
dete seine Aufmerksamkeit den Kernen der Schwann’schien Scheide,
der Markscheide wnd dein Axencylinder zn, und heobachtete
hauptsiichlich an den beiden letzteren Verfinderungen, und zwar
glaubte er aus der ununterbrochenen Reihe von Bildern, die sich
dem Beobachter darbieten, vier als geniigend charakterisirt hervor-
heben zu konnen, um sie als Stadien des Zerfalls anfzustellen.
Der Fortschritt im Zerfall des Inbaltes und dic Menge der noch
vorhandenen Zerfallsproducte in der Schwann’schen Scheide ist
bei diesen Stadien das Maassgebende.

Im ersten Stadium ist noch die Schwann'sche Scheide ganz
mefillt mit gleichartigesn, aber abnormen Inhalt.

Im zweiten Stadium  begegnet man Partien, welche nach
Form und Inhalt dem ersten gleichen, aber danchen solchen, hei
denen durch Schwinden des verinderten Inhaltes die Sehwann-
sche Scheide streekenweise collabirt ist.

Im dritten Stadinm sind die Veriimderungen nar quantitativ,
nicht qualitativ versehieden vomn zwveiten,

Im vierten erkennt man wur sehwer noch zerstreute spitrliche
Reste des abnormen Inhaltes, der in den ersten Stadien vorherrsehte.

Es werden sodamn die Erseheinungsformen der einzelnen Sta-
dien niither dargestellt, und dabei greift der Verfasser aut eine Ein-
theilung zuriick, die er in der Schrift . Uceber De- und Regenerations-
vorgiinge im normalen peripherischen Nerven® vorgenommen hatte,
wo er nur drei Formen unterscheidet; er fasst ndmlich nun Stadiam IT
und II in eine Gruppe zusamuen. Den weiteren [nhalt der sehr
gehaltreichen Schrift niher darzulegen, witrde zu weit tithren. H.
Eichhorst in scinemn Aufsatze tiber ,Nervende- und Regeneration®
{Eulenburg’s Real-Encyel. d. ges. Lleilk.) unterschicidet nur zwei Ty-
pen, den der Markgerinnung wd den des Markzerfalls. Jedoch wird
wohl iiberhaupt nichts dureh Aufstellung von Typen gewomnen, demn
meistens sind an derselben Nerventibrille nicht nur mehr oder we-
niger alle oben beschrichenen Formen gleichzeitiz za heobachten,
sondern eine jede kann eine so ungemeine Reichhaltigkeit der
Erscheinungen darbicten, dass sich jede Zahl fiir anfgestellte
Charaktere vertheidigen Hisst. —- Schliesslicli muss ich noch ciner
Veroffentlichung Dr. Oppenheim’s im neurologischen Ceuntralblatt
1888 (Jahrgang V, Ni. 11) gedenken, welcher zusammen wmit
Siemerling, um sich normale Vergleichsobjecte fiir die Unter-
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sachung von peripheren Nerven bei Tabikern zu verschaffen, die
verschicdensten Nerven von einer Anzahl Obducirter, die an Tu-
berkulose, Carcinomkachexie, senilem Marasmus mit Arteriosklerose,
an Inanition, septischen Processen und Infectionskrankheiten zu
Grunde gegangen waren, nach der Weigert'schen Methode firbte oder
nach Osmiwmsidurebehandlung als Zupfpriparate der mikroskopi-
sehen Untersuchung unterwarf. Dic beiden Forscher beobachteten:

,Dass sich zwischen den markhaltigen Fasern von normaler
Beschaffenheit Gruppen von Fasern finden, die ihr Nervenmark
mehr oder weniger eingebiisst haben, und deren Axencylinder atro-
phisch orler ganz geschwunden ist, so dass schliesslich nur die leere
Sehwann'sche Scheide restirt. — [ Auf mit Carmin behandelten
Querschnitten markirt dies sich so, dass zwischen den quer ge-
troffenen Nervenfasern mit gut erbaltenem Marke wnd deuntlich
sichtbarem Axencylinder mehr oder weniger ausgedehnte Ilecken
hervortreten, die bei schwacher Vergrisserung diffus réth gefiirbt
erscheinen, wilirend die genanere Untersuelnmg lehrt, dass hier
dieht gedringt kleine Rohren nehen cinander liegen, dic kein
gelbes Mark mehr  enthalten wnd vwr zum geringen Theil noch
mit einem als roth gefiirbtes punktformiges Gebilde erseheinendem
Axeneylinder verselien sind.® — Und weiter: ,Die geringeren
Grade dieser Degeneration fiuden sich unter den versehiedensten
Bedingungen wnd bei Yorgingen, die gar nicht vom Nervensystem
ausgehen, sondern auf dem Wege der Infection, Inanition, der
Erschopfung, des Marasmus den gesammten Organismus schidigen.®
— ,Die hiehsten Grade der Nervendegeneration wurden in die-
gen, nicht zur Tabes gehorenden Fillen nmr dort gefunden, wo
auch intra vitam die aunsgesprochenen Symptome der ,multiplen
Neuritis® vorgelegen hatten.” — Diese hijchst interessanten Arbeiten
bringen immer wieder die Bestitigung der Behauptung, dass im
unverschrten peripheren Nerven degenerirende Fasern vorkommien;
allein die Fragen nach ihrer Bedeutung, welehe der erwithnte Be-
fund sdnregt, werden nicht oder mit Vermuthungen beantwortet.

Wie oben gezeigt, muss man aunchmen, dass der Zertall
nieht durch irgend welche schadigende Momente verursacht, son-
flern als Vorgang im Leben des Gewebes zu betrachien ist, ein
Vorgang, der sich nach aussen hin durch Symptome nicht ver-
rith, oder dessen Erscheinungen man auf seine Ursachen zurick-
zufiihven noch nicht gelernt hat. Wenn der Zerfall wirklich
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Symptome macht, so brauchen es darum noch nicht solehe zu
sein, dic der Neuritis zukommen, ohgleich man mikroskopisch
cine durch Neuritis zerstortc wnd eine degencrirende Faser im
gesunden peripheren Nerven nicht unterscheiden kann. Im Nerven-
biindel verrith sich dic Neuritis, auch die sogenannte spontane,
schnell durch die fiberwiegende Menge abgestorbener gegeniiber
den noch leistungsfihigen Fasern: aber auch im normalen, das
heisst gesunden, nicht nachweisbar geschiidigten Nervenstrange,
konnen Zahlen erreicht werden, welehe dic Frage unale legen,
wie es moglich war, dass bei solch massenhafter Zerstorung Aus-
falleerscheinungen sich nicht geltend gemacht haben. — Man dart
vielleicht daran denken, dass ja fliv gewlsse Muskelgebiete eine
doppelte Innervation nachgewicsen, fiir andere sehr wahrsehein-
lich gemacht ist, so dass man annchmen konnfe, dass bei Zer-
fall der einen Balm dic andere vieariive oder andererseits, dass
verwandte Qualitiiten des Emplindungs- und Willensapparates fiir
einander eintreten. — Die Zall von degenerirenden Fasern im
normalen Nerven ist, wic angedeutet, in den einzelnen zur Unter-
suchung kommeunden Fillen nicht war keine konstante, sondern
sic weehselt zwischen merkwiirdig weiten Grenzen, cin Umstand,
der zu dem Gedanken fiihren kaun, da bekanntlich Schadigungen
in den animalen und vegetativen Vorgingen cines Organisinus zu
ausgedehntem Eiweisszertall filhren kimnen, diese Schwankungen
antf solehe Verinderungen im Stoffweehsel des wuntersuchten In-
dividumms zu beziehen und somit anzouehmen, dass je sclhwerer
ein Mensch in seinen Lebensfunctionen gestirt sei, desto grisser
aueh der Zerfall in seinen normal functionirenden peripheren
Nerven scin miisse, oder mit anderen Worten, dass allgemeine
Korperkachexie, wie die anderen Organe, so auch das periphere
Nervensystern in gleicher Aunsdehnung in Mitleidenschaft ziehe.
Es wiire also dasjenige, was oben als normale Degeneration be-
zeichnet warde, im Wesentlichen nichts alg der Ansdruek erdulde-
ter Schiddigungen im Eiweissbesitzstande eines Individuums, deren
direktes Bild sich in der Menge der degenerirenden IMasera in cinem
Nervenstrange haite. Diese Annahie, die so viel Walrseheinlich-
keit fiir sich hat, ist, wic aus dem Folgenden hervorgeht, sicher nicht
richtig. Thr Bestclienbleiben verdankte sie dep Umstande, dass es
frither fast unméglich war, sichere Augaben idber die Menge von
degenerircnden Fasern iu einem gegebenen Nervenstrang zu mas
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chen, weil die bisher fast allein getibte Methode, durch Zerzupfen
die Struktur der Nerven zu studiren, einmal hei einem einiger-
maassen dicken Nervenstamm zu keinem Ende fithrte, und zwei-
tens ein Zihlen dabei wegen dex wirren Durcheinanderlaufens
der Fasern erst rceht nicht anging. — Clegeniiber diesem alten,
aber der Feinheit der Objekte wenig entsprechenden Verfahren,
welches ausser Dr. Oppenheim alle dicjenigen angewandt haben,
deren Schriften ich oben angefitlirt habe, bedeutet das Bekannt-
werden der etwas wmstimdlichen Weigert’schen Methode, Nerven
zu firben, cinen grossen Fortsehritt, doeh wird auch von ihr
noch nicht das geleistet, was eine in der Neuzeit angegebene Art
und Weise der Nervenbehandlung bietet, die sich vorziiglich da
bewihrt, wo es gich darum handelf, crkraukte Bahnen, welche
zwischen gesunden liegen, in situ zu erkennen. Diese vor den
Ttalicneirn Marchi und Algeri in Rivista sperimentale di freniatria
e di med. Jegale 1887, XI1L 3 mitgetheilte Methode hat fie heiden
erossen Vorziige : die Nevvenpriiparate zu fixiven aund die fitr uns hier
wichtigen Bestandtheile

dic degenerirenden Fasern -— allein zu
firben md zwar so zu firben, dass e¢in Verwechseln mit irgend
cinem anderen Gewehethelle gar nicht moglich ist. Zadem ist die
sogenamnte Marchi'sche Methode noch durch grosse Einfachheit aus-
gezeichnet, wodarch der weitere Vortheil erwiichst, dass Misshand-
lung des so feinen Materialex viel weniger miglich ist als friher.

Derjenige, der diese italienische Methode in Deutschland
cinfilhrte, war Dr. J. Singer, der sie mit Dr. F. Minzer bei
Untersuchungen des Paserverlaufes i Chiasma nervi optici er-
probte und in ciner Abhandlimg, betitelt: Beitriige zur Kenntniss
der Selmervenkrenzung (aus dem physiologischen Institut der
k. k. deutsehen Universitiit zn I'rag, Wien 188R) mittheilte.

Es heisst da: Diese vou V. Marchi angegebene Methode
wurde im Jahre 1887 von ihm und Algeri bei der Untersuchung
der secundiren Degencration im Hunderiickenmark verwendet und
sollte dic merkwiirdige und uwnschiitzbare Eigenschaft besitzen,
nur die Markscheide der degenerivenden Fasern beziehungs-
weise die Zerfallsprodukte intensiv sehwarz zn fivben, wiihrend
dic Markseheide der normalen Nerven blos einen grauen Farben-
ton zeigen soll.® — _Die mit der genannten Methode zu unter-
suchenden Objecte werden folgendermaasten behandelt: das be-
treffende Organ wird im Ganzen in Mitller'scher Fliissigkeit durch
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& Tage gehirtet; hierauf werden miglichst kleine Stickchen da-
von direct (ohmne vorher ausziwaschen) in ein Gemisch von Miller-
scher Flissigkeit und 19 iger Osminmsdurelosung im Verhiiltniss
2:1 gebracht und daselbst 5 bis § Tage gelassen, worauf sic zur
Untersuchung  bereit sind. Wir haben die Objecte gewdhnlich
ausgewiissert, dann in Alkohol gehirtet, in Celloidin gebettet und
nach dem gewihnlichen Anfhellungsverfaliren in Canadabalsam
cingeschlossen. — Die Methode hat, wie man sieht, neben anderen
Vortheilen den, dags die Objecte viel frither als sonst schnitt-
fihig werden und keiner nachherigen Tinction hendthigen.  Wir
haben den Angaben Marehi’s und Algeri’s nur zwei technische
Details hinzuzufigen, dass anch die lingere Zeit --- bis zn 3 Mo-
naten — in Miiller'scher Flissickeit geblichenen Objeete sich zur
Behandlung mit dem Reagens eignen; zweitens, dass der zum
Einselilugs verwendete Canadabalsam wicht in Chloroform gelost
sein darf, da sonst dic sehwarze Firbung der degenerirenden
Markseheiden mit der Zeit aun Intensitiit verliert. A hesten be-
withrte sich der Einsehlugs in erwinunten Canadabalsun ohne Zu-
satz eines Lisungsmittels. — Das Fett schwivzt sich i Préi-
parat wie hei gewdlmlicher Osmimmsiwrebehandlung.  ,Iis hat
also dureh die vorlergegangene kurze Chrombeize die normale
Markseheide die Eigenschaft verloren. in ciner Mischung von der
angegehenen Coneentration {denn hei cintacher 19/ iger Osmium-
sfurelosang gelingt die Schwirzing aneh an den in Chrowsalzen
cehiirteten Priiparaten  bekanntlich leichty die Osmimusiiure zu
veduciren, withrend das freie Fett dicsclbe noch hesirzt.*

Diese Methode bictet somit cif ausgezeiclmetes Mittel, zer-
fallende Nervenfasern im Verlaufe einer Balm zu beobachten, da
sie die Moglichkeit gibt, feste Selmittreiben von grisster Feinheit
dauernd zu bewahren und an diesen dureh directe Zihlung die
Anzalil der in einem Nervenstamm vorhandenen degenerirenden Fa-
sern festzustellen, Kann man dies non, so bedart es

nur der genaunen
Untersuchung von einer geniigenden Anzahl von Nerven nach ver-
schicdenen Krankheiten Obducirter, die aber sicher im Leben keine
neuritischen Symptome gezeigt haben, mn die oben angedeuteten
Fragen iher das Vorhandensein von degencrirenden Fasern und
das numerische Verhitltniss derselben bei Kachexie bewirkenden
Krankheiten zu heantwovten. — Herr Prof. O. Vierordt hat mich
zu dieser Arbeit veranlasst und ibin verdanke ich neben der Anre-
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gung eine Fiille von Unterstiitzungen bei Ausfiithrung derselben. Es
sei mir erlaubt, hier ihmn, sowic den Herrn Geh. Hofr, W. Miiller und
Prof. Riedel fiir das Nervenmaterial und ebenso dem Leiter der med.
Klinik, Herrn Prof. Rossbaceh, fiir den Einblick in die Krankenge-
schichten die Versicherung tiefster Daukbarkeit auszusprechen.
Die Nerven, welehe ich auns dem pathologischen Institut er-
hielt, waren stets die gleichen: N. cruralis, radialis wnd genito-
eruralis. Von den Nervenstiicken wurde ohen und unten je ein
Hbmm langes Stiickechen abgeschnitten, weil an  diesen Stellen
leicht Artefacte sich hitten geltend machen konnen. Sodann
wurden je 2 Sticke geschnitten, die einen 5 mm lang zu Langs-
schnitten, die anderen 2—3 mm zu Querschnitten bestimmt. Um
der Marchi'schen Lisung das Eindringen in die Nervenbiindel
zu ermiglichen, wurden dic oft sehr starken Crurales in 2 Hilften
gespalten, indem das Stilek zwischen Daumen und Zeigefinger
der linken Hand gehalten wurde und mit seliirfstemn Rasirmesser

ohne den geringsten Drnek lings hernutergezogen wurde, his das
Stiick getrennt war. Dabei zeigte sich ein auffallender Unter-
schied, denn cinmal liess sich der Cruralis leicht schneiden, wie
Hollundermark ctwa, ein ander Mal war er weich md glatt wie
Schleim. Leichenveriinderungen kinnen dabei-nicht wohll im Spiele
sein, denn erstens gind ausser 2 Fillen, bei denen die Leichen tiber
30 Stunden alt waren, dic Nerven bald nach dem Verscheiden
entnommen, und zweitens sind ex hauptsiichlich die kiihleren Mo-
nate September his Januar, in welchen ich Material erhiclt. (Zwei
Falle vom 24, und 27. 8. 89 sind mir ganz frisch zugegangen.)

Das Hauptangenmerk war, wie schou angedeutet, auf dic
Untersuchiung soleher Verstorbenen gerichtet, die kachektisch zu
Grunde gegangen waren: an chronischer Tuberkulose der Lungen
und an Carcinose; dazun kommen noeh zwei IFille von Dementia
paralytica, weil nach der Scite der histologischen Verdinderungen
hin das periphere Nervensystem bei dieser Krankheit noch wenig
oder gar nicht untersucht worden ist; ferner ein Fall von Nephritis
chronica, einer von Dysenterie und Pachymeningitis und zwei
von Caries genu, welche zur Amputation gefithrt haben und von
denen dic Nerven mir von der chirargisehen Klinik zur Verfiigung
gestellt wurden. Als Vergleichsobjecte dienten die Nerven aus dem
linken Unterarm eines wegen komplicirter Gelenkfractur ampu-
tirten Arbeiters, welche ich ganz frisch ehendaher bekam, und
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die Nerven eines gesunden Neugcehorenen, der 3 Stunden nach
der Gebwrt an cinem Trawma gestorben war.

Ebe ich nun zov eigentlichen Darstellung meiner Befunde
komme, michte ich darauf hinweisen, dass ich mir nicht verhehle,
dass meine Angaben kein Recht auf den Namen einer Statistik
haben. Die Zall dersclben ist nicht gross genug, um dic Auf-
stellung  maassgebender procentualer Berechnungen zu erlauben;
auch haben sic Miingel, deren Grund in Verhiltnissen liegt, welche
cinerseits mehr dusserer Natur sind, andrerseits durch die Art
des Materials selbst herbeigefithrt wurden. Zuniichst hat im Verlanf
der Arbeit, die friiher eine viel weitergehende Fragestellung hatte,
sich letztere daranf heschriinkt, an Scriensehnitten nachzuweisen,
wie viel degenerirende Fasern in einem peripheren Nerven sich
vorfinden, uwin dadurch die Handhabe zu ciner exacten Beantwor-
tung der Frage zu licfern: Erhioht allgemeine Korperkachexie den
Bestand an degenerirenden Fasern im unversehrten, normal funetio-
nirenden Nerven und sind die vorhandenen degenerirenden Fasern
vielleicht nichts weiter, als die Residuen iiberstandener Schiidigun-
gen des Orgavismus dureh Krankheiten ete. Ilierbei ist es selbst-
verstiindlich nothig, dasg man womiglich jeden Schuitt einer Serie
hesitzty diese Forderung war nach der fritheren Fragestellung nieht
so streng. und etwaige Liicken sind zuin Theil auf diese Aenderung
zuriickzufithren, zin Theil liess sich eine absolute Vollstiindigkeit
der Serien aus mechauisehen Griinden vieht crreichen, besonders da
die Osminmsiure nicht immer die Praparate durchfiérbte, obgleich
alle in ganz gleicher Weise hehandelt wurden.  Sodann sollten
sdammtliche Nervenstiicke, die zur Untersuebung kommen, ganz
genan denzelben Kirperstellen entuommien sein, so dass sie im Le-
hen unter miglichst gleichen Bedingungen gestanden hittten. Von
nieinen 18 Fillen erfillen nur 15 diege Fordernng; und schliesslich
erscheiut es wiinschenswertl, dass nue Nerven von gleichaltrigen
Personen betrachtet werden, mnd es wire woll auch im Interesse
der Statistik nothig, die Gesehlechter getrennt zn untersuchen.
Nach Procenten lassen sich die Ergebnisse darum nicht herechnen,
wetl die Zahl der degencrirenden Fasern in den einzelnen Schnit-
ten derselben Serie selir sebwaunkt, niwliel zwischen O wnd 12.

Was nun das  Auszithlen aungeht, so bhietet das msofern
Sehwicrigkeiten, als anch die grissten Forscher auf dem Gebiete
der Degeneration sich wnoch nicht haben einigen konnen, was
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schon und was noch als degencrirende Faser zu bezeichnen ist.
Leegaard sagt in seiner Abhandlung iiber Entartungsreaction
im Deutsehen Archiv fitr klinische Medicin, Band 26: ,Wenn man
die ziemlich grosse Literatur, die tber Degeneration und Regene-
ration der Nervenfasern aufgeblitht ist, durehliest, findet man nur
wenige Punkte, worin alle Untersucher einig sind, die meisten
I'ragen sind von den verschiedenen Forschern in verschiedener
Weise beantwortet worden, und man darf gewiss sagen, dass
trotz all der Zeit und all der Mihe, welche angewendet worden
ist, um die Entwicklung dieser Prozesse zu crforschen, die Sache
noch weit von der schliesslichen Losung entfernt ist. —  Nach
dem Studinm der Literatur, die schr viele genaue und detaillirte
Arheiten cnthiilt, erscheint es beinahe hoffuungslos, sich in diesen
komplieirten Verhdltnissen zureeht zu finden.* — Teh habe mich an
die Anweisung Dr. Oppenheim’s gehalten, des Sinnes, gmss mai,
wm sich vor Fehlern zu wahren, nur die allerausgesprochensten
Fille beachten solle, und ich habe darum nur Fasern geziihlf,
die den Bilderu entsprachen, die Dr. Singer in der oben heran-
gezogenen Sclirift: Beitriige zur Kenntniss der Sehnervenkreuzung
{Wien 1888 beschreibt. Kr sagt so: Untersueht man cinen nor-
walen peripheren Nerven naeh Behandlung mit Marehi'sehein
Reagens anf scinen Liings- und Querschuitten, so wie insbesondere
an Zupfpritparaten, so sicht man die Markscheide selbstverstind-
lich vollkommen normal gestaltet und von blass-briaunlicher, bis-
weilen ius Olivbraune spielender Farbe. Niemals erinnert die IFéar-
bung der Markscheide auch nur annéhernd an die tiefschwarze
Farbung bei directer Behandlung mit Osmiumsiwrelssung.* —
JFassen wir die Ergebnisse unserer experimentellen Vorpriifung
der Marchi'sehen Methode zusammen, so ergibt sich als wichtig-
stes Resultat, dass in der That gewisse Bestandtheile der
in Degeneration begriffenen Markscheide bei der be-
sehriebenen Behandlung ticfe Schwiirzung erkennen
lassen, wiihrend die normale Markscheide hellbriun-
lich gefiirbt erseheint.”

Die degenerirenden Fasern also sind es nach dieser Methode
allein, welehe sich sehwiirzen, die normalen bleiben hell oder
dunkler olivbraun; die Sehwirzung der degenerirenden fiihrt
Prof. 8. Mayer (,Ucber Vargiinge der Regeneration und Degene-
ration im unversehrten peripherinen Nervensystem® in der Zeit-
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schrift fir Heilkunde 1881) darauf zuriick, dass jemer beim
Zerfall neben einem albuminoiden, der Resorption verfallenden
entstehende fettartige Korper sich der Osmiumsiiure gegeniiber
wie cin Fett verhdlt. — Dic beschrichenen Iarbenunterschicde
lassen eine in scholligem Zerfall begriffene Faser sofort erkennen,
aber sie crmdglichen auch noch aundere Grade der Degeneration zu
unterscheiden und bringen noch anderc Befunde zur Anschaunung,
die ich ebenfalls hier beschreiben michte.

Wenn man einen Lingsschnitt betrachtet, so sieht man auf
hellolivfarbenem Crunde zablreiche dunkelbraune Fasern zichen,
deren Bau michts Abnormes zeigt, ihre Zahl ist schr wechselnd
und kann die der hellen ibertreffen -—— manche Priiparate zeigen
fast nur derartige dunkelolivhraune FFasern; ob sie etwas mit der
Degeneration zu thun haben, ist nicht klar, vielleicht sind es sehr
alte Fascrn, deren Myelin fettartiz geworden ist, die aber sonst
vollstindig intact sind.  Dafiir konute das Vorkommen anderer
cbenso gefiirbter sprechen, die deutliche Rosenkranztormen hilden,
man sicht daneben ganz entsprechende Figuren, dic wasserlielles,
durchsichtiges Protoplasma zeigen.  Auf dem Querschuitt bieten
die dunkleren Farben dunkel geringelte Markscheiden mit hellem
Axencylindermittelpunkt. —  Die Rosenkranzformen gehen oft
direkt tiber in solehe, bei denen eine Reilie kiirzerer oder langerer
Cylinder mit abgestunpften Enden hintereinander liegen. Die
Riume zwischen diesen sind auf diinnen Schnitten durehsichtig
oder auch mit tritbem, feinkornigem Inhalt erfiillt.  Diese Formen
fithren unmittelbar zu den wuzweideutig zerfallenen, die jene von
Dr. Singer beschrichene Schwiirzung zeigen. ~— Einc so cinge-
schmolzene Faser kamn das ganze Priparat durchzielien oder von
einem gesunden Anfange ausgehend und alle eben besehriebenen
Formen, die wir als Uebergiinge betrachten wollen, beobachten
lassend nur durch einen Theil des Gesichtsfeldes verlaufen. Es
folgen dann oft auf die cylindrischen Sticke kirzere kolbige
Formen, welche schon einen Unterschied in der Schwiirzung zei-
gen, dann rundliche Gehilde mit hellerem Hofe und sehliesslich unregel-
miissig gestaltete grosse und kleine Schollen und kugelige Tropfen
und Trijpfechen, welche in Bezug auf die Schwiirze sich von dem Fett
im Bindegewebe nicht unterscheiden. Alle diese Veriinderungen be-
treffen die Markscheide und den Axeneylinder allein, die Schwanu-
sche Scheide bleibt erhalten, sie birgt aveh noch di¢ letzten Reste
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einer in Zerfall gerathenen Faser. Der Axencylinder scheint eine ge-
wisse Dauerhaftigkeit zu besitzen, denn mitunter kann man ihn noch
durch die Ballen von Markresten wahrnehmen. Eine Thatsache, die
vielleicht zn der Ansicht Veranlassung gegeben hat, als handle es sich
hier um junge, neugebildete Nervenfasern, die in die Scheide einer
alten hineinwachsen. Nehen dicsen hiiufigeren Bildern bieten sich
auch solche dar, die durch ihr selteneres Auftreten Interesse hervor-
rufen. So sieht man da, wo der Kern der Schwann’schen Scheide
diese in das Lumen der Faser einbuchtet, lingsgerichtet eine ganze
Reihe feiner, intensiv schwarzer Kornchen, die symmetrisch ange-
ordnet so dem Kern anlicgen, dass dieser als der grisste in der Mitte
liegt und am weitesten nach aussen die kleinsten Kornchen lagern,
doch habe iech iiber drei beiderseits vom Kern nicht beobachten
konnen. Der Kern selbst kann wolll als solcher nieht schwarz
werden, weil er dann in Fett oder einen dem Fett nahestelienden
Kirper verwandelt sein miisste, eine Aunahme, wofitr 1(;1 keinen
Beweis erbringen kann; es wiire aber denkbar, dass er seine Selnwir-
zuing  aufgenommenem Fette verdankte. Ob jene Kornehen Kerne
sind, die durch Theilung des urspriinglichen cutstanden und
nach Fettanfuahme in derselben Weise znr Sebwiarzung gekom-
men sind, wage ich nicht zu entscheiden; awch fiir den Ge-
danken, dass etwa von hier aus der Prozess des Zerfalles seinen
Ausgang nchme, habe ich durch direkte Beobachtung ausser die-
sen Kornerreihen weiter keinen Anhalt gewonnen, kamn jedoch
auch nicht die MGg-lichkeit leugnen, dass es sich in der angege-
benen Weise verhiilt. Einige Wahrscheinlichkeit ist immerhin
fiir diese Annahme da, deun, da man keine andere Stelle mit
mehr Recht anschuldigen kann, der Ausgangspunkt des Zerfalles
zn gein, und man an diesem wichtigen Gebilde eine Versinderung,
deren Wesen man allerdings noeh nicht kennt, wahrnimmt, so ist es
vielleicht crlaubt, eine derartige Vermuthung vorzubringen. Wohl
lagen mitunter vom Kern aus noch ausser den Kornerreihen un-
regelmiissig gestaltete Schollen und Blittchen der Schwann’schen
Scheide auf, aber ich vermochte nie zu konstastiren, dass
gsiec in das Inncre der Markscheide eindrangen oder von
ihnen aunsgehend Zerfallserscheinungen in der Faser anzutreffen
gewesen und cine Umwandlung der Markscheide hervorgerufen
wire. Zu den scltenen Erscheinungen gehirte aunch ein grosses
Gebilde, welches als dunkler Fleck in hellerem Hofe erschien
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und einem Kern glich, an einer Seite einer Ranvier'schen Einschnii-
rung; besonders deutlich war das Bild, wenn die hiconische An-
schwellung recht gut ansgesprochen war, Ausser den oben heschrie-
benen Kornerreihen boten besonders die Sehnitte, dic von Tubereuls-
sen herstammten, cine feine allgemeine Tiipfelung mit kleinen kohl-
sehwarzen Tropfehen, wahrscheinlich Fetttripfehen, dar, dic itherall
zwisehen den Fasern angetroffen wurden und deren Lagerung nichts
Charakteristisches aufweist. Sic Hegen sowohl an, wie auf den
Schwann’schen Scheiden und lassen keine Beziehungen zu den
Kernen der Schwann’schen Scheiden erkemnen. Awch innerhalb
der einzelnen Fille ist der Grad der Tiipfelung cin sehr versehie-
dener. In den Lymphbahnen findet man die Tropfchen auch
und zwar in derselben Grisse, wic sic inmerhalb der Fasern be-
obachtet werden, wic auch zu grisseren Fettkiigelehen confluirt,
sodass der Sehluss herechtigt erscheint, dass diese Fetttripfehen
dem Organisimus zugefithrt werden,  Hiitten diese Priiparate eine
besonders  grosse Zahl von im Zerfall hegriffenen Fasern dar-
geboten — was nieht der Fall war - . so hitte mau amnehmen
kinnen, diesc Kiornchen seien die letsten Reste von grossen
Mengen schon ganz zerstirter Nervens; allein die Kontrole durch
das Ansziihlen ergab das Gegentheil; aueh fanden sich ganz leere
Schwann’sche Scheiden nicht hiufiger als sonst, was zu erweisen
scheint, dass auch nicht etwa an einen hedeutend hesehleunigteren
Zerfall gedacht wevrden darf, der vielleicht die Zwischenstufen
uberspringe.  Zudem fand sich die Tiipfelung so hervorragend
bei der Tuberkulose, dass es zulitssig erscheinen dirfte, sie als
eine Besonderheit dieser Kachexieform zn betrachten.

Es eritbrigt noch, von den Querschuitten ciniges 7zn sagen.
Sie wurden zur Kontrole der Zahlenergebnisse aus den Tiings-
schuitten angefertigt, weil es wahrseheinlich erscheint, dass die
sich so scharf anf den letzteren abhebenden Gebilde auch anf
dem Quersehnitt deutlich sichtbar sein wiirden. Dicse Voraus-
setzung trifft nur dann zu, wenn der Sehnitt gerade mitten durch
schwarze Schollen geht, und anch dann ist nieht immer mit ab-
soluter Sicherheit festzustellen, ob man wirklich einen Fascrquer-
schnitt vor sich hat, Abgeschen davon, dass gerade eine Stelle
ohne schwarze Schollen getroffen ist, kommt man zu falschen
Resultaten aus folgendem Grunde: es kinnen jene Kornerreihen,
die Lier senkrecht zum Objecttréiger stehen, eine Faser vortiuscher,
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besonders, wenn das oberste Kornchen ein wenig verzerrt ist oder,
was seltener zu Irrungen filhrt, vermdgen stark vergrisserte
Scheidenkerne die ganze Wandung cinzustiilpen. Aus diesen Er-
fahrungen heraus habe ich nur das Allersicherste gezihlt und
darmn meist kleinere Zallen als auf den Lingsschnitten gefunden.

Neben den schen erwihnten Querschuitten der dunkleren
Fasern sicht man solche, die einen perhnutterartigen Glanz haben; es
sind vielleicht dieselben, dic Dr. Oppenheim wd Siemerling )
wahrnahmen, fir welche sie aber eine Erklirung nicht anzugeben
wussten; sie lassen sich moglicherweise mit jenen Lingsfasern in
Verbindung bringen, von denen oben angegeben ist, dass sie zwar
rosenkranztormig ersehienen secicn, aber ein ungefiirbtes protoplas-
matisches Ausschen bewalrt hiitten. Neben den beschrichenen
fanden sich in allen Quersehnitten in den einen mehr, in den
andern weniger diusserst teine Fasern mit ausserordentliclr diinnem
Marke und feruer solche, deren Axencylinder sc.hwa!f'k_, deren
Markscheide aber ungefirbt war.  Hier sah man auch, dass den
Kernen der Schwann'sehien Scheide gelegentlich auneh  jene
Korner anflagen, so dass der Querschnitt eine bisquitférmige Ge-
stalt hatte; in den Biindeln zeigten sich nieht selten diejenigen,
die nur aus etwa 3—7 Fasern bestehen, siimmtlich stark gebriunt,
dicjenigen, die eine mittlere Dicke haben, nur zum Theil dunkel
gefirbt.  Fiir die Lingssehnitte sowolhl wie die Querschuitte von
den Hautnerven war es oft auffallend, wie gering ihr Gehalt an
degenerirenden Fasern war, auch in Fillen, die sich im ibrigen
dureh hohe Zahlen auszeichneten. Einmal sah ich in der Mitte
eines Radialis ein feines Blutgefiiss.

Einc Betrachtung meiner tabellarischen Aufstellungen crgicbt,
dass hochgradige Kachexie nieht, wie es wahrscheinlich war, stets
von entsprechendem Zertall von Nervenfasern begleitet sein muss; es
wird hierdurell in gewissem Maasse die durch Versuehe iber die Re-
actionsfithigkeit der einzelnen gensoricllen und sensibeln Nervenge-
biete ain sterbenden Organismus gewonnene Lelire der Physiologie
bestiitigt, dass die nervigen Organe die dauerhaftesten gegeniiber
dem Gewebsverbrauch sind,  Es wiirde auch nur dann jene Anp-
nahme mit einiger Gewissheit sich crweisen lassen, wenn man die
Nerven ecines Menschen auch schon vor Eintritt der Kachexie mikros-

1) Newrologisches Centralbl. 188G, cir. oben.




18

kopisch untersuchen konnte. Da dies nicht wohl moglich ist,
wird man den Einwand kaum entkriften konnen, dass es sich
um eine individuell bedingte Eigenthiimlichkeit des Einzelnen
bandle. Dafiir lisst sich gerade aus diesen Zallen das Ergeb-
niss an jenem jungen kriftigen Arbeiter anfithren, dessen Nerven
ans dem linken Unterarme als normal angesehen wurden und doch
so iberraschend grosse Zdhlen ergeben haben. Die beiden Fille
von [Dementia paralytica geben keine Bilder, die sich in irgend
etwas auszeichneten, weder cine Steigerung des Zerfalles noch
sonst eine charakteristische Besonderheit, nicht einmal der mit
Diabetes mellitus komplizirte. Was die beiden Fille von Caries
genu angeht, so habe ich Bedenken getragen, sie zu hehandeln,
weil der Verdacht sich aufdringte, dass dic Nerven durch das
ortliche Leiden in ihrem Verlaufe geschidigt scin kinuten; und
Prof. S. Mayer hat an Nerven wegen Caries genu abgesetster
Unterextremititen solche Mengen von Degenerationen gefunden,
dass er dergleichen Material als krankhatft wnd darmm unbrauch-
bar verwarf; die hier getundencn Zahlen erweisen sich als Mitiel-
werthe, ich habe diesclben aber absichtlich von den Tuberkulose-
Filllen ortlich getrennt, um zu zeigen, dass ich sie sueh fiir we-
niger heweiskriftig halte.

Einem Gedanken michte ich hier Raum geben, welchen der
Befund an dem gesunden Arbeiter, der mitten aus der Arbeit heraus
untersucht wurde, angeregt hat: spricht dicser Befund einmal gegen
die Meinung, dass Schidignug des Gesammtorganismus dureh lang-
sam zchrende Krankheit die Degeneration vermehre, so wiire, wenn
man iitherhaupt von dicsem cinen Falle aus Schliisse machen darf,
die Ansicht vielleicht zulissig, die Larte Arbeit, die der Mann stets
zu leisten hatte, fiir die grosse Zahl der vorgetundenen Degeneratio-
nen verantwortlich zu machen. Denn es ist- nicht undenkbar, dass
jemand, der fortwiithrend Impulse darch seine Nerven sendet, diese
also bestindig benutzt, diese, wemn ich so sagen darf, abuutzt
und verbraucht. Prof. S. Mayer sagt iiber diesen Puukt: ,Die
Thiitigkeit des Nervensystems bildet nur cin Glied in der Kette
der differenten Organkomplexe des Korpers; jede Storung in die-
sent kann auf die Gebilde des Nervensystems seine Rickwirkung
dussern.

Nichts erscheint begreiflicher, als dass cbenso wic andere
Orgaue, so auch die Nervenapparate im gewihnlichen Verlaufe des
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Lebens anf ecin gewisses Maass der Leistungen eingestellt sind,
welche eben nichts anderes darstellen, als den Ausdruck ihres
passend regulirten Stoffwechsels.

Wenn nun aber in Folge von unabwendbaren, durch die
Einfiigung der Nerven in ein komplizirtes Ganze gegehenen Um-
standen von einer Nervenfaser temporir mehr verlangt wird, als
sie zu leisten hat und die Greuze des Anpassungsvermigens hier-
bei iberschritten wird, so kamm es zu Storimgen kommen, die
eine bleibende oder nur voriibergehende Aenderung der Faser-
textur in ihrem Gefolge haben.*

Wenn man die Zusammenstellung der Ergebnisse dieser
Auszahlung iiberblickt, so wird man, wie schon angedeutet, ge-
wahr, dass sich fir die Actiologie des normalen Nervenfaserzer-
falls nichts daraus gewiunen lisst, weder beziiglich dessen, wo-
dureh er iberhaupt bedingt ist, noch in Bezug darauf, ob ihn
verinderte Lebenshedingungen fordern.  Die  Ansicht “Professor
8. Mayer’s, dor Zerfall in normalen peripheren Nerven sei ein phy-
siologischer Vorgang und habe einen ceyelischen oder periodischen
Charakter, wird durch diese Zahlen, wenn nicht gestiitzt, so doch
in ihrer Wahrseheinlichkeit nieht beeintrichtigt; der genannte
Autor hat, che er mit jener bestimmten Aussage hervortrat, an
dem Tschiadicus der Wanderratte, den Riickenhautnerven des
Trosches und an anderen Thieren eingehende Untersuchungen an-
gestellt, um itiologische Momente aufzufinden. Sie haben aber
zu dem Ergebniss gefithrt, dass er weder Einwanderung von Pa-
rasiten, noch krankhafte Verinderungen in den trophischen Cent-
ren, noch schliesslich von Muskelverletzungen ausgehende Schi-
digungen als ursichlich fiir die Degenerationserseheinungen aner-
kennen komnte. Aunch Dr. J. Singer hat einige hierher ge-
hérige Versuehe angestellt, bei welehen ,lebendige Nerven lingere
Zeit von starken galvanischen Strimen durchstromt oder durch
lingere Zeit faradisirt wurden —- dieselben zcigten jedoch keine
Verinderungen.®  Dieser letste Versueh kommt ja als ursiichliche
Schadigung nicht in Betracht, aber er zeigt, dass der Nerv auch
sehr starken Beeintriachtigungen widersteht.

Dic Art und Weise, wie die Zahlen gewonuen wurden, habe
ich an einem Beispiel gezeigt: es sind alle Fille so gezihlt wor-
den, ein Verfahren, welehes den Vortheil gewithrt, dass man je-
der Zeit jedes einzelne Bild nach der Priaparatnummer vorfithren
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karn. In den ibrigen Fillen durften der grossen Weitlaufigkeit
wegen nur die Resultate der Zihlung angegeben werden. Wenn
ich nun dazu ibergehe, die Zahlen anzugeben, die Lings- und
Querschuitte geliefert haben, so muss ich vorausschicken, dass.
ich bemitht war, die Fasern nicht doppelt zu zihlen, welche der
Linge nach getroffen und gespalten sein oder etwas sehrig ge-
troffen zur Hilfte im obern, zur andern Hilfte im untern Schuifte lie-
gen kimnen. Auch auf solehe habe ich geachtet, welche wellenférmig
aus der Ebcne des Priiparates aufsteigen und deren Gipfelpunkt
im obern Schnitte zu licgen kommt, deren Enden im untern
Schnitte sichtbar sind.

1. Knabe, 3 Stunden alt, an Kopftrauma verstorhben, N.
cruralis, radialis, genito-cruralis, 49 Stunden alte Leiche.

Zu der Untersuchung ecines Nengeborenen fithrten mich fol-
gende I'ragen:

1) Finden sich in den Nerven neugeborener Menschen de-
generirende Fasern ?

2) Gewilrt die Anmwesenheit degenerirender Fasern in den
peripheren Nerven des gesunden Neugeborenen die Moglichkeit,
dtiologisehe Momente fiir deren Zustandekommen zu finden, oder
lassen sich dureh die Thatsache, dass der Neugeborene vor vielen
Schidlichkeiten, die auf den Erwachsenen einwirken, noeh nicht
ausgesetzt war, sich solche aunssehliessen ?

3) Verhilt sich das junge Gewebe den Reagentien gegen-
fiber ebenso wie das der Erwachsenen?

4) Lisst sich aus dem ctwa anders launtenden Befunde in
Bezug aunf die Farbung cin Nutzen erwarten fiir die Untersuchung
der Regenerationsvorgiinge ?

Die Untersuchungen zumr Beantwortung dieser Fragen haben,
so weit sie iiberhaupt fiir mich moglich waren und in den Rahmen
dieser Zeilen gchdren, ein negatives Resultat ergeben.

2. Mann, 36jihrig, Amputation des linken Unterarms nach
komplizirter Gelenkfractur, am 27. 8. 89, frisch (N. rad. I, 1I, 111
cte. bedeutet die Nummer des Objecttriigers).

Rad. 1. Deckglas 1 Schnitt 1 Deg. Faser 1
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n k] »

12 Rad.-Lingsschn.

32 Rad.-Lingschn.

Es finden sich in 25 Rad.-Querschn.

1

9 je 1,
2 je 2,
5 je
1 je
2 je
1 je
9 deg. Fas.,, davon
4 je 1,
3 je 2,
2 je 1.
0 — —.

= Ot 0

4 deg. Fas. imn Mittel.

2

= ” ” n

8 deg. Fas., davon
8 je 1.
5 deg. Fas., davon
5 je 1.
0 — —
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5. Fr., 63jihrig, Tubercul. pulm. 12. 10. 89. Crur. Rad.

Genitocrur. 120 p. m.
Es enthalten von 8 Crural-Lingsschn. 4 deg. Fas., davon

4 je 1.
» » 5 20 Rad.-Lingschn. 1 deg. Fas. zu 4,
” " , 19 Gen.-cr. 2 ., , zu 1l
Es finden sich in 24 Crur.-Querschn. 2 deg. Yas. im Mittel.
B » »  » 30 Gen.-er-Lingschn, 3, 5w v

6. M., 5Tyihrig, Tubercul. pulm. 10. 10. 89. Crur. Rad. Ge-

nitocrur. 26" p. m.
Es enthalten von 48 Crural.-Lingsschn, 18 deg. Fas., davon
) 8 je 1,
4 je 2,
1 je 3.
28 Gen.-er.-Lingschn. 0 — —
» ” » 11 Rad.-Lingsschn. e
Es finden sich in 8 Crur.-Querschn. 5 deg. Fas. im r}}?‘[ittel.
» 24 Rad.-Querschn. 6 s o »
. 18 Gen.-er-Querschn. 0

» » ”

=

” » n
» 4 n ” ” » »n
7. M., bbjahrig, Tubereul. pulm. 13.9.89. Crur. Rad. Ge-
nitocrur. 21" . m.
Es enchalten von 47 Crural-Lingsschn, 11 deg. Fas. zu 1.

» . » 36 Rad.-Liingssehn. 18, » davon
9 je 1,
1 je 2,
2 je 3.
. 1 je 4
” . . 32 Gen.-er.-Lingsschn. 13 deg. Fas., davon
7 je 1,
6 je 2.
Es finden sich in 16 Crur.-Querschun. 2 deg. Fas. im Mittel.
» N s » 30 Rad.-Querschn. 1, y  » N
» y »  » 12 Gen,-cr.-Querschn. 0 y N

8. M., 60jiahrig, Carcinom. periton. 22.10.89. Crur. Rad.
Genitocrur. 38 p. m.
Es enthalten von 20 Cruval.-Lingsschn. 11 deg. Fags., davon
8 je 1,
3 je 2.
36 Rad.-Liingschn. 9 deg. Fas.,, davon
7 je 1,
2 je 2.
. " s 80 Gen.cr.-Lingsschn. 9 deg. Fas. zu 1.
Es finden sich in 12 Crural-Querschn. 4 deg. Fas. im Mittel.
5 20 Gen.er-Querschn, 1, N " s

n » »

» ” »
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9. Fr., 44jihrig, Carc. ventric. 24. 8. 89. Crur. Rad. Geni-
tocrur.
Es enthalten von 57 Crur.-Liingsschn. 5 deg. I'as. zu je 1.
30 Rad.-Lingsschn, 6 deg. Fas., davon

» n ”

5 je 1,
1 je 2.
" » » 86 Gen.-cr.-Lingsschn, 0 deg. Fas.

Es finden sich in 20 Crur.-Querschn. 4 deg. Fas. im Mittel.
» ” 12 Rad.-Querschn, 3,
10. M, .')Qthug, Care. ventric. 24.9
nitoerur. 9P p. m.
Es enthalten von 31 Crural-Lingsschn. 6 deg. Fas., davon

»

. 89, Crui‘. Rad. Ge-

4 je 1,
2 je 2.
“ » » 20 Rad.-Lingsschn. 1 deg. Fas. zu 1,
M » 15 Gen.-cr.-Lingssehn. 1 e o L
Ts finden sich in 10 Crur.-Quersehn. 3 . . im Mittel.
v u 9 Geneer-Quersehn, 20 . o

11. \I 41jahrig, Carc. oesoph. 3. 10.89. Crur. Rad. Ge-

nitoerar. 21% p. m.
Es enthalten von 67 Crur.-Liingsschn. 54 deg. Fas., davon
17 je 1,
16 je ¢
7 je
5 je
4 je
1 je
1 je
2 je 8,
1jel2.
» » + 18 Rad.-Liingsschn. 3 deg. Fas. zu 1.
” sy 6 Gen.-er.-Lingsschn. 0.
Es ﬁnden sich in 14 Crur.-Querschn. 3 deg. Fas. im Mittel.
» s » 4 Gen-cr--Querschn. 0.

12 1\I 67jahr., Melanosarcoma des Unterkiefers. Schluck-
pneumon. 22. 1(). 89. Crur. Rad. Genitocrur. 28" p. m.

Es enthalten von 10 Crural.-Lingsschn., 2 deg. Fas. zu 1,
14 Rad.-Liingsschn. 2, [

A o o1

”» » ”
” u » 13 Gen.-er-Lingsschn. 1 s n L
Es finden sich in 12 Crur.-Querschn. 1, » im Mittel.

13. M., 61jihr., Dementia paralyt. Diabetes mell. 12. 12. 89,
Crur. Rad. Genitocrur. 18" p. m.
Es enthalten von 32 Crur.-Lingsschn. 4 deg. Fas., davon
3 jel,
1 je 2



Es euthalten von 45 Rad.-Lingsschn. 4 deg. Fas. je 1.

» « 20 Gen.-er-Liingsschn. t PR
Es nndvn siely in 16 Crur.-Querschn, &, » im Mittel
W « » 16 Rad.-Querschn. 8 "

» » n
14. M., H0jihrig. Dementia paralyt. 18.9.80. Crur. Rad.
CGenitoerur. 7" p. m,
Es enthalten von 22 Crur.-Lingssehm. 9 deg. Fas., davon
R je 1,

I je 3.
" . . 97 Rad-Liingsscehn. 3 deg. Fas. zu 1.
N 24 Geneer-Lingssehn. 0.

Es finden sich in 20 Crur.-Quersehn. 10 deg. Fas, im Mittel,
15, Fr., 36jihrig, Dysseiuteric n. Pachymening. 1. 9. 89,
Crar. Rad. Genitoerur. 107 oo,

Es enthalten von 32 Crur.-Liugs 1 deg. Fas, zu L

" " . 14 Rad-Lingssch. 1 . . ., L

" N w31 Geneer-Liingssehn, 40 N - K

< finden sich in 12 Crur.-Quersehn. 1 ., i Mittel.
“ N . D Rad.-Quersehn, 3 " » o

- " " . 4 Gew-er-Quersehn, 0,
16. PFr., 3ojibrig. Nephritis chron. 1. 9. 89, Crur. Rad.
Jenitoerur. 27" p. m,

IS5 enthalten von 22 Crur-Lingsschu. 2 deg. Fas. zu 1.
“ ” » 32 Rad.-Liingsschn., Q.
. 20 Geneer-Limgsschn. 0.
I<~. {mdcn sich in lb Crur.-Querschn, G deg. Fas. im Mittel.
» " s 25 Rad.-Querschn. b w »
" s w24 Gen-er-Querschn, 0.

»
17. T'r., 60jihrig, Caries genu 5. 9. 89. Amputat. Tibial. Pe-
roneus, frisch.
Es enthalten von 22 Tib.-Lingsschi. 10 deg. Fas., davon
9 je i,
1 je 2.
" o 4 28 Per.-Lingsschn, 4 deg. Fas., davon
3je 1,
1 je 3.
Es finden sich in 16 Tib.-Quersehn. 7 deg. Fas. im Mittel.
» » 4 Per-Querschn, 0.
1b b r., 66jihrig, Caries genu 11. 9. 89. Amputat. Tibial. Pe-
roneus Cutan. dors. ped. frisch.

Es enthalten von 32 Tib.-Lingsschn, 9 deg. Fas. davon
8je 1,
1 je 2.
- « 40 Per.-Lingsschn. 1 deg. Fas, zu 1,

« 9 C.d p-Lingsschn. 0.
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Es finden siclr in 18 Tib.-Querscha. 2
. 20 Per-Quersehn, 1
24 C.d. pQuerschin. i

. Fas. im Mittel

=3

e

Es ist zwar die Absicht dieser Zeilen gewesen, allein iiber
Degencrationsvorgiinge in normalen menschlichen Nerven einiges
zu herichten, wnd zwar wic sieh dieselben mit eciner neuen Mo-
thode hehandelt darstellen, und ob die Kachexie hervorrufenden
Krankheiten zor Erhohung  der Degenerationen in den Nerven
beitragen.  Doely miehte ich die wichtige Frage nach der Rege-
neration der Nerven uicht ganz anbertibnt lassen, zumal da die
g0 oft hicr herangezocene Avbeit Prof. S. Ma vers ausser der
Degenevation die Regeneration znm Gegenstand har. Wie schon
erwithut, gicht der Verfasser an. dass aus den albuminoiden Npal-
tungsprodukten zerfallender Fasern nacl einer treien Kernbildung
in der alten Seliwam'selien Seheide junge Nervenfasern entstehen.
Aunch H. Eichhorst giebt eine Abbildang im Texte. welehe eine
solehie junge sich zwischen den Markresten der alten Faser dureh-
windende Faser darstellt. mud ich habe sethst Bitder geselen, die
mit jenen Angaben bereinstimmen, aber stets nur an Zuptpripa-
raten ; muzweilelhatt handelt es sich wn den widerstandsfiligeren
Axeneylinder (efr. obeni, demn an den nach der beschriebenen
Marchi'schen Methode behandelten Priiparaten habe ieh nie cin Bild
einer solchen jungen Faser zwischen geselinwviirzten Markresten be-
obachiten kinnen, Ieh versuchte darmn Folgendes: eine Awzahl mit
Osmium behandelter Priparate wurden nachtriiglich noch mit Silber-
nitrat nach Ranvier gefiirht, in der Meimmg, dass die dauerhafte
Kittsubstanz der Ranvier'sehen Einselmiirungen sowoht diejenigen
der jungen Schiwann'sehen Scheide, als aueh die der alten — welehe
selbstyerstéindlicl den jungen anflicgen muss, wenn sich diese in Jjo-
ner enfwickelt — deutlich zeigen wiirden ; besonders da naeh Prof,
8. Mayer die Eiuschniirungen der jungen Faser viel dichter e
einander liegen, als an der alten. Is ist mir leider nicht e
lungen, ein solches Bild zu Gesicht zu bekommen.

Das Ergebniss vorstchender Untersueliung ist i Woesent-
lichen das folgende:

1. Bei den héchsten Graden von Kaclexie mnd Inanition
finden sich durchans nieht immer auffallendere Mengen von de-
gencrirten Fasern.
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2. Die genamnten Zustinde sind daher nicht direkt als
dtiologisches Moment anzuschuldigen.

3. In den Nerven kachektisch zn Grunde gegangener
Menschen finden sich indessen Besonderheiten, wie jene Korner-
reihen neben den Kernen der Schwaun'schen Scheide and  die
Tupfelung bei den Tuberkulisen.

N
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