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Die Autoren waren hestrebt in diesem Lehrbuche das umfang-
reiche Material auf Grund eigener Erfahrungen zu sichten und
dasselbe in moglichst knapper Form dem Studirenden vor-
zufithren, Die Abbildungen sind grissientheils Origindle und sind
Priiparaten entnommen, welche die reichhaltige histologische
Sammlung zu Miinchen zu diesem Zwecke den Verfassern
gur Verfiigung stellte.

Trotz der Kiirze des Ganzen ist dem Studirenden die Moglich-
keit gegehen, sich in das Studium der Histologie noch weiter zu ver-
tiefen, da jedes Kapitel Verweise auf ein sorgfiiltiz ausgefiihrtes
Litteraturverzeichniss hat.

Dem ganzen Unternehmen hat Herr Professor Dr. von
Kupffer hilfreiche Hand geboten.
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Trotz vieler und zum Teil klassischer Arbeiten tber den
feineren Ban des Knochens stosst man beim Durchblittern der
einschldagigen Arheiten vou Sharpey (1), Miller (2), Gegen-
baur (3), v. Ebner (4), v. Kolliker (3), Rollet (6), Schatfer (7)
und anderen dach noch auf Punkte, dic Lei der von Tag zu
Tag sich vervollkommenden Technik einer Bestitligung oder
evision bediirfiig sind.

Der Umstand, dass das Vorkommen elastischer Fasern im
Rihrenknochen des Lrwachsenen zuerst von H. Miiller (2) ver-
seichnet, dann von v. Ebner (4) und v. Kolliker (9), ebenso wie
von E. A, Schatfer (7) bestitigt worden ist, withrend das Vor-
Tommen elastisclier Elemente im Knochen des Neugeborenen
cinstimmig verneint wird, fordert umsomehr zu einer systemati-
sehen Untersuchung in dieser Richtung anf, als wir in dem durch
Tianzer-Unna in die histologisehe Technik eingefiibirten Orcein-
Farbstoff ein lleagenz auf clastisches Gewebe kennen gelernt
haben, von welehem jeder. der sich dessclben bedient hat, zu-

geben muss, dass cs alle die bisherigen, bekannien Methoden

sum Nachweis elastischer Fagern, wie die Anwendung von Tossig-
siure, Kalilauge, Pikrokavmin, [fuchsin, Magenta und Safranin
ete. ote. weil itberirifft.
Das Studium der Litteratur, welche das Vorkommen elasti-
scher Tlemente im Knochen behandelt, ergiebt folgendes.
1*




Die dlteste Arbeit, in der iiberhaupt die elastischen Fasern
im Knochen erwihnt werden, ist die von Heinrieh Miiller (2):
. Cher Sharpeys durchbohrende Fasern im Knochen.®

Dicser Autor erkaunte einen Teil der bis dahin als Shar-
peys Fasern beschriebenen Gebilde als aus elastischen Ele-
menten bestehend. Zum Nachweise derselben bediente er sich
der Fssigsiiure, der Salpetersiure und des kaustischen Kalis.
Miiller fand diese clastischen Fasern in frischen und in mace-
rierten Knochen, die er mit obigen Reagentien behandelte, und
giebt, ohne sich tiber die genaucre Lage der Fasern auszulassen
an, dass dieselben eigentiimlich gewunden verlaufen, sich tcilen,
unter einander anastomosieren und manchmal sogar kleine
Maschennetze bilden. Es gelang ihm auch, au ganz frischen
Priparaten den Zusammenhang dieser elastischen Fasern mit
denen des Periostes nachzuweisen. An manchen seiner Objckte
machten die elastischen I'asern nur die Achse von Sharperx-
schen Fasern aus.

Nach ihm beschreibt zuerst Gegenbaur (3), indem ¢r auf
diese eben citierten Angaben Millers zuriickkommt, wicder die
clastischen Fasern, glaubt aber, wie er selbst angicht, ohne ein-
gehendere Untersuchungen gemacht zu habew, der Ansicht Millers
nicht vollig beipflichten zu konnen, da er nach seinen Versuchen
allerdings eine gewisse Widerstandsfihigkeit der betretfenden
Fasern gegen Siurcn und Alkalien fand. jedoch nicht in dem
Grade, wie bei elastischen Fasern. Duabel betont Gegenbaur
aber ausdriicklich, dass er seine Versuche den Angaben Miillers
nicht entgegenstellen will.

Acht Jahre nach dem TErscheinen dieser Arbeit hat daum
v. Bbner (4) in sciner Monographic Uber den feineren Bau
der Knochensubstanz® eingehender dic clastischen Fasern des
Knochens behandelt.  Fr ouscigte, dass durch Erwiirmung it
Natronlange bis zum Kochen auf dem Objekttriger, wodurch

die Sharpeyschen Fasern samt Knochenlamellen und Knochen-
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korperchen verschwinden, wirkliche elastische TFasern ini Knoclien
nachzuweisen sind. Nach ihm finden gich dieselben als ¢in ziem-
lich diehtes Netzwerk in den Knochenschichten dicht unter dem
Periost und weniger zablreich in den Haversschen Lamellen.
Dic FFasern haben durchaus einen Verlauf, der der Langsrich-
tung des Knochens parallel ist. nur in der oberflichlichsten
Schicht biegen sie direkt ing Periost um. Um sich nun Gber
die genauerve Lage der clastischen Fasern, die ja durch die Koch-
methode mit Natronlauge nicht sicher zu bestimmen war, zu
vergewissern, farbte er Schnitte 24—28 Stunden lang in ciner
sehn verdiinnten Fuchsinlosung, dic, wie er bei einer fritheren
Arbeit iber den feineren Bun der Morta sich iiberzeugt hatte.
cin untriigliches Mittel zur Erkennung von elastischen Ifasern
sefl,  Und so fand er auch, dass ie elastischen usern sich
von dem sonst schwach rotlich gefirbten Knocliengewebe dureli
itensiv rote Firbung abheben.  Hierdurch sicht er scinen
obigen Befund vollstindig bewiesen, nimlich. duss clastische
Fasern in grosser Auzall unter der Oberfliiche, weniger zahlreich
aber, und hier nicht immer., an den inneren Lamellen der
Rohrenknochen vorhanden sind.  Dabei betont v. Ebner, im
Gegensatz zu H. Mualler, dass die Sharpeyschen Fasern
nicht als elastische Tasern angesehen werden dtrfen.

Die elastischen Fasern konnte v. Ebner nur im Knochen
Erwachsener und auch hier nuran Réhrenkunoehen {Tibia,
Phalangen), nicht an den platten Schiidelknochen nachweisen.
Imi jugendlichen Knochen gelang es ihm uiewmalg, eclastische
Elemente anfzutinden,

In demselben Jalre erschicnen die Recherches  anatomi-
ques sur le tissue clastique des os von J. Rénaut (8).  Diescer
Forscher glaubte auf Grund des Belundes, dass in homologen
Stiicken von langen Knochen ein und  dessclben Siugetieres
nicht innner elastische FFasern zu finden waren, annehmen zu

miissen, dags der Siugetierknochen kein geeignetes Objekt fir
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die Untersuchung aul elastische Fasern seien, und fand dann in
den langen Knochien der Vigel, von denen er lluln und Trut-
halin benutzte, ein geeignetes Objekt.

Er entkalkle die Knochen mit Pikrinsaure, fiirbte sic mit
ammieniakalisehem Pikrokarmin und fand dann, dass bei dunkcl-
roter Tirbung der Knochenkirperchen und blassroscuroter Fiu-
hung der iibrigen Knochensubstany sich dice clastischen [fasern
lebhaft gelb glinzend firbten. Iir sah so. dase dic elastiselirn
Fasern in der Langsrichtung des Knocliens verlanfen und be-
sonders reichlich in einer 1—2 mm dicken peripheren Zone ent-
wickelt sind.  Besonders deutlich gelang diese Firbung an Lings-
sehmitten und komute noch deatlicher gemacht werden dadurch,
dase er die Priparate in Glycerin cinlegte, dem er Iissigsiure
oder 1%y Ameisensiiure zusetzte, wodurch die Tagern in ihrey
ganzen Linge lebhafter gelly gefiarbt und schr stark lichtbrechend
¢rschicnen. Sctzte Rén ant den Priiparaten 4000 Pottasche zu.
co wurden diese Fasern zum Zeichen ihrer elastischen Eigen-
schaft nicht zerstort. Bei genauverer Betrachitung kam ev zu dem
Resultat, dass die elastischen Fasern die dickeren langsverlaulen-
den Sharpevschen Fasern nach Art eines Netzes umsplonen,
indem sic Liiufig unter einander anastomosieren und sich telen,
Des weileren gelang es Rénaut, diese Fasern in Knochen. dic
er langsam cntkalkt hatte, durch Zerzupfen mit Nadeln zu iso-
lieren, und sic nach optischen und mikrochemischen Reaktionen
mit aller Bestimmtheit als elastisehe anzusprechen.

. A Schiffer (7) giebt in seiner Arbeit: Notes on the

cous tissue' eine andere Me-

structure and developeinent of oss
thode an, die elastischen Fagsern des Knochens in situ darzu-
stollen. Fr firble Schnitte von ontkalkiem Knochen in einer

=4
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diinnen Losung von Magentarot in Glyeerin und Wass

L Wo-
bei er die Verduustung des Wassers verhindern musste,  da
konzentriertes Glycerin die Farbung wieder auflost. Eine Far-

bung mit alkobolischer Magentaltsimg erwies sich als erfolglos.




Fiirbte er nach der oben angegebenen Methode, so fand er,
dass sich die elastischen PPasern duvch ihre dunkelrote Farbe
von dem itbrigen, rosaroten Gewebe gut abhoben, wodurch ex
il leieht dber ibre Lage informieren komnte. Er sah. dass sie
an Zahl nach verschicdenen Orien betritehtlich wechselten, und
in manchen Rehnitten gar nicht zu linden warei; dass sie bald
cinzeln, bald in Gruppen verliefen. dass sic die tusseren Grund-
und die Interstitinllamellen durehbohrten niemals aberdielavers-
schen Tamellen und dass sic oft mit denen des Periostes in Ver-
bindung standen.  Wie dic alastischen Fasern des Bindegewebes
hiuatie sich untercinander verbinden, so find er, dass auch die
des Knochens hiufig anastomosieren and Netze bilden.  Sie
verlaufen jedoch nichit, wic diese, immer gerade, sondern manch-
mal auch wellig, olt ganz irregulie, cigenartig gowuiden und

wedrelit.

DNie neweste und meines Wissens letzte Arbeit tiber Knochen-
hau, in welcher die elastischen Fasern abgehandelt werden, ist
die von v. Kolliker (d): ..Der feinere Bau des Knochenge-
webes.s Dieser Forscher brachte die clastischen Flemente des
Knochens zur Ansicht, indem er Schnitte von entkalkten Kno-
chen mit Essigsiure, Oxalsiure und Salzsiure behandelte, wo-
dureh es hm leicht gelang, wahre elastische Fasern von den
nieht aufquellenden bindegewebigen Sharpevschen Fasern zu
unterscheiden.  TFerner zevstorte er die Sehnitte it konzen-
trievtern Kali oder Natron kaust. in der Iilte und isolierte so
leieht die clagtisehen PFasern.  Endiich firbte or die Schnitte
mit Fuchsin, wie v. Fhner, und mit Safranin. dessen spezi-
fische Deaktion auf elastisehe Elemente von Stohr, Schultze
and einer Reihe anderer Autoren angegeben ist. Unter Benititz-

ung aller dieser Untersuchungsmethoden fand er:

a) dic elastischen  Iascrn sind konstante Bestandteile der

gusseren Grundlamellen, dringen bis in die innersten Teile




desselben hinein und finden sich auch in verschiedenen
Tiefen in den interstitiellen Lamellen.

z

Ein bedeutender Teil diescr elastischen Iasern liegt in
bindegewebigen Sharpeyschen Fasern, bildet eimen Be-
standteil derselben und verliuft mit ihnen longitudinal
schief und quer, doeh enthalten bei weitem nichit alle
Sharpeyschen Fasern elastische Elemente.

¢) Andere diescr Llemente verlaufen selbstiindig fir sich und
begleiten namentlich die perforierenden Volkmannschen,
von keinen Lamellen begrenzten Gefisskanile der Gaund-
lamellen oft in dichten Zigen dieselben umgebend.  Elas-
tische Sharpeysche Fasern finden sich, so viel ermittelt
werden konnte, auch sonst in den Grundlamellen, doch
war es in vielen Fillen selir schwer zn bestitumen, ob
diesclben fiir sich allein oder mit bindegewebigen Tlemen-

ten zusaminen verlaufen.

d) In TTaversschen Lamellensystemen wollte es v. Kolliker
nicht gelingen, elastische Fasern zu tinden.  Allerdings

)

Knochenschicht, die, wic wir oben sahen, in Salzsiiure sich

¢leicht die die Haver ienn Kaniile sunachst auskleidende

isoliert, aber bei langem Kochen im Wasser sich auflost

in ihrem Ausschen manchmal einem zarten clastischen

Netze, doch gliickte es nicht, wirkliche clastische I7aser-

chen in derselben nachzuweisen,

Thenso wie hier #fussert sich v. Kolliker auch in seinem
Handbuch der Gewcebelehre des Menschen, VI Aufl

Die mir zugiinglichen gehrituchlichen Lehrbticher der IHisto:
logie erwiihnen dic elastischen Iasern im Knochen entweder gar
nicht oder Dbertihren sic nur ganz kwz, Stohr (9), von
Langer-Toldt (10}, Gegenbaur (11) erwilnen clastische
Tasern im Kunochen gar nicht, Rauber (12} sagt anschliessend

an die Sharpevschen Fagsern: Sie (die Sharpeyvschen Fasern)
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dringen in die dugsgeren Grund- und die anstossenden Schalt-
lamellen und verlaufen nach den verschicdensten Richtungen,

enthalten auel oft elastische asern.

Uberblicken wir die Mitteilungen der einzeluen Autoren.
¢o kiomnen wir, wenn wir von der Arbeit Réna ut's abschen,
der ja nur Vogelknochen untersucht hat, konstaticren, dass
alle Forscher im meunschlichen Knochen elastische
Fasern gefunden haben. Auch haben zie alle nur inden
fusseren Grundlamellen gesehen, hochstens ganz ver
einzelt in dem tieter liegenden Knochengewebe. Nach Kolliker
licgen diese TPasern teils in Sharpey schen Tasern, teils in
Volkmannschen Kanilchen, teils aber verlanfen sie fir sich
allein. L. A, Schaffor beschreibt dic elastischen Fasern ganz
irreguliiv verlaufend, eigentiimlich wellig, untereinander Netze
bildend. v. Ebner maeht iiber den Verlau! der Tasern keine
spezielleren Angaben.

Wialrend Schafier daritber keine Auskunft giebt, an
welechen Inoclien er die clastischen Fasern gesehen hat, betonen
v. Bbner und v. Kolliker iibereinstimmend, dass sie die elas-
Hizchen Fasern nur an Rohrenknochen Erwachsener, nie
aber an platten, besonders nicht an Schidelknochen

und nie an jungen Knochen gefunden haben.

Fine systematische Untersuchung der letzteren mit Oreein
versprach somit definitiven  Aufschluss iiher deren wirkliches
IFehlen oder Vorhandensein.

Die Erorterung des Vorkemmens elastischer Fagsern im
Kuochen ervics sich nun, wenn ich sicher gehen wollte, sehr
bald abliingie von der Frirlerung einer Vorfrage, nimlich der
mach dem Vorkommen und der Anordnung der elas-
tischen Blemente im Periost und mit dieser im Zu-
sammenhang ergab sich die weitere Frage nach «em feincren

Bau des Periostes.




1. Periost.

Bei Durcharbeitung der einscbligigen Litteratur ergab sich
mir bald die aulfallende Thatsache, dage der feinere Bau des
Periostes in den letzten Jahren kaum mehr Gegenstand ein-
gehender Untersuchungen gewesen ist.

Abgesehen von meiner Litteraturangabe erhelit dies wohl
Rl bl

am klavsten daraus, dass ein so genaver wud pgewissenhaftor
Forscher, wie v. Kolliker, in scinem Handbuch der Gewebo-
lebre VI Auflage wortlich seine 23 Jahre vorher in der V. Aul-
lage gegebene Sehilderung wiederholt, oline neucre histologische
Arbeiten Gber dic Beinhaut verzeichnen zu kiunnen. -

LEine Umschau in den gebriiuchlichen umtangreicheren Lehr-
hiichern der [listologic und in solchen, welche als Grundrisse
vielfach nicht viel mehr als die histologische Nomenklatur, illu-
sticrt durch sehr zweifelhatte Abbildungen aufzufithren fiir notig
halten, crgab cine ebengo spirliche Ausheute, wie die Durch-
sicht anatomischer Lelnr- und Handbiicher.

Ein Teil der Autoren wiederholt ohne eigene Untersuchungen
einfach die Angaben friherer Untersucher.

Trotz dieser scheinbar vielfachen Ubereinstimmung ergaben

sich aber auch cine Menge von Widersprichen, insolerne manchie

Autorenn nicht eimwnal iiber die Schichten des Periostes einer
Meinung sind.

Alle Forscher geben an, dags die Beinhaut aus zwei Schich-
ten besteht.  Aber tiber dic Dicke und Ausbreitung der einzel-

nen Schichten, sowie tber deren Bezeichnung gehen die An-

gaben sehr auscinander. Noch mchr aber vermissen wir Uber-
einstimmung beziiglich des feineren Baues dicser wiehtigen Mcem-
bran. Die cinen Autoren. wie Ranvier, v. Iolliker (Ha),
Schiaffer und Thane (14), Stohr (9) Schiffer- Krause (15),
Rawitz (16), Bannwarth (17), Hyrtl (18), teilen das Periost in
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einefiusgere fibrose und cine innere elastische Qelijeht, die andern,
wie Rauber (12), Schiclferdeeker und Kossel (193 Klein
(20) in eine dussere fibrose und nnere weiche oder generative, wo-
bel einige dieser angefilirten Autoren, wie Kolliker, Sehid-
fer- Krause, Schaffer und Thane, Klein. Rauber, als
einen Tail der inneren Schicht uoeh dic Osteoblasten-Schicht
beschreiben.

A meisten in die Augen springen aber die differierenden
Angaben der elnzelnen Autoren iber dag Vorhandensein, die
Menge, die Lage und Anordnung der elastischien Fasern.

Yanvier (13) fiudet die elastischen Fagern in der inneren
and usseren Schicht, dabei sagt er cinmal, dass siec nur lings
verlauten. ein andermal. dass sie ein enguaschiges Netz bilden,
<o hesonders in der inucren Schicht. Dies ist gewiss
cin Widersprach, iiber den auch Jie Abbildung, dic Ranvier
oiebt, keinen Aufschluss Jdurbietet, da in iy clastische Fasgern
iiherhaupt nieht erkennbar sind.

T Gegensatz zu Ranvier giebt v. Kalliker an, dass
die clagtischen Fasern i dichten und in melireren Lagen liegen-
den Netzen nur in der inneren Sehieht vorkommen.  Uher
dic Menge dicger Fagern, die or als solehie feinerer Art bezeichnet,
macht Kolliker keine genaucren Angaboen,

Die Herausgeher von Quain'= clements of anatomy, de, wie
kein anderer Autor, genauere histologisehe Dretails iiber den Ver-
laaf von Nervew, Blugefissen und Lympibalinen der Beinbaut
weben, machen ibher die elastischien Taserne nuy die Notiz, dass

sie zahlreieh in der inneren Schicht vorkonmmer ("ber den
Verland nnd die Stirke der clastischen 1%asern ochen sie eben-
sowenig Auskunft, wie Stohr, der ehenfalls nur das zahlreiche
Vorkommen in der inneren Schicht betont.

Wihrend in der Histologie von Sehiiffer-Krause, bei
Toldt und bei Rawitz sich die gleichen Angaben finden, verlaufen

elastische Fasern nach Bannwarth in der iusseren Schicht.




Schenk (22). sehildert das gesamtic Periost als aus
teils bindegewebigen, teils clastischen Fasern bestehend, tindet
dieselben demmach iiberall,

Schicfferdecker und Kossel beschreiben elastische Ifasern
in beiden Schichten, in der inneren zwar zahlreicher und von
feinerem Kaliber wie in der fiusseren Schicht.

Klein erwihnt dic elastischien Fasern gar nicht.

Withvend dann [Lyrt] wieder, wie von Kolliker, die elas-
tischen Iasern nur in der inneren Schicht netzftrmig angeorduet
voufindet, giebt Rauber in ["borvinstiulmuug mit Ranvier-
an, dass die elastischen Fasern in beiden Schichten vor-
kommen, und zwar reichlicher in der inneren Schichit.

Uber Anordnung und Stiirke der Fasern giebt er jedoch
ketne Andeutungen.

Der Vollstandigkeit halber sei Lier noch erwithnt, dass, chen-
sowenig wie die gebriiuchlichen Tehrbiicher der Anatowmie, wie
Pansch (23), v. Lauger-Toldt (10), Gegenbaur u. a. sich
mit dem feinercn Bau das Periostes beschiftigen, das ncueste
Lehrbuch der Mistologic vou Bohm und Davidolf (24), das
sich unter anderem auch dureh seine ausfiihrliche Litteratuy-
tibersicht auszcichnet, Deriihrt den leineren Bau des DPeriostes
gar nicht nnd spricht vom Periost nur als von ciner hinde
gewebigen Haut.

- Es findet sich swar bei Schilderung der Osteogencse des
Periostes vom Schafembryo cine gute Abbildung, die wohl eine
zwelfache Schichtung und cine Osteoblastenlage erkennen lisst,
tber Lage, Verlauf nud Zahl der elastischen Fascern aber keine
Auskunft giebt.

Ebenso wenig geben dic Abbildungen in demn  neuesten
Handatlas von Beuda und Giinther (25), aul Tafel VII in
Figur 1 und 3 vom Lings- und Quersehnitt eines Femur von

einermn  sechsmonatlichen menschlichen  Fotus ein allzu deat-
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liches Bild vom Bau der Beinhaut, auch lassen sie inshesondere
die elastischen Fasern nicht erkennen.

UCberhaupt sci hier festgestellt, dass in allen c¢i-
tierten Lehr- und Iandbiichern sich keine A bbhildung
findet, welehe auch nur einigermassen den feineren
Bau des Periostes richtig wicder giebt.

Teli will nun., bevor ich meine Resultate mitteile, die von
mir cingeschlagenc Untersuchungsmethode angeben.

Untersucht wurden Fxemplare simtlicher  Knochenarten
eines ausgetragenen minnlichen menschlichen Fitus, der wenige
Stunden  post partum zur Verfiigung stand; ferner von er-
wachsenen Knoehen des Humerus und des Os parictale. Um die
durch Zerschneiden, Zersigen ete. leicht vorkommenden Ver-
schiebungen in der feineren Struktur zu vernieiden. warden die
einzelnen Knochen als Ganzes in g(‘\\'bhnlichel'n Alkohol fixiert
und dann entkalkt.

Als ]‘:utkalkungsnmt]10(19 wurde das allerdings etwas lang-
wierige (in unserem IFalle fast sechs Wachen) dauernde, von
v. Ebner angegebene Verfahren gewiihlt. Demgemiiss wurden dic
Knochen in folgende Mischung cebracht: eine kaltgesdtiigte Koch-

b=

salzlosung wurde mit dem doppelten Volumen Wasser yverdannt

und 2% Salzsiiure zugeselzt.  In dieser Losung, der tiglich
etwas Salzsiiure zugegeben wurde, blichen die Kunochen liegen,
bis sie biegsam geworden waren.  Dann wurden  sic in einer
me Hilfte gesittigten Kochsalzlosung ausgewasclien und durch
Zusatz von Salmink  allmiblich  neutralisiert. Die Knochen
wurden daun zerkleinert, in Alkohol gehértet, in Celloidin ein-
gebettet und dann in Sclinitte von 1h—90—2p u zerlegt.  Hier
auf wurden die Schmitte in Oveein etwa drei Tage lang gefdrbt.

Bs wurde die von Haunsen (26) angegebene Mischuug benutzt,

mdem von den gleich anzugebenden zwed Losungen gleiche

TP R
Peile zusammengeschiittet wurden.
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Losung 1 Lisung 11

Orcein 0.1 Acidum nur. 0,1
9570 Alkohol 200 9594 Afkohol 20,0
Aqua destillata 20,0, Aqua dest. 5,0,

Damn wurden dic Selmitte, abweichend von Hausen, iu
der zwciten Lasung entfirht, in destillicr tem Wasser entsiluert,
in absolutem Alkohol entwiissert, in Oleumn Origani verbrache
und vou hier in Kanadabalsam autgclegt,

s wurde aber auch die in neuester Zeit von Unna (27)
angegebene Schnelifar bung mit Oreein angewandt und it dieser
die gleichen Resultate, wie mit obiger Farbung aielt.  Nach
dieser  Methode wurden Sehuitte in einer Losang von Orecin
L0, Acid. mur. 1,0, Aleohol absol, 100,0 10—15 Minuten lang
bel einer Temperatur von cinigen 30¢ (. gefirbt, in Spiritus
dilutus abgewaschen und dann mit Wasser, Alkohol absol. Oel,
Kanadabalsam c¢henso behandelt, wie ohige Schnitte.

Einzelue Schnitte warden noch mit Hédmatoxylin nachge-
farbt, andere nur mit Himatoxylin und Tosin tingiert.

Durch  die Ovecinfirhung  ergab  sich  eine priteise  Fiip-
bung der elastischen Elemente allein.  Tief schwarzrot oder
braunschwarz heben sich diese vou der farblosen oder nur
schwach  gefirbten Grundlage ab.  Durch dje Doppeliirbung
mit Orcein und Himatoxylin gelang os die topographischen
Beziehungen der clastischen LElemente zu den ttbrigen Konipo-
nenten des Periostes und  seiner Umgebung  (Muskel, Schnen.
Bindegewche ete.) und zum Kuochen mit voller Schiirfe  dar-
zustellen.

1. Periost des Neugeborenen.

Das Ergebnis meiner U ntersucling crwies sich als ein fiy
die verschiedenen Kiochen des Neugeborenen im Prinzip olei-

ches.  Durchweg liessen sich drei Schichten, namentlich sehon
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an Roéhrenknochen, auscinanderhalten, die ich als 1. Ad-
ventia, 2. Fibro-Elastica und 3. mit Strelastott (28) als
osteoblastisehe Schieht des Periosts untergcheiden und
beschreiben will, Die Verhiiltnisse an den Schiidelknochen sollen
spiiter berficksichtigt werden,  Zur Sehilderung des feineren
Banes der Beinhaut vom Neugcehorenen mag zundcehst ein Roh-
renknochen z B, Humerns, Tibia oder Metatarsus diencu. Iig. 1.

Auf Querschnitten lassen sich die drel erwithnten Sehichten

mit aller Schirfe anterscheiden.
. Adventitia.

Dic Adventitin ist #hnlich, wie bei grosseren Blutgefiissen.
einmal Verheftungsmittel  des  DPerjostes mit der Umgebung
und geheint von vielen Autoren bei ihren Untersuchungen ent-
weder abpriipariert oder nicht geniigend als cin Teil der Bein-
haut gewiirdigt worden zu sein; daher die Differenzen iber
Zall und Anordnung der Schichten des Periosts. Als zum Peri-
ost gehirig crweist sich diese Lage durch ihren reichen Grehalt
an in die Beinhaut cindringenden Blutgetiissen und Nerven,
Histologisch besteht sie aus filbedsem, fiir ein ganz junges Indi-
viduum auffallend kern- und zellenarmem, ziemlich
derbem Bindegewebe, das sich gegen das interstitielle Binde-
gewebe benachbarter Muskulatur hin auflockert und allmiihlich
den Bau des interstiticllen Gewebes annimmt.

Tn diesen gelockerten, streng genommen  nicht mehr zur
Adventitia gehdrigen Schichten finden sieh nicht gerade zahl-
reiche meist sehr stark geschlingelte elagtische Fasern von feinem
Bis zu ziemlich grobem Kaliber, wie wir solehe ja im intersti-
tiellen Bindegewebe der versehicdenen Organe, speziell der Mus-
keln zu linden gewohnt sind, Kine hestimmte Avordnung

derselben macht sieh nieht hemerklich,

rentlichen Adventitin sclbst wird das  clastische

o

Gewebe bedeutend spirlicher; man flindet ganze Stellen auf

In der ¢




A R P A SO X

16

Querschnitten, welche kaum eine clastische Faser
enthalten. Andere Stellen dagegen erweisen sich
reicher, maunche sogar sehr reich an elastischen
Klementeu, die in letzterem Talle auch immer eine be-
stimmte Verlaufsrichtung erkennen lassen und, wie genauere
Untersuchung zeigt, cinem in die Beinhaut ausstrahlenden Bande,
viner Schne oder Fascien zugehdren.  Das thatsichliche Bild
erhillt man nur auf weiteren Querschnitten dureh den gauzen
Knochen samt seiner Umgebung. Dic Untersuchung
cingelner Stellen wiirde zu irrttimlichen Verallgemeinerungen
fihiren.

teichlichie, dem Kaliber nach sehr wechselnde Querschnitte
von Blutgefliissen, sowie Querschuitte von wechsclud  starken
Nervenbiindeln  vervollkommnen das Bild, An o Stellen,  wo
Sehinen in die Adventitia auslauten, zeigt dicse cinen beson-
ders aus derben, schwach wellig und parallel verlaufenden Fa-
serbiindeln hestehenden Bau, der vielfach cine deutliclic lamel-
lire Schichtung erkennen lisst. An manchen Stellen fiudet man
in der Adventitia selbst ader von ihr in dic Nachbarschaft iiber-
gehend mehr oder weniger ausgicbige Finlagerungen von [ett
gewebe. 4

2. Fibro-Elastica (Fig. 2).

Diese Schiehte markiert sich an Orcciupripara
ten sowohl gogen die osteoblastische Schicht, als
gegen die Adventitia zu als dunsserst scharf begrenzt,
vor allem durch ihren enormen und auffullenden
Reichtum an elastischen IFasern. Durel deren Ge-
samtheit fillt sie an Orceinpriparaten den tibrigen
Schichten gegeniiber schon bei selhwachor Vergrosse-
rang als braunrot gefirbte Lage anf.

Sie besteht aus im wesentlichen lings verlaufenden zien-

lich gleich  dicken  fibrosen  Bimdeln  und kennzeichnet  sich
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der Adventitia gegeniiber dwreh cine aufiallende Gefi

armut, insoferne sie fast nur von Ciefissen durchsetzt wird,
welche von der Adventitia in den Knochen verlaufen. Bel
starker Vergrosserung tritt deutlich hervor, dass die fibrosen
Faserbindel im wesentlichen dusserlich von einer Unmenge
von clastischen Tagern umhillt werden. Im Innern der Biindel
findet man nur ganz vereinzelte und verhiltnismissig feine
elastische Faserquerschnitte.  Ein Teil der clastischen Fasern
der Iibro-Elastica entstammt Schnenansiitzen und cg lissst sich
nachweisen, dass die unter mehr oder weniger spitzem Win-
kel an das Periost herantretenden Sehnenbiindel sich  der
Hauptsache nach in  dieser Schichte verlieren. Die Menge
des clastischen Gewebes, welches zusammen genommen, ¢twe
mindestens cin Dritteil der Dicke der gesamten Fibro-
Elastica ausmachen wiirde. Ist an eincm so wenig
bicgsamen Organe, wic e¢s der Kunoclhen im allge
meinen ist, und speziell an dem noch gar nicht in
voller Funktion begriffecnen Kunochen des Neuge-
borenen ganz besonders auffallend.  Weitere Bemer-
kungen hieriiber behalten wir uns fitr den Schluss unscrer Ab-
handlung vor. Wihrend sich lmmerhin ein gewisser Zusam-
menhang der elastischen Flemente der Fibro-Elastica mit den
sparlichen elastischen Fasern der Adventitia und dem elastischen
Gewebe der in die Beinhaut ausstrahlenden Sehnen ergiebt,
ist die Grenze der Fibro-Rlastica gegen die osteo-
blastische Schiclit eine auffallend scharfe. Nicht
eine einzige elastische Fasertrittin dieletztere ein.

Die fibrosen Bindel enthalten selbst beim Neu-
geborenen auffallender Weise nur dusserst selten
Kerne.

Bei einem so jugendlichen Gewebe wire ein bedeutender
Kernreichtum um so mehr zu erwarten, als ja die Sehnenbiin-
del desselben Individuums ziewmlich kern- und zellenreich sind.

2
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Zwischen den Taserbitndeln findet sich oin spitrliches lockeres.
zellenreiclieres und  teilweise mit der osteoblastischen Sehichi
zusammenh#ngendes Bindegewehe, mit welchier siec im Baw im
wesentlichen iibercinstimmt. Der Verlual der el astisehoen
Fasern ist im Quersehnitt fast aussehliesslic h,
entsprechend dem Verlaufe der weitaus meisten fibrosen Bandel,
zur Lingsachse des Knochens parallel. Abwelchungen
kénnen durch Schnenansiitze bedingt scin. Die feinere Anord.
nuug der elastischen Fasern untereinander soll am Langs-
schuitt geschildert werden. Bei der kompakten Anordnung der
dic Fibro-Elastica authbauenden Elemente finden sich in derselhen
e

niemals  Fettzellen.  Beim Zerzupfen  gelingt es nicht ge
schwer die einzelnen von clastisclien Fasern umflochtenen Bin-
del zu trennen und auf weitere Strecken isoliert zar Darstel-
lung zu bringen.

3. Die osteoblaustische Schicht

Die osteoblastische Schicht., osteogenc Schicht, couche ostwo-
gene (Ollier), Proliterationsschicht (Virelhow), Cambimm-
schicht (Billroth) lisst deutlich eine Sonderung in
zwel Lagen erken nen: niamlich cine lockere bindegewehige
Schichte und  die Osteoblastenschicht i engererl Sinne,  Sie

ist wesentlich diinner, als die Fibro-Blastica. und hetrdgt durch-

schnitilich etwa 1/4—-1/5 derselben; an muanchien Stellen jedoeh

kann sich diese Dicke bis auf ctwa s der Fibro-Llastica er-
hohen.
An Oreeinpriiparaten vollkommen farblox, ist sic auch an

den hestgelungenen Priparaten von Knochen des Neugeborenen

.ausgezeichnet  durch den vollstindigen Mangel jeden

elastischen Elementes. Wir finden sogar in Ubercinstin-
mung mit v. lKbuer, dass an der Bintrittsstelle Sh s rpeyscher
Fasern das clastische Gewehe der I'ibro-Elastica viclfach vollstin-

dig unterbrochen erscheint. Die elastischen Ifasern weichen zur
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seite der abgehenden Rha rpevechen Fasern auseinander oder
umflechten diese nur #usserlich. Nur in der Adventitia
der bei ihrem Eintritt in den Knochen die osteo-
blastische Schicht passicrenden Blutgefisse findet
sich schv spidrliches elustisches Gewebe, das aber
nach kurzem Verlaufe nicht mehr zu erkennen ist.

Dic osteoblastische Schicht besteht eivmal aus zallreichen
ziemlich grob granulierten, sich in Hamatoxylin intensiv firben
den, wechselnd gestalteten, vorwiegend spindelformigen Zellen,
welehe in eine weiche, feinfaserige Grundsubstanz  eingelagert
sind.  Gegen den Knochen zu bilden dieselben «ann das von
jeder perichondralen Verknocherung bekaunte Bild: cine Sehichte
epithelahnlicher, dem Knochen aufsitzender Zellen, dic aber
hier beim Neugeborenen wesentlich gelockert und weniger dicht
erscheint als beitm Tmbryo.  Die Gefassquersehnitte der osteo-
blastischen Schicht sind durchweg, mit Ausnahme groberer Er-
nahrungsgefisse von feinem Kaliber. Die Sharpeyschen Fasern
bestehen aus den Elementen der osteoblastischen Schicht verstickt
durch hinzu  gekommene Faserbiindelehen der Fibro-Flastica,
enthalten aber beim Neugeborenen, wie wesagt, nice elastische
Fasern.

Der Lingsschnitt bestitigt zundichst die Richtigkeit der am
Querschnittshild geschilderten Verhaltnisse der Adventitia. Weiter
zeigt or aufs Klarste die Verstirkung der Fibro-Elastica durch
m sle einstrahlende Schnenansitze. Es muss jedoch dabei be-
merkt werden, dass der Gehalt der einstrahlenden Sehnenbiindel
an eclastischen Fasern ein hochst ungleicher ist, dass manche
Sehnenbiindel sogar nicht eine einzige elastische Faser enthalten
(Fig. 2).

Sehr auffillig gestaltet sich dus Bild der Fibro-Elastica am
Liangsschnitt, soweit dasselbe uicht durch Schnenansitze Bin-
der oder Fascien in sciner Regelmissigkeit beeinflusst wird.
Die elastischen Fascru verlaufen fast ausnahmslos

ox

[
.
i
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als haarscharfe. wie mit der Reissfeder gezogene.
schwach wellige, parallele Linien von ziemlich
gleicher Dicke. Auch die von ihuen umgebenen fibrosen
Biindel verlaufen abgesehen von Sehneneingtrahlungen voll-
kommen parallel.  So entsteht ein ebenso regelmiis-
siges, als auf den crston Blick eigenartiges Bild,
welehes die gewohnliche Schilderung der Autoren
von elastischen Fasernetzen in dieser Lage als gins-
lich unzutreffend erscheinen Tdsst. Auch bei genauester
Durchmusterung mit starkem System sind nur verhiltnismissiz

gsehr sclten TFaserverbindungen nachweishar. Sic sind so sel-

ten, dass die Bezeichnung: ,Fasernetz zu einer ganz falschen
Vorstellung fiihren wiirde; dagegen soll nicht geleugnet wer-
den, dass da und dort im Bereiche von Sehnenansitzen netz-
ghnliche Bilder vorkommen konnen. s ist begreiflich, dass
manche clastische Fasern vom Lingsschnitt getroflen, eine Kon-
tinuitdtstrennung aufweisen miissen. Niemals aber erscheint das
abgeschnittene Ende, wic man es sonst von elastischen Fasern
7u sehen gewolint ist, zuriickgeschinurrt, geringelt oder bogen-
formig geknickt, sondern stets als cin kurzes, schwach gebogenes

hen.

Uber dic osteoblastische Schicht lehrte der Lingsschmnitt,
wie vorauszuschen, nichts Neues.

Wesentlich andere Verhiiltnisse zeigt das Periost der Schi-
delknochen. Priparate vom Seitenwandbein des Neugeborenen
(Fig. 6) zcigen zuniichst wesentliche Abweichungen in Bezug auf
Dicke und Schichtung des Periostes. Von einer Adventitia kann
bei dem innigen Verhaltnis des Periostes zur Galea aponeu-
rotica oder z. B. am Stirnbein zu dem noch kaum funktionieren-
den Musculus frontalis noch keine Rede sein. Somit geht das
Periost ohne scharfe Grenze in die beiden genannten Organe
iiber.

Auch von einer Fibro-Elastica kann streng genom-
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men nicht gesprochen we rden. Das Periost zeigt auch

hier seinen charakteristischen Aufbau ans Biandeln f{ibrdser Fa-

sern; und dicse guanze Fibrosa erweist sich wosentlich kern-

reicher als die Fibro-Mlastic: der Rohrenknochen des

vleichen ndividunms. Der Nachwels elastischer Fasern

aber gelang nicht; es mag ja wohl da und dort eine elastische

Faser auch im Periost des Sehidelknochen vorkommen, im -all-

gemeinen aber wird man berechtigt sein, die Abwesenheit elasti-

scher Elemente im Perioste der &chadelknochen gegentiber der

| auffallenden Menge derselben im Perioste der Rohrenknochen

des gleichen Individuums zu betonen. Gleichzeitig sel bemerkt,

dage die Fibrosa im Periost der gchidelknochen hochstens ein

Drittel bis die Halite der Dicke der Fibro-Elastica des Periostes
eines Rohrenknochens erreieht.

Auch die osteoblastizche Schicht erscheint im
Vergleich zu der der Rohrenknochen nur auf eine
ansgcheinbare Lage reduzicrt. Im Bau wesentlich mit der
osteoblagtischen Schichte dev Yolhirenknochen ibereinstimmend,
unterscheidet sie sich von dieser durch die Anwesenheit schr
reichlicher, unverhialinismissig grober, an vielen

Stellen in den Knochen verfolgharer Blutgefisse. Die

eigentlichen Osteoblasten sind durchaus nicht regel-

e emem ot AT

missig angeordnet. Bald findet man dieselben in den be-
kannten Reilien an der (renze von Knochen und Periost, hald
wieder liegen sie mehr unregelmissig und p sigentieren sich als
die Querschnitte gpindelformig abgetachter Zellen.

Der als Endost der Sehitdelknochen  funktionicrende Teil
der Dura mater zeigt Yast genau denselben Bau  wie das
Periost, nur ist er elwas gelidssirmer. Diege Ubercinstiminung
wird begreiflich, da dic Schidelknochen ja im bindegewebigen
Dach des fotalen Schitdels sich bilden, und der Rest der binde-
gewebigen  Grandlage dosselben  als Periost und Dura iihrig

geblicben sind.  Iu der Dura finden sich inmeinen Pra-
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paraten chensowenig clastische Fasern, wie im Peri-
oste auf der Aussenfliche des Knochens.

Die pracise I'arbung der Elastica intimae in den kleineren
Arterien der Dura mater beweist, dass es sich um ein wirk-
liches Fehlen der elastischen Fasern in der Dura und nicht um
deren mangelhafte Tinktion handelt. Nebenbei fithre ich an,
dass auch die Wand des Sinus longitudinalis oder falciformis
major durch ihren giuzlichen Mangel an clastischen Fasern sich
mit der fibrigen Dura gleichgebaut crweist,

2. Periost des Erwachsenen.

Des bequemeren Vergleiches halber fige ich gleich die
Schilderung des Periostes von Erwachsenen an.

An den Rohrenknochen (ITumerus) (die Knochen ent.
stammten einer wegen ausgedehnier Hautverletzung cxartiku-
lierten Extremitit eincs 20jahrigen Mannes) tbertrifft die Dicke
des Gesamtperiostes die des Neugcehorenen crheblich; im allge-
meinen ctwa um das 2—3fache. Da die Michtigkeit des Deri-
ostes bekanntlich an ein und demselben Knochen regionir je
nach Sehneu- und Muskelansitzen ete. nicht unerhcblichen
Schwankungen unterlicgt, verzichte ich auf spezicllere Massan-
gabe, deren Wert nur cin schr relativer sein kounte.

Die wesentlichste Verdnderung gegentiber den von Neu-
geborenen  geschilderten Verhiltnissen bestelit in einer Um-
wandlung der osteoblastischen Schicht in fibroses
Gewebe.  An Hamatoxylin-Schnitten, die mit Eosin nachge-
firbt sind, ist von dem zellenreichen Gewebe der osteoblastischen
Schichte keine Spur zu sehen.  An ihwer Stelle findet man eine
dicht an den Knochen heranreichende Lage fibriser Faserbiindel
und nur ganz vereinzelt kénnen mit starken Vergrosserungen
solche Osteoblasten nachgewiesen werden. Dicse zweifellos aus
der osteoblastischen Schicht hervorgegangene fibrose Lage lasst

sich von der Fibro Elastica, wic sie sich bei Neugeborenen an
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Orceinpritparaten scharf begrenzt markiert, nirgends  trennen,
Ebensowenig  wollte es mir  gelingen, cine an  der Fibrosa
cut abgegrenzte Adventitia zu finden. Thersichtlicher gestalten
sich die Verhiltnisse an Orceinpraparaten (Fig. 4). Hier zeigt
sich, dass dic osteoblastische Schicht unter Rick
bildung der Osteoblasten-Lage in die Fibro-Elastica
einbezogen worden ist. Letztere ist etwa drel bis viermal
o dick wie die Fibro-Elastica an der Fibula des Neugeborenen.
Nur da und dort findet man unter der dem Knochen in weiter
Ausdelnung dicht anliegenden Fagerbiindelschicht der IPibro-Fla-
etica noch vercinzclte helle, sich sehart vom Knochen scheidende
Stellen, Reste der osteoblustischen Schichte.  Im ganzen aher
erweist sich der Knochen als dicht von der ibro-Elastica uni-
Lallt, Die elastischen Fasern desselben sind am Hu-
merus des Erwachsenen womoglieh noch zahlreieher,
als in der gleichen Schichte des Neugeboreunen. Zu-
gleich haben sie auch vielfach an Dicke unverkennbar zuge-
nommen, sie sind etwa doppelt so stark als die des Nengeborenen.
Thre Anordpung ist im wesentlichen in den peripheren Teilen
der Fibro-Elastica dicselbe, wic beim Neugeborenen.  Abweich-
ungen aber finden sich in den dicht an den Knochen grenzen-
den Teilen, insoferne als hier der sonst vorwiegend
parallele Verlauf der Fasern stellenweise ganz selt-
same miandrische Krimmungen bildet und oft sehr
merkwirdige, naliczu unentwirrbare Schlangelungen
beobachtet werden konnen By sind das meist jene
Stellen, von denen, wie sich weiler unten zcigen
wird, in Begleitung von Sharpeyschen Ifasern oder
wuch ohne solche, elastische Elemente in den Kno-
chen hincintretlen.

Peripher gehen die elastischen Blemente der Fibro-Elastica
vielfach in die clastischen Elemente der Muskel-, Sehnen- und

Fascienansitze tiber.



Die Fibro-Elastica der erwachsenen Rohrenkno-
chen breitet sich also auf Kosten der ostcoblasti-
schen Schicht, von welcher nur Reste iibrig bleiben,
bis dicht an den Knochen aus und erhilt ebenso, wie
das teilweise beim Ncugeborenen festgestellt werden konnte,
Zuwachs von fibrosen und elastischen Elementen von den Or-
ganen her, die mit ihr in Verbindung stehen, nimlich von
Béandern, Sehuen, Fascien und Muskeln. Gleichzeitig wird
die heim Neugeborenen noch als besondere Schicht
sehr deutliche Adventitia undeutlich. Ferner ist za be-
tonen, dass Zahl und Grosse der Gefissquerschnitte im Perioste
abnehmen und dass somit der Gelassgehalt der crwachsenen
Beinhaut gegen den der Beinhaut des Neugeborenen zuriicktritt,

Ein Netzwerk elastischer Fasern finden wir der
gegebenen Schilderung nach im Periost der erwacl.
senen Rohrenknochen cbensowenig, wie in der Fibro-
Elastica des Periostes vom Neugceborenen,

Untersucht man freilich diese Verhiltnisse nicht an Schnitten,
welche dic Elemente in situ zeigen, sondern an abgerissenen
Fetzen der Beinhaut in Zupfpriparaten, so gestaltet sich das
beschriebene, dusserst regelmissige Bild ganz anders. Man hat
dann ein Gewirr der in verschiedenen Schichten tibereinander
verlaufenden elastischen Fasern vor sich, welches begreiflicher
Weisc sehr leicht Fasernetze vorzutiuschen vermag.

Stellen, welche den Rindern des Zupipriparates (Fig. 3)
entsprechen und an denen dic Ifasern mehr vercinzelt liegen,
lassen aufs deutlichste erkennen, dass wirkliche Konjugationen
elastischer Fasern doch nur zu  den  seltenen Ausnahmen
gehoren.

Man sieht daon weiter, duss das Kaliber der Fasern ein
wechselnderes ist, als es auf Lingsschnitten den Anschein hat und

findet ausser den fibrésen Faserbundeln und den  elastischen
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Fasern noch c¢in welieres Element, welches die Fibro-Jilastica
aufbaut. Zwischen den zerrissenen Faserbtindeln fallen
ndmlich an Orvecinzupipriparaten ganz blassgefdarbte
Fetzen auf, welche von Stelle zu Stelle in ziemlich
regelmissigen Zwischenrdumen quergestellte, zickzack-
formige und intensiv blauschwarz oder braunrot ge-
farbte Zeichnungen tragen, welche im kleinen an die
Inseriptiones tendineae des Musculus rcetus abdo-
minis ervinnern. s ist schwer iiber die Bedeutung dieser
Bildungen in’s Klare zu kommen, doch scheint mir, dass es
gsich um membranartige elastische Hillen um die
fibrosen Fascrbiindel handelt

Wie aus der Figur 3 crsichtlich, sind diese Zickzacklinien
mitunter der Sitz von Rissstellen, entsprechen somit wahrschein-
lich Kittlinien in den elastischen Membranen. Jedenfalls handelt
es sich nicht ctwa um Faltungen. Die Moglichikeit eines Aus-
gleiches dicser Linien durch Spannung der Fetzen existiert nicht.

Die Dicke des Periostes der Schadelknochen vom Er-
wachscnen wechselt bekanntlich nicht unwesentlich individuell
und nach dem Alter des Individuums. Das Periost an dem uns
vorliegenden Priiparate von einem Individuum mittleren Lebens-
alters ist etwa nochmal so dick, wie das des Neugeborencen (Fig. 8).
Diese Dickenzunahme geht vorwicgend auf Kosten
der osteoblastischen Schicht, die nur noch in Spu-
ren vercinzelter Zellen vorhanden, als kontinuierliche
Lage aber nicht mehr nachweisbar ist. Dagegen ist jetat
eine Adventitia wohl durch die Verschiebung der Galea und die
Kontraktionen des Musculus epicranius ausgebildet worden und
cbenso ist die Anwesenheit elastischer Elemente in Ge-
stalt von parallel zur Faserbindelrichtunglaufenden
ausserst feinen elastischen Fasern und cbenso von
solehen, welche sich mit diesen kreuzen und sich im

Querschnitt priasentieren, zu verzeichnen (Fig. 7). Man
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kann also beim Erwachsenen von ciner Fibro-Tilastica

; sprechen, deren Stelle beim Neugeborenen, wie er-
wahnt, nur eine Fibrosa vertritt.

Doch ist ausdrticklich zu hetonen, dass im (Gegensatz zur
Fibro-Flustica des Rohrenknochens die Zahl der clastischen Ele-
mente eine verhilltnismissiy geringe ist. Die elastischen
Fasernim Periost desSchideldaches treten also ersi
kiirzerc oder lingere Zeit nach der Geburt auf, in elnem
Zeitpunkte, dessen Feststellung weiteren Untersuchungen vorbe-
halten blcibt.

I Gegensatz zum DPeriost des Scheitelbeines vom Neuge-
borenen verringert sich heim Erwachsenen auch der Goféss-
gebalt betrdichtlich. Die Gefésse treten an Zahl und Weite
boedeutend zurick gegen die des kindlichen Schadels
und liegen nicht mehr in der lockeren und zellen-
reichen ostéoblastischen Schicht, sondern in cinem
derben Fasergewebe, welches man an Stelle der letz
teren findet!). Zwischen den Muskelbiindeln des Musculus

frontalis, welche in der Gegend, welcher das Praparat entstammt,

in die Galea aponeurotica einstrahlen, finden wir dasselbe feine
Netzwerk elastischer Fasern, wie cs €. Martinotti (29) durch
Behandlung mit arseniger Siure und Nachbehandlung mit Hollen-
steinlosung in Tig. 3 Taf. IT von quergestreiften Muskeln der
Rattc und der Zunge abgebildet hat.

1y Diese Befunde erkliren, warum Knochendefekte des Schideldachs
auch bei erhaltenem Perioste nicht durch Knochen, sondern nur durch fibrises
Narbengewche geschlossen werden, umsomehr als auch unter der Dura cine
continuierliche Osteoblastenschichte heim Erwachsenen fehlt.
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II. Elastische Elemente im Knochen.
Die Ergebnisse unserer Untersuchungen iiber

1. das Vorkommen elastischer Elcmente im Knochen
des Neugeborenen

lassen sich im Gegensatz zu der Linge der Untersuchung kurz
dahin zusammenfassen, dass auch mit dem souverdnen
Mittel der Orceintinktion keine Spur ciner elastischen
Faser in irgend einem Knochen des Ncugeborenen
nachzuwcisen ist, dass dieselben thatgichlich vollkom-
men fehlen. Wir sind also in der Lage, die Angaben friiherer
Autoren, speziell die von v. huer und von v. Kolliker voll-
kommen zu bestitigen. Das elastische Gewcebe ist und
bleibtwie es scheint vor derGeburt und einige Zeit
nach dersclben nur auf das Periost der Rohrenkno-
chen und seine Umgebung beschrdankt. Ein Uberschen
clastischer Fasern iin Knochen des Neugeborenen ist um  des-
willen undenkbar, weil die elastischen Elemente des Periostes
an den DPriparaten sehr schart geldarbt sind, withrend in dem
farblosen oder sehwach rosa gefirbten Knochen, nicht eine Spur
clastizcher Fasern zu entdecken ist.  Gegen cin Vorhandensein
derselben spricht ferner die durchweg auffallend scharfe Begren-
zung der Fibro-Elastica des Periostes, aus der nirgends eine
“aser in die osteoblastische Schicht, geschweige denn weiter zu
verfolgen ist.

Wesentlich anders gestalten sich die Untersuchungsergeb-
nisse am

2 Rohrenknochen der Erwachsenen.

Schon bei der Unfersuchung des Periostes zeigte sich viel-
fach, dass von der bis dicht an den Knochen vorgeschobenen
Fibro-Elastica da und dort elastische Fasern in den Knochen
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wechselnd weit einzudringen schienen.  Man kéunte ein solches
scheinbares Eindringen veranlasst betrachten durch Fasern, welche
moglicherweise durch das Messer losgelost, tiber das Schnitt-
priaparat verschoben worden seien. Das Irrige einer solchen
Meinung  wiire leicht durch Zupfpriparate zu beweiscn. An
solchen reisst die Fibro-Elastica ab und die durchrissencn IFaser-
enden stehen aus dem Knochen hervor. Thrigens zeigt auch
wechselnde Einstellung, dass die Fasern im Knochen sclbst
licgen miissen. v. Ebner (a. a. Q) hat in seiner vorziiglichen
Arbeit angegeben, dass die Sharpeyschen Fasern nur aus
Bindegewebe bestehen soliten. v. Ko1liker betonte dagegen, dass
or in vielen, keineswegs aber in allen Sharpeyschen TFascrn
elastische Elemente gefunden habe und bildet solche auf Quor-
schnitten ab.  Wir sind in der Lage, demn letzteren Autor bei
zustimmen und verweisen auf unsere Figur 4 und 5, welche je
eine Sharpeysche IMaser von reichlichen clastischen Fagern
umsponuen zeigt.

Auffallend ist dabei der Umstand, dass die auch in situ sehr
stark  geschlangelten  elastischen Fasern sich nicht allein an
Sharpeyschen IMasern halten, sondern auch von diesen abzwei-
gend, in regelloser Weise in den Knochen eindringen.  Ebenso
missen wir v. Kolliker beistimmen, dass andere elastische Faser-
ziige unabhiinglg von Sharpeyschen Fasern in den Knochen ein-
dringen zum Teil mit, zum Teil ohne bindcgewebige Elemente.

Viellach zeigt sich, dass diese letztere Art von Faserbiindeln
von sgolchen Stellen der Fibro-Elastica ausgeht, deven tiofste
Schicht ganz unregelmissig verschlungene und gehr
dichte Aufkniduelungen clastischer I'asern erkennen
lasst.

Besonders auffallend ist c¢s, dass sich die zum Tej] pecht
groben elastischen Fasern im  Knochen vielfach durehaus
nicht an dessen lamellire Struktur in ihrem Verlaut
halten, vieclmehr bald schief die L&melleusystemc
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durchbohren, bald stellenweise zwigchen ihnen, bald
volligregellos verlanfen undauch Netze bilden kdnnen.

Am reichsten an elastischen Fasern sind, wie schon v. Kol-
liker angab, die peripher gelegenen Generallamellen, withrend
weiter gegen den Markraum zu die elastischen Fasern spérlicher
werden und nicht weit ber die innersten Periogtlamellen und
aur bis in die Interstitiallamellen, niomals in die Marklamellen
verfolgbar sind. Es ist dabei auffallend, dass die im
Knochen gelegenen Enden clastiseher Elemente tast
ausnahmslos blasser crscheinen, als die in den Peri-
ostlamellen gelegenen. Man bekommt un willkiir-
lich den Eindruck, als ob dic clastischen Fasern in
dem Knochen umgewandelt und von ihrem Knochen-
ende aus rickgebildet w iirden.

Sehr merkwiirdig sind ganze Qehleifen, welche elastische
Fasern, vom Periost in den Knochen eintretend und zom Perioste
zuriicklaufend, viclfach bilden.

In den Haversschen Lamellensystemen konnten wir eben-
sowenig wie v. Kolliker elastische Fagern auflinden, wenngleich
auch uns die stirkere Firbung der die Haversschen Kaniile
bekleidonden Innenschicht an  das Verhalten clastischen Ge-
webes erinnerte.  Vielfach sclilen dic Wand der IHaversschen
Kanile aus einer dusserst diinnen clastischen Membran zu he-
stoehen. Ein absolut zweifelloger Nachweis vom Vorhandensein
einer solchen durch Isolierung war jedoch nicht zu fithren.

In den
3. Schadelknochen

gelang es uns weder beim Neugeborenen noch auch
beim Erwachsenen irgend eine Spur elastischer IFa-

sern nachzuweisen. Bedenkt man jedoch die Grosse der
orwachsenen Schadelknochen und die Schwierigkeit cinen ganzen
Schidelknochen in Serienschuitte zu zerlegen, so wird man die Mog-
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lichkeit des vereinzelten Vorkommens auch im Schadeldache
des Erwachsenen prinzipiell umsoweniger bestreiten, als in dessen
Periost im Gegensatz zum Neugeborenen ja immerhin elastische
Fasern nachweisbar sind, wenngleich, wie aus unserer Schil-
derung und Abbildung hervorgeht, dieselben wenigstens bei noch
nicht senilen Individuen ausnahmslos durch die in cine Fibrosa
(Fig. T) umgewandelte osteoblastische Sehicht vom Knochen ge-
trennt sind und somit ein wesentlich anderes Verhalten wu den
Schédelknochen zeigen als die Fibro-Elastica des Rohrenknochen,

Dic Moglichkeit des Vorkommens vereinzelter clastischer
Fasern auch in den Schiidelknochen des Erwachsenen wird durch
ein Orceinpriiparat des ehemaligen Prosektors am hiesigen ana-
tomischen Institut, Herrn Dr. K. W. Zimmermann wahr-
scheinlich gemacht, in welchem eine deutliche elastische Taser
in einem Schnitte durch ein maccriertes und entkalktes, der

Sammlung entnommenes Scheitelbein zu demonstrieren war.

Das Vorkommen elastiseher Fascrnim Periost der
Rohrenknochen beim Neugeborenen und Erwachsenen
sowie im Periost der Schiddelknochen nur heim Er-
wachsenen erscheint hochst auffallend. Nur Hyrtl
(a. a. O.) sucht diese Thatsache damit zu erklaren, dass er neben
der Iestigkeit einen gewissen Grad von Bicgsamkeit des Kuochens
annimmt, dem dic elastischen Elemente der Beinhaut entsprechen
sollen.  Er sucht also die Anwesenheit elastischer Elemente im
Periost aus der Elasticitat des Knochens zu erkliren. Heute
wissen wir, dass clastisches Gewebe im Korper im wesentlichen
nur da entstcht, wo Dehnungen oder abwechselnde Druck- und
Zugwirkung von innen oder aussen auf cin Gewebe sich geltend
machen. Wenn man auch fiir die Rohrenknochen zugeben muss,

dags durch die Muskelbewcgungen schon in utero Druck- und

Zugwirkuugen auf sie ibertragen werden, zu denen im postem-
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bryonalen Leben fiir viele auch noch die abwechselnde Belastung
durch das Korvpergewicht kommen kann, so gilt gleiches doch
nicht filr die Schiidelknochen. Nach upseren Erfahrungen scheint
dag Auftreten clastiseher Fasern in crster Livie bedingt zu sein
dureh die von Nachbarorganen (Muskeln, Binder. Sehnen,
Fascien) her auf die Beinhaut wirkenden Druck- und
Zugkrafte

Magsgebend dafiir scheint in ecrster Linie, dass sich in der
Beinhaut der Schadelknochen nur beim Erwaghsencn elastisches
Gewebe findet, withirend es beim Neugeborenen fehlt. Man wird
nicht fehlgehen, wenn man diesen Befund in Zusammenhang
hringt mit den erst im extranterinen Leben sich geltend machen-
den Zugwirkungen des Musculus epicranius auf die Galea apo-
neurotica und durch dicse aul das Periost; schen wir doch beim
Erwachsenen in der die Stelle eines lndostes vertretenden Dura
das elastische Gewebe vollkommen fehlen oder nur durch ganz

vercinzelte elastische Fasern vertreten,

DPas Vorkommen clastischer Fasern im Knochen erscheint
weniger auffallig, wenn man beriicksichiigt, dass dieselben nur
heim Erwachsenen und in der Regel nur im Roéhrenknochen ge-
funden werden.  Dadureh, dass die osteoblastische Schichit voll-
standig in der Fibro-Elastica autging, tritt letatere in direkte Be-
ziehung zum Knochen, und dic auf sie wirkenden mechanischen
Linfliisse von aussen Lier serden sich zomit leichl anch auf die
qussersten Schichten des Knochens. ja durch die Sharpey-
schen Fasern und die Volkmannschen Kandle auch auf tiefere
Regionen dessclben geltend machen und damit zur Bildung
elastischer Tasern fihren konnen.

Auffallend ist und bleibt freilich der von der
Struktur des Knochens, namentlich in Bezug auf

¢ine Lamellen, unabhingige Verlauf der elastischen
Fasern und die eigenttimlichen Schlingelungen und




Aufkniuelungen derselben an der Grenze von Fibro-
Elastica und Knochen. In wie weit diese letzteren mdg-
licherweisc mit der Riickbildung der osteoblastischen Schicht in
Zusaramenhang zu bringen sind, bleibt weiteren Untersuchungen
vorbehalten, ebenso in wie weit moglicherweise clastische Fasemn
der Fibro-Klastiea durch periestale Knochenbildung mit in den
Knochen cinbezogen werden kimnen.

An den Deckknochen des Schidels vom Erwachsenen, wo
dic Fibro-Elastica®och durch eine dicke aus der osteoblastischen
Schicht hervorgegangene Fibrosa von dem Knochen geschieden
bleibt, auf welche ausserdem Druck- und Zugwirkungen von
Nachbarorganen her (Sehncn, Binder, Fascien) nicht einwirken,
fehlen auch nach meinen Erfahrungen wenigstens durchweg die
elastischen Fasern, deren Ausscrst seltenes und vereinzeltes Vor-

kommen als Ausnahme geradezu die Regel zu bestitigen scheint.

Dic Ergebnissc vorstehender Arbeit lassen sich kurz in fol-
genden Punkten zusammentassen.

1. Dic Orceintinktion ist cin vorzigliches Mittel auch zum
Nachweis und Darstellung elastischer Elemente in Periost und
Knochen.

2. Das Periost verhilt sich verschieden an den Knochen
des Neugeborenen und Erwachsenen. Wihrend man beim Neu-
geborenen namentlich an den Rohrenknochen deutlich eine ge-
fiss- und nervenreiche Schicht unterscheiden kann, wird im
Rohrenknochen des Erwachsenen die osteoblastische Schicht re-
duziert oder vollkommen in die Fibro-Elastica einbezogen. Das
Periost der Schidelknochen beim Neugeborenen zeigt nur An-
deutungen einer Adventitia, eine der elastischen Faseru ent-
behrende Fibrosa und eine an grossen Gefdssen schr reiche, sonst
aber sehr diinne ostcoblastische Schicht, die ebenfalls heim Ei-
wachsenen unter mehr oder weniger starker Riickbildung der

Osteoblasten in die Fibrosa cinbezogen wird und in welcher jetat
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Jicht unter der Adventitia auch elastische Ilemente nachweis-
bar sind.

3. Die clastischen Llemente im Periost der Yohrenknochen
hestehen aus parvallel verlanfenden, die fibrogsen Bindel umhil-
lenden. ziemlieh gleich dicken elastisehen Fasern, deren Gesamt-
heit etwa cin Drittel. oder bei Er\'nohs'om*n noch mehr, der
ganzen Fibro-Elastica ansmacht.

1. 1n der Adventitia der Beinhaut von Rihrenknochen des
Neugeborenen und Erwachsencn finden stel nur velativ spirliche
elagtische Elemente.

5. Die osteoblastische Schicht des Neugeborenen entbehrt
derselben vollkommen.

$. Eine eigentliche Netzbildung clasgtischer Fasern ist weder
i DPeriost der Rohrenknochen des Neugeborenen noch des Er-
wachsenen nachweisbar.

7 Ausser den elastischen Fasern finden sicli noeh eigen-
tiimliche elastische Membranen, die, wie es scheint, dic tibrosen
yiindel nmbiillen und zickzackiormige, in Oreein sich intensiv
firhende Querzeichnungen erkennen lassen.

& Die clastischen Elemente, welche v der Beinhaut der Deek-
knochen des Schiidels beim  Erwachsenen aufteeten, zeigen eine
strohmattenartize Durchflechtung ihrer Faserbiindel, im Gegen-
satr zn denen der Rohrenknochen. die vorwicgend parallel ver-
laufen.

0 Kin Teil der clastischen Flemente des Periostes wird
demscelben durch in das Periost cinstrablende Schnen und Fas-
cienbimdel. freilich in schr ungleicher Weise zugefihrt.

10. Die elagtischen Blemente dev Robrenknochen vom Er-
wachsonen entstammen in erster Linie siimtlich dem  Periost.
Figene clastische Fasern hesitzt der Knochen nicht.

11. Die Knochen des Neugeborenen enthalten keine Spur

clastischer Fasern.
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12. Die elastischen asern der Knochen verlaufen entweder
mit Sharpeyschen Fasern oder in Volkmann schen Kanilen
oder in der Adventitia von Blutgefassen; mit letzteren sind sic
jedoch niemals weit verfolgbar. Sic verlaufen im Knochen ohne
ticksicht aut dessen lamellire Struktur. besonders in den dus-

ceren Schichten. bilden ganze Netze und sind niemals in Hea-

vers schen Kanilen weiter verfolghar. Vielfach scheint ibr im
Knochen gelegenes Ende einer Art Riickbildung zu unterliegen.

13, Das Auftreten clastischer Fasern i Periost erscheint
ale Konsequenz der von aussen her auf dasselbe einwirkenden
mechanischen Einflitsse, viel weniger als cine Folge der Bice
samkeit des Knochens selbst.

14, In den Deckknochen des mehideldaches fehlen der Regel
nach elustisehe Flemente wie beim Neugeborenen so auch helm

orwachsenen.

Am Sehlusse meiner Arbeit angelangt. driangt es mich,
meinem  hochverelirten Lelirer. Herm Prot. Dr. Bonnet fiir

die Uherweisung des Themas, [ seine giitige Unterstittzing

bei der Anfertigung der Arbeit sowic fir die Anfertigung der
Zeichnungen meinen verbindlichsten Dank auszusprechen.  leh
danke auch Terrn Dr. HHenneberg. Progektor am analomi-
schen Institut, fiir seine Anweisungen und Hilfe bei der An-

fertioune der Priparate.
tel o
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Als ein grosser Vorzug dieses Buches erscieint die vergleichend-histologische
Betrachtungsweise; sie fiihrt dazu, bei allen Gewebsformen das zur Funktion
Wesentliche hervorzuheben und so zur physiologischen Betrachtung der Gewebe
hinzuleiten. Ein weiterer Vorzug ist, dass der Verf. zwar blosse Hypothesen
darzustellen moglichst vermeidet, aber auch die neuesten Beobachtungen und
auf sie gegriindete Anschanungen wirdigt. Besonders tritt dies in dem Kapitel
iiber das Nervengewebe hervor, in welchem nicht nur die Forschungen von
Golgi, Ramén y Cajal, His, Kolliker, van Gehuchten die Grundlage
der Darstellung bilden, sondern auch schon die Entdeckungen Leuhosséks R
und Retzius’ iiber das Nervensystem des Regenwurms und iber die Neuroglia
dargestellt und durch Wiedergabe ihrer Zeichnungen erldutert werden.

Der Anhang zeichnet sich dadurch aus, dass er auf die Behandlung und
Untersuchung mancher sonst weniger beachteter Objekte hinweist. Aber auch
solchen wird das Buch sehr niitzlich sein, die, nicht in der Lage selber die zall-
fosen neuen Arbeitén iiber tierische Histologie zu verfolgen, sich orientieren
welche in einigen Kapiteln gich von den
gehr entfernt haben.

Biolog. Centralblatt.

wollen iiber die neuen Anschauungen,
vor nicht zu langer Zeit noch herrschenden
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Ueber den ersten Band liegt u. a. folgende Besprechung vor:
© - . ,In einem vortrefflich ausgestatteten Gross-Octay - Bande von 778 Seiten liegt uns
ein newes literarisches Unternehmen auf dem Gebiete der Anatomie und Fntwickelungsge-
schichte vor, welches Jeder, der ein Interesse an diesen Wissenschaften und an ihrer weiteren
Ausbildung hat, nur mit lebhafter Befriedigung begriissen kann.

Das Werk, dessen Mitarbeiter sich simmtlich an der Forderung der anatomischen
Disciplinen in namhafter Weise betheiligt und dadurch sich das Recht der Kritik erworben
haben, will kein Jahresbericht im iiblichen Stil sein; es will vielmehr versuchen, in zusam-
menfassender Weise die ein bestimmies Gebiet beriilrenden Arbeiten der letzten Jahre vor-
sufiihren, das Wesentliche aus ihnen hervorzuheben wnd kritiseh zu besprechen und so den
gegenwirtigen Stand unserer Kenntnisse, sowic die gegen frither erreichien Fortschritie und
die niichstliegend®n Aufgaben der Zukunft zu markiren. So soll die kaleidoskopische Weise
der bisherigen Jahresberichte vermieden werden; an deren Stellen sollen iihersichtliche, ein-
heitliche Bilder treten, die uns eine bestimmte und klare Vorstellung von dem jeweiligen
Stande der Dinge auf diesem oder jenem Gebiete geben.

Mit dieser Art der Darstellung wendet sich das Buch auch an eimen grisseren Leser-
kreis, Aus den Jahresherichten, denen, wie Merkel im Vorworte sagt, keine Concurrenz
gemacht werden' soll, vermag nur der Fachmann — und dieser selbst nicht einmal in den
ihm ferner liegenden Gebieten — das Werthvolle und Wichtige heranszulesen,

Die einzelnen Abhandlungen der Merkel- Bonnet'schen s Brgebnisse* werden auch der
Mehrzahl der Aerete und der biologischen Naturforscher, welche micht Anat und Em-
bryologen vom Fache stnd, den dermaligen Stand unserer Wissenschaft klarlegen; dabei werden
sie aber — dafiir biirgen die Namen der Verfasser der Einzelberichte — auch dem Fachmanne
hoch willkommea sein.

Ich schliesse mit dem Wunsche, dass die so treffliche Arbeit recht viele Leser finden
mige; der Gewinn wird reichlich auf Seite der letsteren sein ; aber anch das Interesse fiir
unsere still arbeitenden anatomischen und entwickelungsgeschichtlichen Wissenschatten wird
durch das Buch belebt und in immer weitere Kreise getragen werden.“

Prof. W. Waldeyer
in der Berliner Klinischen Wochenschrift,




