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Zur Anatomie der Lymphdrisen
yon

Prof, Heinr. Frey.

Ich habe im verflossenen Sommer eine Unter-
suchung der Lymphdriisen vorgenommen, zunichst
in der Absicht, den Lymphstrom durch die Driise
mittelst kiinstlicher und natirlicher Injection festzu-
stellen, eine Arbeit, bei welcher ich mich einer nach-
haltigen Unterstitzung von Seiten meines Collegen,
Prof. Billroth, zu erfreuen hatte. Es ist mir anch, wie
ich glaube, gegliickt, die Wege des Lymphstromes in
sicherer Weise zu finden. Ich hatte nebenbei die
Gelegenheit, den ganzen Bau der betreffenden Organe
einer genauen Priffung zu unterwerfen. Die Resultate
meiner Beobachtungen werden vor Ablauf des Jahres
in einer grosseren, hei W. Engelmann in Leipzig
erscheinenden Abhandlung veroffentlicht werden. Da
jedoch die Herstellung der Tafeln voraussichtlich noch
einige Zeit in Anspruch nehmen diirfie, halte ich es
fir passend, schon jetzt in gedréngter Form die Er-
gebnisse meiner Untersuchungen den Fachgenossen
vorzulegen. ' . ‘

1. Die Lymphdriisen der Sduger und des Menschen
bieten (abgesehen von den durch Grosse und Kom-

- plikation gesetzten Verschiedenheiten) bedeutende Va~
riationen des Baues dar. Diese Differenzen betreffen
Jjedoch weniger die einzelnen Thierarten, als die ver~
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schiedenen Stellen des Korpers bei einem und dem-
selben Geschopfe. Ganz besonders aber treten die
Verschiedenheiten der einzelnen Altersstufen hervor.
An die sogenannten Blutgefissdriisen erinnernd (und
auch an die Milz, wie es scheint), bieten die Lymph-
driisen nur im jiingern Thier- und Menschenkorper -
ihre volle anatomisch~physiologische Ausbildung dar,
um in spitern Lebensphasen einer Riickbildung und
Verkiimmerung ihrer wesentlichen Theile anheim zu
fallen. Diese Involution geschieht so, dass fibrilldres
Bindegewebe auf Kosten der Driisensubstanz sich ent-
wickelt, nicht selten mit Fettzellen- oder Pigment-
erzeugung. Zunéchst fallt dem Rickbildungsprozesse
die sogenannte Marksubstanz der Lymphdriisen an-
heim, spiter (in geringerem oder grosserem Grade)
auch die Rindenschicht.

2. Die Lymphdriise (in ihrer einfachen Form
eine einzige Alveole) zeigt bei grosseren Exemplaren
zunéchst in verschiedener Méchtighkeit eine bindege-
webige Hiille, welche glatte Muskelfasern enthalten
kann, aber nicht enthalten muss. Von ihr strahlen
nach innen bindegewebige (hisweilen mit einzelnen
kontraktilen Faserzellen versehene) Scheidewinde aus,
die in der Rindenschicht die Alveolen begrenzen und
in wechselnder Scharfe von einander absetzen, nie-
mals jedoch eine vollstéindige Umhiillung und Abgren—
' zung der zuletzt genannten Theile herbeifihren. Aus-
serordentliche Verschiedenheiten bietet das Septen—
system der Markmasse dar. Es kann fast génzlich
fehlen (Pancreas Asellii des Kaninchens); es kann (und
es ist dieses sehr hiufig der Fall [so bei Gekros—
dlusen] wenig entwickelt sein; es vermag aber auch
eine bedeutende Michtigkeit zu gewinnen, mdem die
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bindegewebigen Scheidewinde der Rinde, in die Mark-
masse gelangend, sich manchfaltic zertheilen und
verbinden, so dass ein sehr entwickelies, die ganze
-Medullarsubstanz durchziehendes Balkenwerk entsteht,
welches schliesslich am Stamme des vas efferens die
sogenannte Tunica adventitia zu bilden vermag (so
an den eigentlichen grossern Lymphdriisen des Hun~
des, der Katze und des Schafes.)

3. In die bindegewebige Hiille treten einfach
oder in Mehrzahl die vasa afferentia, um unter weiterer
Verzweigung alshald (mit Ausnahme der serdosen Haut)
ihre Wandungen zu verlieren.

4. Von der Innenfliche der Alveolarsepten strahlt
ein weitmaschiges, solides Fasernetz von Bindege-
webekorperchen raus, welches zur Oberfliche der
eigentlichen Alveole gelangt und in deren peripheri-
sches Gewebe ibergeht. Es entsteht so zwischen
der Rinde der Alveole und der Innenfliche der be-
grenzenden bindegewebigenHiille eine baldschwichere,
bald stdrkere Raumschicht, in welche die Flissighkeit
des einfilhrenden Gefisses einstromt (Nr. 3). Indem
(wie unter Nr. 2 bemerkt wurde) das Septensystem
der Alveole einwirls ein unvollkommenes ist, ent-
stehen Abflussriume der eingefithrien, die Alveole
umkreisenden Lymphe gegen die Markmasse.

5. Das Gewebe der Alveole selbst besieht aus
einem engeren, soliden Fasernetz von Bindegewehs—
Iiérperchen, welche in ganz jugendlichen Korpern
(ind auch spéter bei Schwellungszustinden) einen
deutlichen Zellencharakier darbieten, wéhrend sich auf
vorgeriickteren Altersstufen der Zellenkorper ver—
kiimmert zeigt. Das betreffende Fasernetz geht als
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Tunica adventitia in -die Wand der die Alveole in
méssiger Menge durchlaufenden Blutgefisse iiber und
beherbergt in seinen Maschenrdumen eine Unzahl von
Lymphkorperchen, welche in weit geringerer Menge
den-unter Nr. 4 hehandelten Umhiillungsraum der Al-
veole einnehmen. Lymphgefisse kommen innerhalb
der Alveole nicht vor. Was man dafiir genommen,
ergibt sich bei guten Jnjectionen von der Arterie und
Vene ohne Ausnahme als dem Blutgefasssystem an-
gehorig.

6. Indem die Oberflache der eigentlichen Alveole
in gedriingterer Anordnung das in Nr. 5 besprochene
Faserneiz besitzt, kann das Trugbild einer begren-
zenden Membran entstehen, die sich in die Fasern
des Umhiillungsraumes fortzusetzenrscheint. Das eben
erwihnte Structurverhéliniss — némlich die netzarlig
durehbrochene Oberfliche der eigentlichen Alveole —
erklirt das Hervortreten der Lymphkorperchen in den
die Alveole umhiillenden Raum, ebenso das Einireten
von Flussighkeit sowie kleiner korperlichen Theilchen
in den Innenraum der Alveole. Es machi ferner be-
greiflich, wie einmal bei beginnender Einfiillung mit
Fett oder Injectionsmasse die Alveole ringartig be-
grenzt erscheint, wahrend die fortgesetzte Einfuhr
endlich in wandungslosen Bahnen das ganze Innere
der Alveole zu filllen vermag.

7. Nach einwirts gehen die Alveolen in ein Sy-
stem von hohlen Géngen aus, welche von einfacher
Hulle begrenzt- sind und in oft hochst entwickelier
netzformiger Verbindung (Pancreas Asellii vieler Siu-
ger) die ganze Marksubstanz durchziehen und (wenn
das unter Nr. 2 erwihnte hindegewebige Ballennetz
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fehlt) allein herstellen. Diese Ginge (Lymphrohren)
bilden die rohrenformigen Fortsetzungen der eigent-
lichen Alveole und enthalten, letzterer gleich, stets
zahlreiche Lymphkorperchen. Sie heherbergen aber
auch zweitens ausnahmelos in der Achse einfach oder
in Mehrzahl Blutgefasse; die feineren Lymphrohren
Kapillaren, .die starkeren und starken Aeste arterieller
und venoser Gefisse ohne T. cellulosa. Es kann daher
die Lymphrobre auch als erweiterie Gefissscheide
betrachtet werden. — Wird die Markmasse von den
bindegewebigen Balkennetzen durchzogen, so setzen
' sich von der Ausseniliche letzterer abtretende netz-
formige, solide Fasern an die Peripherie der Lymph-
rohren an und gewihren ihnen so eine Befestigung.
An den kleinsten einer Alveole entsprechenden Driisen
fehlt, wie alle Marlunassen, so auch das System der
Lymphrohren. An etwas grosseren f{ritt es in schwa-
cher Ausbildung hervor.

8. Ferner sind die Lymphrohren untereinander
durch ein nicht selten sehr entwickeltes, hohles Zellen—
netz verbunden, welches aus deutlich zelligen Binde-
‘gewebskorperchen besteht. Am entwickeltsten er—
~ scheint es bei den Gekrosdriisen, namentlich dem
“Pancreas Asellii von Saugethieren. In physiologischen
und pathologischen Schwellungszustinden ist es ge-
wohnlich so weit ausgedehnt, um einzelne Lymph-
korperchen der benachbarten Lymphkanile aufzu-
nehmen. Im Zustande der Fettverdauung enthalten
die Lymphkanile und die sie verbindenden Zellennetze
Molekille des Fettes; unter abnormen Verhiltnissen
konnen die Kanile und Zellennetze der Lymphdriisen
Kornchen umgewandelten Blutrothes oder” Pigmentes
fihren. - o R
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9. Niemals jedoch treten die Lymphrohren in stér-
kere Stiamme unter Vereinigung zu einem vas elferens
zusammen. Sie sind vielmehr, wie unter Nr. 7 be-
merkt, nur ein verbindendes Kanalwerk der Alveolen.
Ihre netzformige Anordnung setzt alle Alveolen einer
Driise in eine mittelbare Verbindung. In éltern Kor-
pern erleiden sie eine bindegewebige Umwandlung,
welche- mit der Massenzunahme des so héufig vor-
handenen bindegewebigen Balkenunetzes der Markmasse
diese in bald geringerem, bald hoherem Grade. in
einen bindegewebigen Kern des ganzen Organs um-
zuwandeln vermag.

10. Durch die netzformig verbundenen Lymph~
kanile der Markmasse wird ein gleichfalls netzartig
gestaltetes Hohlen- oder Kavernensystem dieser be-
grenzt, welches von den unter Nr. 8 erwihnten hohlen
Fasernetzen durchzogen ist. In dieses Corpus ca-
vernosum miindet die die Alveole umhillende Raum-
~ schicht bei der unvollkommenen Septenbegrenzung
jener mit bald mehr, bald weniger Oeffnungen oder
Spalten ein und so gelangt die jene Raumschicht an-
fillende Fliissigkeit, welche der frithere Inhalt des
vas afferens war, in unmitielbarem Abflusse in das
Kavernensystem der Substantia medullaris.

11. Aus den rasch sich vereinenden Hohlgéngen
dieses Corpus cavernosum setzt sich endlich das vas
efferens in verschiedener Weise zusammen, welches
entweder tief im.Innern der Driise schon die charac-
teristischen Lagen der Wandung besitzen oder erst in
der Nilie der Austrittsstelle die letztern darbieten
kann. Ist die Markmasse, wie es dltere Korper zei-
gen, in einen bindegewebigen Kern des Ganzen um-
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gewandelt, so sind die zum vas efferens sich sammeln-
den ausfihrenden Ginge an Zahl viel sparsamer und
nur mit einfacher Tunica serosa versehen, welche
nicht immer von dem begrenzenden Bindegewebe
deutlich unterschieden werden kann.

12. Mit dem angefiihrten Verhéltnisse steht die
Beobachtung in Uebereinstimmung, dass bei Injectionen
vom vas efferens riickwirts in die Dritse hinein nicht
die Lymphkanéle, sondern nur die netzférmigen Hohl-
ginge des Corpus cavernosum sich fillen, und dass
bei nicht weit fortgesetsten Einspritzungen vom vas
afferens aus, die letzteren (von der die Alveole be-
grenzenden Raumschicht aus) ebenfalls gefallt er-
scheinen,, wahrend eine weiter forigesetzte Ein-
spritzung vom zuleitenden Gefisse aus die Injections—
masse im Innern der Lymphkanale (von der Alveole
her), ja zuweilen sogar des sie verbindenden hohlen
Fasernetzes (unter 8) erkennen lasst. Es existirt
somit neben dem direkten Durchfluss der Lymphe
eine weitere komplizirtere Binnenstromung von der
einen Alveole durch Lymphkanéle zu einer anderen etc.,
bis endlich an der Oberfliche einer oder mehrerer der
‘Alveolen der directe Abfluss stattfindet.
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