
Ueber das 

der Oberhaut zur Papillarschicht Verh~ltniss 
insbesondere bei pathologisehen Zust~nden der ttaut. 

Yon Dr. Ausloitz in Wien. 
(Hiezu Tafel II.) 

I. 

Die Epidermis des Menschen ist eine Anhiiufung yon Zellen, 
welche auf der Lederhaut, dem bindegewebigen Stroma der 
Haut, aufsitzt und sich derselben dicht anschmiegt. Sic ist ge- 
f~iss- und nervenlos. Ihre obersten Zellenlagen bestehen aus 
verhornten und in Pliittchen umgewandelten derberen and wider- 
standsfahigeren Elementen; darunter ]iegt die Malpighi'sche 
Schicht, eine mehrfache Lage weicher, kernhaltiger Zellen, welche 
bis hart an die Lederhaut reichen, theils rund oder polygonal, 
theils in ihrer untersten, der Cutis direct aufgelagerten Schicht, 
liinglich, prismatisch (wie Cylinderepithel) geformt sind. Letztere 
Zellen stehen gleieh dicht gedrangten Pallisaden senkrecht auf der 
Lederhaut, so dass weder zwischen der letzteren und ihnen, 
noch zwisehen den einzelnen ZellenkSrpern selbst ein freier 
Zwischenraum ersichtlich ist. 

Die hnlagerungsgrenze zwischen Malpighi'seher Schicht und 
Lederhaut stellt jedoch an den meisten Stellen keine gerade, 
sondern eine vielfach gekrtimmte (Wellen-) Linie dar, indem 
zapfenartige Forts~tze beider Gewebsschichten in einander 
greifen, wie die Z~thne zweier Zahnrader. Man bezeichnet die 
der Lederhaut angehSrigen Eorts~tze, welche in die Epidermis 
eingebettet sind, als Pa2ill'en, die Forts~tze dcr Epidermis, welche 
zwischen mehrere Papillen hineinragen, als inter~aloitl~re Schicht 
des $lal2ighi'schen Stratums. 

Die Lederhaat-Papillen entsprechen in ihrem Bau vollkommen 
jeaem des bindegewebigen Stromas im Allgemeinen ; nur verliiuft 
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in ihnen je eine Gef~ss-Endschlinge, welche vertical yon einem 
horizontal liegenden grSsseren Gef~tsse in die Papille aufsteigt 
(nebst Lymphgefass-Capillaren und •erven und hie und da den 
noch rathselhafte u TastkSrperchen). Die grSsseren Gef~sse, ferner 
die DrfisenkSrper und Haarb~lge liegen s~mmtlich theils in der 
tieferen Schicht der Cutis, theils im subcutanen Bindegewebe. 

Man stellt sich das Verh~ltniss tier Malpighi'schen Schicht 
zu der obersten Partie der Cutis (der Papillarschicht) gemeiniglich 

s o  Vor, dass man der letzteren eine active, der ersteren eine 
passive Rolle zuschreibt, d. h. man denkt sich die wellenfSrmige 
Grenzlinie beider dadurch entstandenl dass entweder die Leder- 
haut Fortsatze getrleben babe, um welche sich dann die Epidermis 
erst gruppirte, oder dass sie zapfenfSrmig in die schon gebildete 
Malpighi'sche Schicht hineingewachsen sei. Die letztere ware 
nach dieser Anschauung einer Lage yon weichem Wachs zu ver- 
gleichen, in welche man etwa die Finger eingedrfickt hatte. Doch 
sind beide Annahmen rein hypothetische, weil bei der normalen 
Haut des Menschen niemals noch ein solches Auswachsen oder 
Hineinwachsen der Lederhaut in Form yon Papillen in die MaN 
pighi'sche Zellenmasse beobachtet worden ist. Immer sieht man 
die Lederhautzapfen yon jenen oben erw~hnten prismatischen 
Zellen der untersten Epidermislage fest umschlossen, yon einem 
Zerworfensein der letzteren oder Lficken zwischen den senkrecht 
stehenden Zelten ist an normaler Haut um so weniger eine Spur 
aufzufinden, als die Zellen des Rete bis in die unterste Schicht 
hinein dutch stachelartige Forts~tze in einander gepasst und fest 
verbunden erscheinen. Wir werden im Folgenden zu prfifen haben, 
ob die Hypothese der Papillenbildung durch actives Auswachsen 
des Bindegewebes wirklich so lest steht, dass die Epidermis nur 
nebens~chlich dabei in Frage k o m m t , -  oder ob nicht auch mit 
Recht an eine active Rolle der Epidermis gegenfiber dem Stroma 
gedaeht werden kSnne. 

u wir vorerst mit dem Bauder  ~usseren Haut 
in Kfirze jenen tier anderen membranSsen Ausbreitungen. 

a) Die ScMeimhaut besteht aus denselben Schichten, wie die 
~iussere Haut; nur fehlt ihrem Epithei die Hornschicht und es 
bleibt blos das geschichtete Pflasterepithel nebst derBasalschicht 
cylindrischer (prismatischer) oder rundlicher Zellen fibrig, welche 
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letztere wie bei der ausseren Haut umnittelbar dem Bindegewebs- 
stroma aufsitzen. Von der Cardia bis zum Anus, in den Luftwegen 
und an den weiblichen Genitalien yore iiussern Muttermunde an ist 
das Schleimhautepithel nur aus einer oder mehreren Lagen yon 
Cylinderepithel zusammengesetzt, dessert Zellen grSsser sind 
und in einigen Schleimhautpartien flimmern. 

Das Bindegewebsstroma ist im Larynx und dem ganzen 
fibrigen Respirationstract. ferner im oberen Theil des Pharynx, 
im Magea, in den Gallen- und Harnwegen und dem Uterus his 
in den Cervicalcanal hinein nicht mit Papillen versehen; die 
tibrigen Schleimhatitfl~tchen zeigen eine mehr oder weniger 
deutlich ausgesprochene papillgire Begrenzung, welehe im Darme 
sich in Gestalt der fiir die Resorption wiehtigen Darmzotten 
pr~sentirt. 

Die secernirenden Drt~sen sind theils (die kleineren tubu- 
15sen) in der Schleimhaut selbst, theils (die grSsseren, beson- 
ders die traubigen) in dem submucSsen Bindegewebe gelagert. 

Die Abstossung der ~tussersten Epithelschicht, welche sich 
an der ~usseren Haut als Abschuppung kundgibt, erfolgt, wie 
H e n l e  zuerst in seinem bertihmten Aufsatze fiber Schleim- und 
Eiterbildung (in H u f e l a n d ' s  Journal 1838) nachgewiesen hat, 
an den Schleimhiiuten in Form der Schleimabsonderung, welehe 
nur zum kleineren Theile als Secret der Schleimdriisen aufzu- 
fassen ist. 

b) Die Oberfl~chen tier serosen und Synovial-H~ute sind 
mit einsehichtigem Pfiasterepithel bedeckt, dessen Zellen ihrem 
tterkommen nach als Bindegewebszellen betrachtet und yon 
eigentlichen selbststandigen Epithelzellen untersehieden werden. 
Eine papillenahnliche Bildung an der Grenze zwischen Bindege- 
webe und Epithel existirt bei serSsen Hi~uten nieht. 

Weder an der ~usseren Haut, noch an den Schleimh~tuten 
oder seriisen tt~tuten lassen sich im normalen Zustande, sobald 
die Entwicklung derselben abgeschlossen ist, aufklarende Mo- 
mente fiir die Art des Zustandekommens der papilli~ren Forma- 
tion der Grenzschicht yon Epithel und Bindegewebe auffinden. 

Es liegt daher nahe, sich hieriiber bei der Entwickelungs- 
geschichte Raths zu erholen. R e m a k  hat nun zuerst nachge- 
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wiesen*),  dass die Epithelien der Haut und Schleimhaut in 
Form des Hornblattes und Darmdriisenblattes schon zu einer Zeit 
im Embryo vorhanden siad, wo das Bindegewebe der Haut und 
Schleimhaut noch ungesondert im mittleren Keimblatt enthaltea 
ist, welches letztere zugleich die Entwickiungsst~tte der Gef~tsse 
sowie des Epitbels der serSsen und Synovialbaute ist. Somit ist 
das Epithel der Haut und Schleimhaut selbstst~tndig hervorge- 
gangen aus je einer eigenen Furchungsanlage, die mit dem 
mittleren Keimblatt, der Bildungsst~tte des bindegewebigen 
Stromas, nichts gemeia hat. Es stellen sich daher die beiden 
Gewebsformen der Haut in ihrer An~age als selbstst~ndige, yon 
einander unabhitngige Typen dar. 

Die Haut des zweimonatlichen menschlicben Embryos ist 
einzig aus Zellen gebildet; die Epidermis noch welch wie Epi- 
thelium, jedoch schon in zwei Lagen, die Hornschicht und Mal- 
pighi'sche Schicht, geschieden, wovon die letztere sehr frilh 
schon die cylindrischen Basa]zellen deutlich erkennen liisst. 
Im dritten Monate findet man schon deut]iches Bindegewebe, in- 
dem die zellige hnlage des subcutauen Bindegewebes und des 
Coriums sicb zu spindelf6rmigen Elementen umgestaltet, die durch 
Yerschmelzung zu Fibrillen werden. **) ~,rst zum Schlusse findet 
diese Umwandlung in der obersten Coriumschicht sta#, Und die Pa- 
2illen entwickeln sich erst im sechsten Monate ( K S l l i k e r ) .  

Die E~idermis ist somit schon voflstdndig fertig zu einer Zeit~ 

wo noch keine Paloillen existiren. Stellt man sich daher die Bildung 

*) 

*~) 

Siebe hierfiber Remak: Untersuchungen fiber die Entwicklung der 
Wirbelthiere, Berlin 1855; K8 lli k e r : Entwicklungsgeschichte des 
Menschen und tier hSheren Thiere, Leipzig 186]; und Thiersch:  
Der Epithelialkrebs. Leipzig 1865. 
Ich land an der Kopfhaut eines dreimonatlichen Embryo die Epi- 
dermis aus runden Zellen bestehen.d, platt auf dem nech papillenlosen 
Stroma aufsitzend; dessert feinfaseriges Bindegewebe yon zahlreiehen 
und wei{en Gefassen durchzogeni welche mannigfach anastomosirten 
uncl hie und da mit senkrecht aufsteigenden Endschlingen ver- 
sehen waren, die gegen die fiache Epidermisgrenze bin zu verlaufen 
schienen. Alle Gefitsse strotzten yon kernbaitigen, runden, rothen 
BlutkSrperchen, die auch die Bindegewebsinterstitien so massenhaft 
anffillten, dass ich nur schwer an ein blosses Austreten derselben in 
Folge des Schnittes bei der Pr~iparation glauben kann. 
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der letzteren ausschliesslich durch actives Auswachsea des Binde- 
gewebes vor, so kSnnen sieh die Epidermiszellen night naeh- 
tr~glich um die Papfllen herum gebildet haben. Es kOnnten 
unter obiger Voraussetzung nur die Bindegewebszapfen in die regel- 
miissig angeordnete, fast an einander schliessendo unterste Schicht 
des Malpighi'schen Stratums der Oberhaut hineinwachsend ge- 
dacht warden, und dies zu einer Zeit~ wo alas Bindegewebe 
seiner Hauptmasse nach sehon den Charakter des embryonalen 
Keimgewebes verloren und den des faserigen Bindegewebes an- 
genommen hat (ira 6. Monate), also offenbar weniger zur Wei- 
terentwicklung im Grossen geeignet erscheint. 

Fragen wir welter, wie dean jene sackfSrmigen Organe 
entstehen, welche theils als Driisen, theils als Haarfollikel in die 
Haut eingelagert sind. 

Eine Beobachtung Gustav Sim o n's*) waiter verfolgend hat 
R e m a k  im Jahre 1848 zuerst ausgesprochen**) und spiiter 
K 5 ll i k e r ausgefiihrt und auch bei m Menschen nachgewiesen, *~*) 
dass die erste Anlage der Haare und ihrer Scheiden Producte 
der tiefern Schicht des Hornblattes (des Rete Malpighi) sind, 
warzenfSrmige Fortstttze des letztern, welche ebenfalls aus Zellen 
bestehen, und beim 3monatlichen Embryo wohl yon einem Ge- 
f/issnetz, aber noch night Yon einer abgeschlossenen bindegewe- 
bigen Htille umgeben sind. R e m a k  und K O l l i k e r  weichen 
nur darin yon einander ab, dass ersterer diese huswi~chse der 
Epidermis als gleich anfangs schlauchfOrmig, K 51 l ike  r hingegen 
als solid schildert. Nach beiden Forschern steht aber so viel 
fest, dass sowohl das Haar als seine Wurzelseheiden yon diesen 
epithelialen Zellenanhaufungen direct gebildet werden. 

Ob der eigentliche (bindegewebige) Haarbalg, der jedenfalls 
yon der Ledel:haut ausgehL in loco um die Zellenmasse sich 
bildet, oder als eine Einstiilpung der Cutis durch dieselbe an- 
zusehen ist, scheint n0ch nicht entschieden zu sein. 

Die Haarpapille~ welche durcll ihre Form, durch ihre binde- 
gewebige Structur und dutch ihre Gefhsse als Analogon der 

*) Mfiller's Archiv. 1841. 
**) Ebenda 1849. 

***) Mikroskop. Anatomie. Bd. II. 1850. 
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Hautpapillen angesehen wird, findet man indess schon zu einer 
Zeit, wo der bindegewebige Haarbalg sich kaum noch nach- 
weisen l~sst. Sie 1/~sst sich ferner immer mit der Anlage yon 
Haar- und Wurzelscheiden herausziehen (K511iker) .  Diese 
Umstande scheinen wohl einigermassen gegen die oben aufge- 
stellte Analogie mit den Cutispapillen zu sprechen. 

Nach Remak,  der, wie schon erw/~hnt, die ttaaranlage als 
einen Schlauch schildert, ist die Haarpapille nichts Anderes, als 
ein Rest dieses Schlauches. 

In jtingster Zeit hat Kus ne t  z off*) nachzuweisen gesucht, 
dass die epitheliale Anlage der Haarb/~lge nicht etwa die schon 
gebildeten Cutislagen gewaltsam auseinander dr/~nge, sondern 
einfach durch (ungleichm/~ssiges) Wachsthum der oberen Schichten 
der Cutis in die Tiefe hinabrticke. Ich glaube jedoch, class 
Beides ziemlich auf Eins hinauslaufen diirfte. Da auch nach 
K. die Anlage der Haarbalge als eine Verdickung der Epidermis 
auftritt, welche nach K. Zeichnung schon an einem 8 Ctm. ]angen 
Rinds- nnd 8chweinsembryo als umschriebene Wulst in die noch 
in der Bildung begriffene Cutis eingedrtickt erscheint, so ist in 
jedem Falle die Bildung des Haarbalgs das Resultat eines yon 
tier Epidermis ausgehenden Wachsthumsprocesses. Das ungleich- 
m/issige Wachsen der Cuffs allein ohne vorausgehende umschriebene 
Epidermiswucherung kann einfach datum keinerlei Einsttilpungen 
zur Folge haben, weil ja die Cutis offenbar an tier ganzen Haut 

ungleichmassig wachst. Dann w~tre aber nicht abzusehen, warum 
nicht die ganze tIaut mit Einstiilpungen (Haarb/~lgen) und Aus- 
wiichsen (Papillen) besetzt ist. 

Wie die Haarfollikel, so entstehen auch die Talgdriisen 
durch Einstiilpung des Epithels in die Lederhaut. 

Die Schweissdri~sen, welch e nach K 6 lli k e r erst im ftinften 
Monate sichtbar werden, bilden sich gleichfalls als solide Wuche- 
rungen der Malpighi'schen Sehicht in die Cutis hinein, und erst 
spater 6ffnen sich ihre Ausftihrungsgange an der Epidermis. 

Was endlich die nach Aussen gerichteten Epidermiswuche- 
rungen, die ~Y~gel und (bei VSgeln) die ~edern betrifft~ so gehen 
auch sie unzweifelhaft aus dem Malpighi'schen Iqetz hervor. 

*) Sifzungsber. d. Wiener Akademie. 56. Bd. 2. Abth. 
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Re m ak hat iiberdies ftir beide, insbesondere aber for die Federn 
beim Hfihnchen den Naehweis gef0hrt, ,dass ~ichts zur Annahme 
berechtigt, die F0rmver~nderungen, welche das ttornblatt behufs 
tier Bildung derselben erleidet, seien nur dutch die gef~sshaltige 
Pulpa bedingt oder die letztere 0be ausser der Zufuhr v0n Nah. 
rung durch das Blur nsch einen andsrn bestimmenden Einfluss 
auf jene Ver~nderungen aus." 

Auch die Leistchen, welche bei den Federn an der inneren 
der Pulpa zugewendeten Fl~che des Rohrs; bei den ~geln  an 
der Oberfl~che des bTagelbetts und eorrespondirend an der untern 
Flache seiner Schleimschicht sich entwickeln, sind nach R e m a k  
primer "con der E~gidermis a u s  entstanden und in die Pulpa (die 
Lederhaut) hineingewachssn, welche nattirlich dem entsprechend 
ebenfalls Leistchen und Vertiefungen tragen muss. Die Analogie 
dieser Leistchen mit den Leistchen der Haut, auf welchen die 
Papillen aufsitzen, ist unzweifelhaft und ldtsst auch einen Ri~ck- 
schluss auf die Art der Entstehung des Papillark6rpers der Haut 
leiCht machen. 

Was die Entwickluagsgesehichte der Schleimh~ute bstrifft, 
so geht die Bildung ihres Epithels und der Papillen in analoger 
Weise, wis bei der ~usseren Haut, vor sich. Vermuthlich gelten 
auch bezOglich der Zeit des Auftretens der Papillsn dieselben 
Verh~tltnisse. Und auch die DrY, sen der Schleimh~ute entwickeln 
sich ebenso wie jene tier 5usseren Haut aus dem Epithel durch 
Einwachsen desselben in das Bindegewebe theils als solids Wu- 
cherungen, theils als vom Anfang an hohle Ausstti!pungen. 

Auch dis Entwicklung der ZOhne erfolgt auf ~hnliche 
Art. Der Schmelzkeim, eine Fortsetzung des MundhShlen- 
Epithels, wuchert etwa im Beginne des dritten Monates in das 
unterliegende Schleimgewebe hinein und umgibt einen Theil des 
letzteren, den Dentinkeim, ungef~thr so, wie dieZellen der Haar- 
wurzel die Haarpapille. Da jedoch tier primare Schmelzkeim tier 
Milehz~hns so weir zu Grunde geht, dass nur der Schmelztiber- 
zug tier Zahnkrone sich erh~lt, dessert Zellen unfruchtbar sind, 
so muss yon vorn herein eine Anlage gebildet werden, welche 
sp~tter im Stande ist, durch Weiterwachsen den Schmelzkeim for 
den bleibenden Zahn zu erzeugen. Es wachsen daher bei der 
Bildung der Milchzahne nach der Anlage des Schmelzkeims Ab- 
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senker in das Stroma hinein, welehe Jahre lang latent bleiben, 
und dana erst ftir die Bildung des Schmelzkeims der bleibenden 
Zhhne verwendet werden. (Siehe hierfiber W a l d e y e r  in S t r i -  
c ker ' s  Handbuch der Lehre yon den Geweben, II. Liefernng.) 

Durch die zuletzt angeffihrten Daten ist constatirt, dass 
auch beim Erwachsenen noch von praformirtem Epithel aus 
eta Weiterwachsen und eine Umbildung desse]bea innerhalb des 
Stromas stattfinden kann. Auch beim Itaar sind die Zellen der 
~tusseren Wurzelscheide und der Haarzwiebel immerfort keim- 
f~hig, und es kann yon da die Neubildung des epithelialen Thei- 
les des Haares stets wieder beginnen. 

Was endlich die Entwicklungsgeschichte fiber die Entste- 
hung des Epithels der serosen Hgtute aussagt, ist schon angedeu- 
te t  worden. Dasselbe geht aus derselben embryonalen Anlage 
wie alas Bindegewebe hervor und tr~gt auch sp~ter noch den 
Charakter ether aus Bindegewebszellen hervorgegangenen pseudo- 
epithelialen Bildung. 

Die Aufschltisse, welche uns nach dem Bisherigen die Ent- 
wicklungsgeschichte fiber das Verh~ltniss zwischen Epithel und 
Papillarschicht gegeben hat, lassen sich schliesslich in folgender 
Weise resumiren : 

1. Die ~Entwicklung des Epithels finder bet der Haut end 
ScMeirahaut ganz unabhgngig yon jener des Bindegewebes, der 2Ver- 
ve~ und Gef~isse Statt. 

2. Die ~ildung der Pa2illarschicht erfolgt ira :Embryo erst zu 
einer Zeit, wo das Et~ithel schon ferlig gebildet und wie beira Er- 
wachsenen angeordnet ist und wo auch in der Cutis faseriges 
Bindegewebe sowie zahlreiche yon BlutkOrloerchen strotzende Gef~tsse 
li~ngst ausgebildet erscheinen. 

3. .Das ferlig gebildete Epithel w~ichst in das grossentheils 
schon faserige t~indegewebe (vora dritten Erabryonalmonate an) in 

Forra yon Einsti~llmngen oder solide~, Forts~tzen hinein, und bitdet 
dadurch die -Driisen und ttaarb~lge, 

4. Auch beira Erwachsenen entwickelt sich in einzelnen F~llen 
eine pr~forrairte El~ithelanlage innerhalb des Bindegewebes wetter. 

�9 Alle diese Momente sprechen daffir, dass bet der Entstehung 
der Papillarschicht, wie bet jener der Drfisen und HaarbS]ge die 
Epiderrais eine active Rolle spielen kann und wirklich spielt. 
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Dieser Ansicht scheint sich auch R e m a k  zuzuneigen, wenn er 
(a. am 0.) die heusserung fallen l~sst: ,Ueberhaupt scheint idie 
Berai~hung, die oberh~utigen Gebilde als Abdri~cke der leben- 
digen Matrix darzustellen, noch einen Nachklang frfiherer Mei- 
nungen zu bilden, welche jenen Gebilden ihre selbstst~ndige 
Entwickelung absprachen, und sie mit Seereten und Exsudaten 
in eine Reihe stellten. Wer aber die Bildungsgeschichte des 
Hornblattes unraitteibar beobachtet, wird auf allen Punkten der 
l~ntwicklung an diesera Blatte eben so ~'iel Selbstst~ndigkeit ent- 
decken, wie an den Anlagen der fibrigea Gewebe." 

Ich gehe nun zur ErSrterung der Frage fiber, ob nicht 
die Art der normalen Fortbildung und des bestdndigen Ersatzes des 
E2ithets an der Haut Erwaehsener einen Riicksehluss auf die 
Entstehung der Papillarschicht fiberhaupt gestatte ? 

Eine genaue und detaillirte Darlegung des heutigen Stan- 
des unserer Kenntnisse in dieser wichtigen und schwierigen 
Frage zu geben~ ist hier nicht am Orte. Stellen wir nut fest, dass 
folgende Ansichten hierfiber gegenw~rtig geltend gemacht werden : 

Man behauptet, dass die Neubildnng des Epithels unraittel- 
bar aus BindegewebskSrperehen des Stroraa erfolge; 

oder dutch Austritt weisser BlutkSrperchen aus den Gefiissen 
der  Cutis, Umgestaltung und Anlagerung derselben als Epithelzellen; 

oder unmittelbar aus den schon vorhandenea kernhaltigen 
Epithelzellen dutch Theilung und endogene Zellenbildung; 

oder endlich mittelbar aus einer Keimschicht, die man sich 
zwischen dem Epithel und dem Stroraa denkt, sei es als plasti- 
sche Lymphe, als flfissiges, aus den Gcfi~ssen stammendes Bla- 
stem ( R o k i t a n s k y )  rait freier Zellenbildung - -  sei es als eine 
feinkSrnige Substanz, die sich als Protoplasma wieder durch 
Furchung zu Klurapen differenzirt, welche zu Zellenindividuen 
mit epithelialera Typus werden (Arnold).  

Irn letzten Falle ist die Frage noch zu beantworten, ob die 
supponirte Keiraschicht als Product des Epithels oder des Bin- 
degewebes zu denken sei (At hold ,  V i r c h o w ' s  Archly, 1869, 
Mi~rzheft). 

Es sprechen raanche Beobachtungen fiir das u 
einer solehen Keiraschicht, wie sie A r n old an Substanzverlusten 
des Epithels sich entwickeln sah. B i e si a (1 e c k i beschreibt beim 
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2~eugeborenen eine kSrnige Masse, die dem Corium angehSre und 
aus der die jiingsten Zellen des Stratum Malpighi entstehen 
sollen, hllein die hehnlichkeit der in den Papillen vorkommen- 
den Zellen mit Epithelialzellen l~sst sich wohl auch anders er- 
kliiren. B i I l r o t h  hat mit Recht darauf hingewiesen, dass Bin- 
degewebsfasern und Bindegewebszellen sehr weir in die Epithe- 
lien und die tiefsten Lagen der Epithelien mit ihren Fortsittzen 
in das Bindegewebe hineinragen kSnnen und dass dennoch aus 
diesem Befunde noch kein Schluss auf den Entwicklungsmodus 
derselben erlaubt sei. Ieh mSchte hinzuffigen, dass auf mikro- 
skopischen Schnitten ein Ueberquellen einer Zellenmasse fiber 
ihre Grenze hinaus nicht unmOglich ist und dadurch ~hnliche Zel- 
lenformen, wie im Epithel, auch in der obersten Coriumsehicht 
sich priisentiren kSnnen. Und schliesslich spricht der constante 
Befund von dieht geschlossenen Stachelzellen bis in die tiefsten 
Lagen des Epithels, und yon den ohne merkbare Zwischensub- 
stanz scharf auf dem Cerium aufsitzenden prismatischen Zellen 
bei Erwachsenen gegen den angeftihrten Modus der Epithelbil- 
dung als den normalen und ausschllesslichen. 

Andererseits wird man aber auch die Entstehung des Epi- 
thels aus F~pithel nicht ausschliesslich als die 5Torm ansehen 
kSnnen, da nur ausnahmsweise Zellenpro]iferation an normalem 
Epithel beobachtet worden ist, wahrend sie freilich an patholo- 
gischer Haut h~ufiger in die Erscheinung tritt. Jedenfalls ist zu 
bemerken, dass die Zelleuproliferation am Rete Malpighi bei 
2athotogischer Haut in der Regel nicht in der tiefsten, sonderu 
in einer etwas hSher liegenden Zellenschicht wahrgenommen 
wird. Man w~ire daher einiger Masseu berechtigt, diese h0here 
Sehieht als Keimschicht des Epithels far pathologische Fiille 
zu bezeichnen. 

Und so bleibt uns nichts iibrig, als die Frage der Neubil- 
dung des Epithels heute noch als eine uugel0ste zu betrachten. 

Uns besch~iftigt indessen hier in erster Linie nicht dieser 
Gegenstand, sondern die Beantwortung tier Frage, wie die pa- 
pilli~re Formation der Haut zu Stande kommt. Wir kehren da- 
her, nachdem uns die vorhergehende ErSrterung in dieser Rich- 
tung g~tnzlich im Stiche gelassen hat, zu dem Ausgangspunkte 
unserer Untersuehung zuriick. 

Archiv ffir Dermatologie  Syphilis. 1870. 1. 3 
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Die herrscheade Ansicht in Betreff der Bi!dung der Pa- 
pillarschicht ist, wie frtiher erwi~hnt wurde, die, dass die Leder- 
haut in Zapfenform auswachse. Dieser Aasicht gegentiber mag 
nach dem, was die Entwickiungsgeschichte gelehrt hat, die An- 
schauung der ErSrterung werth seia, ob nicht der ~l~iltare Bau 
dutch actives Einwachsen yon Epidermiszapfen in das bindege- 
webige 8troma bewirkt werde, so dass dann die interpapiltare 
Schicht des Rete eigeatlich als Papillarschicht aufzufassen ware. 

Untersuchen wir zua~chst, welche Argumente ftir die jetzt 
geltende Ansicht angeffihrt werden. Es sind etwa folgende: 

1. Die MSglichkeit, die ganze Epidermis yon der Leder- 
haut so abzuziehen, dass an der untern Fl~che der erstern Ein- 
drticke sichtbar sind, welche den friiher eingelagert gewesenen 
Papillen entsprechen. 

Das Abziehen der Epidermis ia macerirtem oder abgebriih- 
tern Zustaade gelingt jedoch nicht leicht, ohae dass ein Theil 
ihrer tiefen Schicht auf der Cutis zurtickbleibt. Die Eiadriicke 
an der untern Fli~che der Epidermis, welche man im glticklichen 
Falle zu Gesichte bekommt, kSnnea aber eben so gut als Zwi- 
schenr~ume zwischen hervorgewachsenen Epidermiszapfen gedeu- 
tet werden. 

2. Die weiche Consistenz tier Malpighi'schen Schicht ge- 
gentiber der  derberen Beschaffenheit des aus faserigem Binde- 
gewebe bestehenden Coriums. 

Wir wissen indess aus der Entwickluagsgeschichte des 
Bindegewebes, dass dasselbe als junges ,,Keimgewebe" sehr 
weich und nachgiebig ist, und iiberdies lehrt uas das unzwei- 
felhafte Eiawachsen der Driisen und Haarbi~lge in das schon 
faserige Bindegewebe, dass letzteres immerhin dem Epithel ge- 
geaiiber aachgiebig bleibt. K u s n e t z off hat wohl behauptet (wie 
friiher erw~thnt wurde), dass die Haarb~lge nur dutch ungleich- 
fOrmiges Weiterwachsen der Curls, deren oberste Schicht sieh be- 
kanntlich erst zuletzt in strangfSrmiges Bindegewebe umgestaltet, 
in die Tiefe dringea. Wtirde diese Annahme auch fiir die Bildung 
der Papi~tarschicht geltend gemacht, so spr~che sie immerhin 
daffir~ dass die Papillenbildung yon der Epidermis ausgehe, und 
dass die Cutis durch ihr ungleichm~ssiges Wachsthum nur das 
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tiefere Eindringen der EpidermisZapfen in das oben noch weiche 
Stroma beg•nstige. Im Allgemeiaen aber  glaube ich nicht, dass 
ein Weiterwachsea der Cutiselemente irgend etwas an der Gestalt  , 

tier Eyidermisgrenze zu ~tndern vermag. Nur die Dicke der Haut 
in toto kann dadurch vermehrt werdea. Schlagend hiefiir ist der 
Umstand, dass die Cutis, insbesondere aber das subcutane Binde- 
gewebe, bis zur Geburt und auch dann noch immerfort an Dicke 
zunimmt (nach K r a u s e  ist sie bei Kindern unter 7 Jahren erst 
halb so dick als bei Erwachsenen), wahrend das Dickenwachsthum 
der Epidermis etwa yon dem siebenten Embryonalmonate an 
kaum mehr nennenswerth zunimmt. Bedenkt man ferner auch 
den st~rkeren Druck der derber werdenden Hornschicht auf die 
Unterlage,. so wird man auch aus diesem Grunde nicht geneigt 
sein zu glauben, dass dem Cutisgewebe ausschliesslich eine active 
Rolle bei der Entstehung der Papillargrenze zukomme. 

3. Der Umstand, dass die Lederhaut allein gef~ss- und 
nervenhaltig ist, dass daher ein Auswachsen, eine raumliche 
Fortbildang yon Seite dieses direct ern~hrten Stromas aus 
wahrscheinlich sei. 

Allein wir wissen, dass die ernhhrende Fliissigkeit aus den 
Gefassen nicht blos ins Bindegewebe, sondern auch aus diesem 
in das Epithel tritt; wit beobachten, dass bei st~trkerem Zu~uss 
yon Blur zunachst eine starkere Ern~hrung der Epidermis (die 
sich durch schnellere Abstossung der Hornschicht, durch Ab- 
schuppung aussert) zu Stande kommt. Ein Fortwachsen des 
Bindegewebes, ohne dass die Epithelschicht im Mindesten alte- 
rirt wiirde, widerspricht demnach gerade well das Bindegewebe 
als ern~hrendes Stroma, als Muttergewebe, fungirt~ unseren phy- 
siologischen Anschauungen vollst~ndig. 

4. Die Art der Gefassvertheilung im Corium, indem die 
Hauptaste horizontal verlaufen und yon ihnen aus senkrecht an- 
und absteigende Gefitss-Endschlingen in die einzelnen Papillen 
hinein verlaufen. 

Es ist nun freilich wahr, dass die Gefasse gewissermassen 
die Meilenzeiger der Bindegewebsausbreitungen bilden. Wir 
wissen welter, dass sich die Cap!llargefiisse aus Bindegeweb w 
kSrperchen bilden, indem dieselben anastomosirende Netze und 

3* 
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"diese weiter hohle Schl/~uche formiren. Es ist ferner unzweifel- 
haft, das~ im fertigen Organismus die Gef~sse auswachsen und 
dass sich neue Capillaren bilden kSnnen. Allein es ist mir nicht 
bekannt, dass jemals eine solche Gef/issneubildung direct aus 
dem Bindegewebe in eine fertige, regelrecht angeordneteEpithel- 
masse hinein stattfi~nde. Dagegen st~nde der Annahme kein ttin- 
derniss entgegen, dass sich die Epidermis zwischen die yon vorn 
herein senkrecht aufsteigenden Endschlingen langsam hinein- 
senke, was auch durch den oben angefiihrten Befund bei einem 
dreimonatlichen Embryo einigermassen unterstiitzt wird. 

Derselbe Befund 'spricht auch gegen die Annahme, dass 
die Gef/isse in die schon pr~formirten Bindegewebspapillen 
nachtr/iglich hineinwachsen. Die Gef~sse sind eben zu einer Zeit, 
wo die Papillen noch gar nicht sichtbar sind, schon zu einem 
stark ver/~stigten l~etze entwickelt. 

Man sieht, dass ein actives ttineinwachsen des Bindegewe- 
bes in das Epithel durch alle vorgebrachten Argumente nicht 
bewiesen wird. 

Zu dem Bisherigen kommen noch einige andere Erw~- 
gungen: 

Die Dicke der Oberhaut ist nach K r a u s e  und K ~ l l i k e r  
am kgeinsten am Kinn, der ,Wange und der Stirn (1/75--~]5o'" 
K e l l i k e r ) ;  am grOssten an der Beugeseite der Finger und Ze- 
hen (~/ro--~]7 ''') an derHandfl/~che (~/3--I/~"9; an der Fusssohle 

( h-1 '/,'"). 
Fiir die Lang~ der Cutis~algillen gilt aber folgendes Schema: 

Die ki~rzesten _Pa~illen (l{~ 6 -  ~[4o'") stehen im Gesichte, na- 
mentlich an den Augenlidern, der Stirn, der Iqase, Wange und 
dem Kinn, wo sie selbst g/inzlich fehlen kSnnen. 

Die l~ngsten (~]~o--~/3o ''') besitzen: die Handfl~che, die 
Fusssohle und die Brustwarze; die vorderu und hintern Enden  
des lqagelbettes (V~4--~/To '") und die Labia minora. 

Diejenigen Hautstellen also, welche die dickste Epidermis 
besitzen, sind im Allgemeinen zugleich durch die l/~ngsten Pa- 
pillen ausgezeichnet~ und umgekehrt. Dieses constante Verh/ilt-, 
hiss zwischen Dicke der Epidermis und L~tnge der Papillen 
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kann ohne Schwierigkeit so gedeutet werden, dass die dichtere 
OberhautmasSe ein tieferes Eindringen ihrer Zapfen in das 
Stroma und so die Entstehung iangerer Papillen bewirke. 

Erwagt maa einerseits die angefahrten physiologischen Mo- 
mente im Ganzen und zwar: die regelm~issige und ununterbro- 
chene pallisaden~thnliche Anordnung der untersten Zellenschicht 
des Rete, das Vorkommen der ineinandergreifenden Stacheln, 
den Mangel eines Zwischenraums zwischen Bindegewebe und 
Epidermiszellen bei Erwachsenen und dennoch die unzweifelhaft 
fortdauernde Erneuerung der Malpighi'schen Zellen, endlich das 
Verhi~ltniss der Dicke der Epidermis zur Lange der Papillen; 
und halt man andererseits die der Entwicklungsgeschichte ent- 
lehnten Thatsachen lest, wie sie oben resumirt wurden: so 
dtirfte man wohl zu dem Schlusse berechtigt erscheinen, dass 
die Entstehung der papillaren Fortsiitze nicht nothwendig durch 
ein actives zapfenf0rmiges Auswachsen des bindegewebigen 
Stromas bedingt sein mtisse. 

Dagegen hatte ich fo]gende Annahme ftir hinreiehend be- 
grtindet (wenn auch die directe Beobachtung heute noch fehlt): 

Die papillate Begrenzung der Cutis entsteht dadurch~ class die 
_Epidermis za~vfenartige Forts~tze in die ihr in toto entgegenwachsende 
I~ederhaut vorsvhiebt. 

zI.  

Ich komme nun zur Untersuchung des Verh~tltnisses der 
Epidermis zur Papillarschicht bei loathologischen Zust~nden, um 
vielleicht aus letzteren Anhaltspunkte ftir die L0sung der ange- 
regten Frage zu gewinnen, und sende den weiteren Er0rterun- 
gen die Berufung auf einen heute allgemein anerkannten Satz 
der Pathologie voraus, dass namlich die Gewebserkrankungen 
ohne Ausnahme dem Typus der normalen Gewebsbildung und 
Gewebserniihrung folgen, und dass demnach jede Erkrankung 
nur als eine Steigerung oder Herabsetzung physiologiseher Vor- 
g~inge aufzufassen sei. 

Es m0gen nun zuerst die bezfiglichen Verh~tltnisse in Kiirze 
bei den serSsen Hiiuten und den Schleimhauten und dann erst 
an der ausseren Haut betrachtet werden. 
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a) Bei Erkrankungen ser6ser und ~ Synovialh~iute. 

Bei der acuten Entzi~ndung der set,sen H~ute bildet sich 
bekanntlich neben den verschiedensten in Theilung und in Zer- 
fall begrifftnen Epithelzellen ein vom Stroma herrtihrender Ei- 
wtisskSrper. Bei dem Ausgang in Adhesion zwischen zwei an- 
einander liegenden Platten entsteht zunachst aus den jungen Epi- 
thtlzellen, die, wit frtiher erwahnt, eigentlich yon Haus aus 
schon bindegewebigen Typus tragen, ein Faser- und Maschen- 
wtrk, eine wirklich bindegewebige Pseudtmembran, zu dtr An- 
fangs noch wenige u verlaufen. 

Liegen aber zwei serSse Platten nicht unmittelbar in Ver- 
bindung mit einander, indem yon vorne herein fltissiges Exsu- 
dat zwischen sit getreten ist, so bildet sich, nachdem das Epi- 
thel beider weggeschwemmt ist, nach B uh l  eine obere Fi- 
brinschicht und eine untert Schicht yon jungtm Binde- (Keim-) 
Gewebe, welche in den Faserstoff hineinwi~chst, sich vasculari- 
sirt und dann die Adhasionen construirt, die man als falsche 
B~nder bezeichnet. Auch bei der eiterigen Entziindung tritt zu- 
erst eint Verklebung auf und dann neben serSsem Erguss Bil- 
dung yon EiterkSrperchen, welche ~zum geringsten Theil aus dam 
Epithtl, der Hauptmasse nach aus dem Stroma herrtihren. 

Was die nicht entzi~ndlichen Neubildungen betrifft, so ent- 
stehen die Sklerosen dcr ser6sen H~ute, die besonders an Syno- 
vialhi~uten h~tufigen dendritischen Vegetationen und Cysten direct 
durch Auswachsen des Stroma; die sogenannten hetero21astischen 
Geschwi~lste dagegen (Sarkom, Tuberkel, Krebs), welche hier 
siimmtlich sich dutch ihre oberfi~chliche Lage auszeichnen, gehen 
in erster Linie aus dem E2ithel hervor (R i n d fl e i s c h), und greifea 
erst spater in das Parenchym ein. 

Die Betrachtung der pathologischen Zusti~nde der seri/sen und 
Synovialhiiute lehrt uns somit in Bezug auf unser Thema Folgendes : 

Trotzdem bei die~en Membranen keine papillare Anordnung 
der Grenzschicht zwischen Epithel und Bindegewebe existirt~ fin- 
det doch ein Auswachsen des Bindegewebes ceu8 dem K6rper de8 
Stroma ~beraus haufig statt. Einen wesentlichen Antheil daran 
nimmt abet" das ~Epithel~ welches seiner ~Entwieklung naeh dem 
.Bindegewebe angehOrt, in Anspruch, wenn e8 nicht yon vorn~ 
herein zerst6rt oder weggesehwemmt worden ist. 
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b) Bei Erkrankungen der Schleimh~iute. 
Was die Erkrankungen der 8chleimhaute betrifft, ist zu- 

n/~chst im Allgemeinen auszusagen, dass der Vergleich derselben 
mit jenen der /~nsseren Haut durch die bekannten Abwelchun- 
gen in ihrer Formation modificirt wird. Die Epithelialdecke ist 
dfinner, die widerstandsf~hige Hornschicht fehlt; Ausdehnungen 
der Gef/~sse und Hypertrophien des Stroma's finden dadurch 
leichter Raum; die Masse der Dri~sen in den Schleimh~uten ist 
eine iiberaus grosse und ein Theil derselben, wie z. B. die 
schlauchfOrmigen des Magens and  Dfinndarms stehen wie Palli- 
saden dicht neben einander in der ganzen Ausdehnung tier 
Schleimhaut und as gewihrt darum d i e  Schleimhautoberfl/~che 
besonders an einzelnen Organen bei Erkrankungen ein durch 
die Dr~isen wesentlich beeinflusstes Bild. Ueber die Bedeutung, 
welche man der Schleimabsonderung bei Schleimh~uten beizu- 
messen hat, und t~ber die Verbreitung des papill/~ren Baues bei 
denselben ist schon fr~her das l~6thige gesagt worden. 

Was nun zuerst die katarrhalischen Affectionen betrifft, so 
beschranken sie sich Anfangs in der Regel auf vermehrte Schleim- 
absonderung (analog der Abschuppung der i~usseren Haut). 
Geht der Process aber in eine intensivere Form fiber, so findet 
unzweifelhaft Eiterbildung durch endogene Zellenbildung in den 
Epithelialzellen selbst statt, wie dies jtingst erst wieder yon 
O s e r  an der Conjunctiva des Kaninchens nachgewiesen worden 
ist.*) Bei st~rkerer Eiterung betheiligt sich bald auch das binde- 
gewebige Stroma und die Eiterbildung yon bier aus durch Aus- 
tritt yon Zellen aus den Gef~ssen ( C o h n h e i m ) ;  durch Proli- 
feration der Bindegewebsk(h-perchen (u  r c h o w und neuerdings 
wieder S t r i c k e r  a. a. 0.) findet massenhaft statt. Dass da- 
neben Erkrankungen der reichlich in die Schleimhiiute einge- 
lagerten Lymphfollikel auftreten, welche sich durch Wuchernng 
des Enchyms aussern, ist nicht zu iibersehen. 

Von Wichtigkeit ftir uns aber sind insbesondcre der chro- 
nische Katan'h und seine Fo]gezustLtnde, die Hypertros der 
Schleimh~ute. Die Schleimhaut erhebt sich dabei vornehmlich 

*) Str icker:  Studien. Wiea 1870. 
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dort, wo sie eigenttich nur als schmale Zwischensubstanz zwi- 
schen den schlauchfOrmigen Driisen, die ihrerseits lebhaft ver- 
grSssert erscheinen, fungirt, z. B. an der Magenschleimhaut, 
in Form yon Zotten oder Buckeln, ohne Veriinderung des dar- 
fiber liegenden Epithels. Wir hubert es bier mit einer Produc- 
tion jungen Bindegewebes zwischen den Driisen zu thun, wel- 
ches, wie ich mich iiberzeugt habe, nicht blos in der obersten 
Schicht des Stromas, sondern his gegen die Muskellage der 
Mucosa hin wuchert. Man bezeichnet diesen Zustand, der auch 
bei gesundem Magen partiell ,~orkommt, als •tdt mamelond. 
Somit finden wir bei einem Organe, das yon Haas aus keiae 
Papillen tr~gt, eine durch Druck yon Seite der Drtisen angeregte 
Wucherung des ganzen interglandul~ren Bindegewebes, und die- 
ser Vorgang tritt als ein Hervorqaellen des Bindegewebes zwi- 
schen den Driisenmiindungen, als hSckerige Hyperplasie der 
Schleimhaut zu Tage. 

Die sogenannten Schleimhar welche an der Nasen-, 
Magen-, Dickdarm- und Uterusschleimhaut am h~ufigsten vor- 
kommen~ bestehen aus hypertrophischen Drtisen, welche durch 
weiches Bindegewebe, das sich nur im Stiel verdichtet, mit ein- 
under verbunden sind. Ueber diese Driisen lauft eiu conti- 
nuirliches meist verdicktes Cylinderepithel hinweg; die Oberfl/iche 
erscheint entweder glatt oder gelappt. 

Dass jene Wulstungen der Schleimhi~ute, wie sic am Magen 
als Etat mamelon6 bezeichnet werden, weder yon pr/~existentea 
Papillen abh~ngen, noch auch ausschliesslich der Einlagerung 
�9 con reichlichen Dr~isenkSrpern in das Schleimhautgewebe za 
danken sind, lehrt ganz deutlich die Pathologie der Conjunctiva 
des Auges. Im normalen Zustande hat der Tarsaltheil derselben 
wohl Erhebungen und Vertiefungen, welche jedoch, wie S t i e  da*) 
und W o l f r i n g * * )  erst vor Kurzem nachgewieseu hubert, nur 
dutch Faltungen der Mucosa entstehen und mit wirklichen Pa- 
pillen nichts gemein hubert. Driisen besitzt der Tarsaltheil wenig. 
Dagegen kommen im Uebergangstheil, dessert sehr verschiebbare 
Mucosa ganz tiefe Falten, aber keine papillenartigen Erhebungen 

*) Schultze~s Archiv. Bd,. III. 
**) Graefe~s Archiv, 1868, III, 
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wie der Tarsaltheil besitzt, sowohl griissere schlauchfSrmige 
Schleimdrtisen als aciniise (accessorische Thr~nendriisen) vor. 
Nun finden wir aber bei chronischen Entztindungsprocessen, be- 
sonders bei der sogenannten chronischen BlennorrhSe sowohl an 
dem Tarsal- als an dem Uebergangstheile kSrnige, hSckerige 
Erhebungen, welche dem Etat mamelon~ des Magens ganz 
analog sind. Selbst den Polypen i~hnlicho Auswfichse kommen 
an der Tarsalbindehaut vor. Die sulzigen K(irner des Trachoms, 
welche vorztiglich am Uebergangstheil sich finden, werden yon 
den neueron Autoren einstimmig als identisch mit den Wuche- 
rungen des Tarsaltheils (und nicht etwa als Drtisengeschwiilste) 
angesehen, nur dass nebst der Zellonwucherung (adenoide Infil- 
tration) auch ein fltissigcr, gallertartiger Erguss stattgefunden hat. 

Die hier angedeuteten Verhiiltnisse an der Conjunctiva sind 
gewiss geeignet, die pathologische Wichtigkeit pri~oxistenter Pa- 
pillen ffir die Folgezust~tnde chronischer Schleimhautentztindungen 
als geringftigig erscheinen zu lasson. 

Bei der crou2~sen Entzi~ndung der Schleimh~ute bilden sich 
Pseudomembranen, die neueren Untersuchungen zu Folge nicht 
aus Fibrin, sondern aus Zellen in eigenthtimlicher Entartung be- 
stehen, welche die Stelle des verloren gegangenen Epithels ein- 
nehmen und beim Croup des Pharynx die ganze Pseudomembran 
ausmachen, beim Croup der Luftwege mit Platten einer fibrin- 
hhnlichen Snbstanz abwechseln. Ob die degenerirten Zellen ein 
Product des Epithels sind, oder aus dem Stroma stammen, ist 
heute, wie mir scheint, noch nicht festgestellt. Die Pseudomem- 
branen 15sen sich an einzelnen Stellen (ira Larynx) leichter, an 
andern (Pharynx) schwieriger ab; worin dies beruhe und wie 
es sich mit den Papillen der unteren Hi~lfte des Pharynx beim 
Pharyngealcroup verhalte, dartiber ist mir nichts Niiheres be- 
kannt. Be ide r  Diphtheritis f~tllt die Frage darum hinweg, weft 
dabei sofort die Epithelien abgestossen werden und nackte Wund- 
flachen mit dem eigenthiimlichen schorfigen Belag zu Tage 
liegen. 

Am meisten Interesse fiir uns haben nattirlich die s 
dungen und Geschwi~lste der Schleimh~ute und zwar vor Allen die 
.Payillome. 

An den Uebergangsstellen zwiscben Haut und Scbleimhaut 
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treten papillomartige Wucherungen auf, welche vollkoraraen ihrer 
Form nach mit jenen der i~usseren Haut iibereinstiramen, z.B. 
rait den Warzen und Condyloraen. 

Dagegen sind an eehten Schleirahltuten, welche ein Cylin- 
der- oder Uebergangseplthel besitzen, auch die Papillome rait 
Cylinderepithel bekleidet. 

Sie sind hier nicht etwa identisch rait den durch Drtisen- 
hypertrophie bedingten Turaoren (Schleimhautpolypen), aueh 
nicht rait den ira submucSsen Bindegewebe entwiekelten und die 
Schleirahaut "+or sieh her dr~ngender~ Zell- oder Blasenpolypen 
des Uterus, des Magens, des Dickdarras. Wohl aber geh6ren 
hieher jene dendritischen Vegetationen, welche so hi~ufig an tier 
Harnblasenschleirahaut vorkoraraen. Es sind dies weiehe Turao- 
ren rait breiter Basis, die mit einer dicken Lage Cylinderepithel 
versehen und aus sehr gef~ssreichen Zotten in grosser Zahl zu- 
sammengesetzt sind, zwisehen welehe sich das Epithel einsenkt. 

Es geht offenbar nicht an, diese Papillorae auf das Aus- 
wachsen yon Papillen zuriiekzufiihren, denn gerade die Harnbla- 

�9 senschleimhaut hat keinv Papillen. 

Dagegen ist alas Cylinderepithel in grosser M~chtigkeit 
entwiekelt und wit kSnnen daher wohl sagen, class diese Papil- 
lorae in folgender Weise zu Stande koraraen: 

Es tritt in einem uraschriebenen Bezirke (an der ttarn- 
blase ist es aussehliesslich das Dreieck zwisehen den Mtindun- 
g e n d e r  Ureteren, wo die gr6sseren Gefiisse der Schleirahaut 
wegen Dtinnheit des subraucSsen Bindegewebes der Oberflache 
nigher liegen und wo iiberdies eine starke Muskellage auf sie 
eiawirkt) Blutiiberfttllung auf. Hierauf wuchern in Folge der 
verraehrten Ern~hrung die tieferen Schiehten des Epithels und 
schieben sich zwischen die st~rkeren Gef~ssknauel in das Stroma 
ein. Gleichzeitig beginnt nun auch das Stroma in seiner ganzen 
Tiefe an den entsprechendeu Stellen zu hypertrophiren, erhebt 
sich und neue Gefi~ssschlingen treten in seiner obersten Lage 
auf, welchen das Epithel sich fast ohne Zwischenraum so eng 
anschliesst, dass yon einera eigentlichen BindegewebskSrper der 
Zo~ten kaura die Rede sein kaun. So korarat as zu zollhohen 
Erhebungen fiber das Niveau, deren einzelne, yon dichtem Epi- 
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thel umschlossene L~ppchen mit reiehlichen Gefiisszweigen ver- 
sehen sind. 

Dass diese Papillome auffallend leicht in Cancroide fiber- 
gehen und dass fiber einem in tier Submucosa entstehenden 
Krebs nicht selten papill~tre Bildungen vorhanden sind, sind 
Thatsachen, die auf die Wichtigkeit hindeuten, welche bei all 
diesen Vorg~ngen gerade der Wucherung des Epithels zuzu- 
schreiben ist. 

huch der echte Zottenkrebs, dessen charakteristisches Merk- 
mal die dendritische Vegetation ist, welche sein Stroma bildet~ 
kommt am hiiufigsten an den Schleimh~iuten des Magens und der 
Harnblase vor, also an solchen, welche in normalem Zustand 
keine _Pa~illen tragen. 

Fiir unsere Betrachtungen erhellt somit aus den patholo- 
gischen Befunden bei Schleimhi~uten Fo]gendes: 

I. Bei Schleimhau~erkran~ungen finder Wucherung des Epi-  

thels start und s2iel~ i~berhau2t eine hervorragende Rolle. 
2. .Ein Auswachsen des binde~ewebigen Stromas finder ~fter 

start, ist abet als Hy2ertro2hie des ScMeimhautstromas und des sub- 
muc6sen Bindegewebes in der ganzen Tiefe~ nicht blos in der Pa2iltar- 
schicht~ aufzufassen. 

3. _Papilldre Eormen treten h~ufig an solchen Bindegewebs- 
hypertro2hien auf, aber gerade dort am h~ufigsten, wo de norma 
keine SchleimhautTaloillen existiren. Somit liegt der Schluss nahe, 
dass ein nothwendiger Zusammenhang beider nicht anzunehmen ist. 

c) An der w Haut. 

Wenn man die pathologischen Vorkommnisse an der ~tus -~ 
seren Haut unter einem aligemeinen Bilde zusammenfasst, so 
ergibt sich Folgendes: 

Im normalen Zustaude der Haut erfolgt die Ern~hrung aller 
ihrer Schichten, zun~tchst aber des bindegewebigen Stromas 
durch aus den Gefiissen austretende Fliissigkeit und austretende 
Bildungszellen (rothe und weisse BlutkSrperchen). Die Ern~h- 
rung des bindegewebigen Stromas ~ussert sich durch best~ndige 
Bildung und Weiterbildung yon Ze]len und faserigen Bfindeln. 
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Die Ern/ihrung der Epidermis tritt in der besti~ndigen Neubildung 
junger Epithelzellen zu Tage, wobei festzuhalten ist, dass das 
Bildungsmaterial hiebei aus dem Corium stammt, also letzteres 
immerhin in gewissem Sian als .Muttergewebe der Epidermis 
anzusehen ist. 

Wenn sun ein Reiz, sei es yon aussen her, sei es yore 
Organismus selbst, auf die Haut einwirkt, so ist tier Angriffs- 
punkt sines solchen Reizes in der Mehrzahl der F~lle A) alas 
Gefiiss- und Nervenhaltige Stroma der Haut. In diesem Falle 
kommt es vorwaltend zu vermehrtem Blutzufiuss in den gereiz- 
ten Bezirk, zu Hy~veramie. 

Diese aussert sich an der Haut, besonders wenn der Process 
acut auftritt, dutch intensive RSthung (Erythema); ihre Folge 
ist vermehrter hustritt yon Plasma aus des Gefiissen, Sncculenz 
des Bindegewebes und fast gleichzeitig vermehrte Succulenz der 
Epithelzellen. Aus letzterer resultirt eiu beschleunigter Stoff- 
wechsel in der Epidermis, schnelIere Abstossung der i~Iteren 
Schicht, der Hornschicht - -  Abschulo2ung. 

Bei st/irkeren Reizen kommt es zur .Entzi~ndung, d. h. zu 
iibermitssigem Austritt yon Fltissigkeit ins Gewebe des Coriums 
und zun~chst des Epithels, welches successive gewisse Ver/in- 
derungen erleidet, yon denen wir spi~ter sprechen werden. Zu- 
gleich treten in der Curls freie Zellen (Entziindungszellen) auf. 

Dauert endlich der Reiz l~ngere Zeit, so kommt es zur 
Gefiiss~usdehnung und eventuell zur Bildung neuer Gef~sse in 
der Lederhaut, und zu einer vermehrten Bildung faserigen Bin- 
degewebes (Hypertrophie der Curls). Die letztere ist stets auch 
mit Hypertrophie der Epidermis vergesellschaftet. Der ganze Vor- 
gang bewirkt daher eine Dickenzunahme der Haut mit Ein- 
schluss ihrer Drfisengebilde. In tier Regel is t  hiebei das subcu- 
tane Bindegewebe ebenfalls afficirt. Es kann geschehen, dass 
die tIaut durch das hypertrophirte Cutis- und subeutane Binde- 
gewebe mechanisch is die HShe gehoben und uneben wird, ein 
Zustand, welcher dem Etat mamelong der Magensehleimhaut nahe 
kommt. (Chronisches Ekzem, d. i. chronischer Hautkatarrh.) 

Aehnliche Veri~nderungen kommen zu Stande, wenn eine 
selbstst~ndige Erkrankung des subcutanen Bindegewebes oder 
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der Lymphgefiisse, deren grosse Stiimme dort ihren Sitz haben, 
eintritt, wie bei den Oedemen, bei Elephantiasis Arabum. 

Bei all den bisher erwiihnten Vorg~ngen nun finder keine 
wirkticl~e Verl~ngerung der Pa~villen start. Was hiertiber yon den 
Autoren fast ohne Ausnahme angegeben wird, beruht auf unge- 
nauer Beobachtung. Bei Hyperiimie der ttaut (z. B. bei Erythe- 
men), bei Stase (z. B. Psoriasis), bei Entztindungen mit Erguss 
(z. B. Ekzem) finden sieh die Gefasse in den Papillen st~irker 
gefiillt und ausgedehnt, Anhltufung yon Entztindungs-Zellen ist in 
ihnen mehr oder weniger sichtbar, das interstitielle Bindegewebe 
ist succulent oder gar mit Fltissigkeit erftillt --  und dies zu- 
sammen mag bisweilen den Eindruck machen, als wiiren die 
Papillen vergrSssert. Ueberdies bedenke man, wie variabel die 
GrSsse und Gestalt der Papillen je nach Alter, Standort und 
Individuum ist, und end]ich wie oft ein etwas schr~tg gefiihrter 
mikroskopischer Sehnitt eine Reihe yon Papillen einmal im grSss- 
ten, ein anderes Mal im kleinsten Durchmesser triitt - -  und 
man wird die yon den Schriftstellern etwas nonchalant gebrauchte 
Phrase, welche fast bei der Schilderung jedes Krankheitsbildes 
tier Haut in den Lehrbiichern wiederkehrt: ,,Die Papillen sind 
bedeuteud verllingert" oder ,,vergrSssert" auf ihren wahreu 
Werth zurfickzuftihren wissen. 

Eine wirkliche Veriinderung im Verhaltnisse des Papillar- 
kSrpers zur Malpighischen Schicht - -  und darin liegt das We- 
sentliche, nicht in der supponirten Verl~tngerung an und fiir 
s i e h -  beobaehtet man nut dann, wean in Folge yon Erni~h- 
rungsauomalie im Stroma sich secund~re Veri~nderungen in der 
Malloighischen Schicht herausbilden. 

Durch die ~Aufnahme yon Flfissigkeit in die einzeinen 
Zellen des Rete entsteht ni~mlich zun~tchst eine Dickenzunahme 
der ganzen Epidermis, welche sich naeh Aussen als i~nOtchen 
bemerkbar macht, unter welchem die Papillen (abgesehen yon 

'den durch Gefiissturgor, Succulenz des Bindegewebes und Zellen- 
neubiidung bewirkten kaum merkbaren Ver~tnderungen) ihre ge- 
w5hnliche Li~nge und Breite behalten. 

Im weiteren Verlaufe dieses Processes kommt es nun aber 
hitufig zur Bl~schen- und _Pzestelbildung. B u s c h  und ich hubert 
diesen letzteren Vorgang zum ersten Mal eingehend bei den 
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Blattern geschildert (Vi r chow ' s  Archiv, XXVIII. Band, 1863) 
und dadurch das Paradigma ftir die Verh~ltnisse allei" Pustula- 
tionsprocesse gegeben. Ich weise hier nur auf die Veranderun- 
gen hin, welche die Epithelzellen erleiden~ indem sie durch den 
Druck des immer reichlicher nachdringenden Fluidums zu Fa- 
den und Str~ngen ausgezogen werden und so ein mit Fliissig- 
keit und Eiterzellen ausgeftilltes Maschenwerk construiren, das 
zuerst im Centrum der Blase sitzt, sich aber yon da nach den 
Seiten und nach abwi~rts his nahe an diePapillarschicht ausdehnt. 

Was nun aber die GrSsse der Papillen unter dem Blaschen 
(respective der Pustel) und in ihrer Umgebung betrifft, so haben 
B a s c h  und ich die Verhi~ltnisse so gesChildert: 

,,Die Papillen, welche unterhalb des Bl~schens liegen, sind 
im Vergleich zu jenen der normalen Haut fast durchg~ngig breiter 
und ki~rzer, die der niichsten Umgebung dagegen auffallend ver- 

l~ngert; es stehen ferner die ersteren in der t(egel tiefer, so dass 
es in den meisten F~llen zu einer Einbuchtung des Coriums 
unter den Bl~schen kommt." 

Was den ersten Theil dieses Befundes betrifft, so ist der- 
selbe dutch den mechanischen Druck leicht zu erkl~ren, welchen 
die Eitlorescenz auf ihre Basis austibt. Ebenso das Tieferstehen 
der PapiUen unter der Pustel. Durch diesen Druck wird zu- 
gleich das Blut aus den Gefi~ssen unter der Efflorescenz zur 
Seite gedrtickt; es erscheinen dadurch die in der Umgebung lie- 
genden Gefi~sse hyperi~misch; die Papillen, in welchen sie liegen 
(rings um die erkrankte Stelle) sind abet nicht, wie wit damals 
angaben, wirklich verli~ngert, sondern, wie ich heute glaube, nur 
zum Schein li~nger, weft das Niveau des unter der Pastel lie- 
genden PapillarkOrpers hinabgedrfickt ist. 

Am sch~trfsten treten diese Verhaltnisse an den Handtellern 
und Fusssohlen hervor, an welchen die Hornschicht am dicksten 
und der Druck auf die Unterlage am sti~rksten ist. Der eitirte 
Befund galt zumeist yon Pr~tparaten, die yon den I-Iandtellern 
genommen waren. 

Es ist tibrigens leieht begreifiich, dass an anderen Stellen 
je nach den wechselnden Druekverhi~ltnissen die Senkung des 
Papillarktirpers unter der Effloreseenz gering ist oder gar giinzlich 
zu fehlen scheint, ja dass bisweilen, besonders zur Zeit der Ab- 
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trocknung des Pustel-Inhaltes, selbst ein I-ISherstehen der subpus- 
tul6sen Papillarschicht vorhanden scheint, wie ich an einzelnen 
Pr~tparaten bemerkte. Wer aber gewohnt ist, nicht in jeder 
scheinbaren oder wirklichen Verliingerung einer Papille sofort 
ein actives Auswachsen yon Seite des Stromas zu suchen, der 
wird diese verschiedenen Variationen mit geringem Aufwand yon 
Scharfsinn erkl~rlich finden. 

Eine wesentliche Ver~tnderung in der GrOsse der Papillen 
tritt bei der Pustulation erst dann ein, wenn dieselbe his in 
das Lederhautgewebe vordringt, indem dann eine massige An- 
haufung yon Eiterzellen sowohl das Malpighi'sche Netz als die 
Papillen erftillt, die Grenze beider gegen einander und dadurch 
die Contouren der Papillen ganzlich verwischt und endlich einen 
Ulcerationsprocess mit schliesslicher Narbenbildung nach sich zieht. 

Bei den meisten Pustulationsproeessen beschr~inkt sich jedoch 
d i e  Ver~tnderung auf das Malpighi'sche Netz. Es hat das Ma- 

schenwerk nach und nach einen grossen Theil der Efflorescenz 
eingenommen, nut die auf den Papillen sitzenden Malpighi'schen 
Zellen sind intact geblieben; yon diesen aus erfolgt nun eine 
hbschniirung des Pnstclinhalts dutch eine bandartig angeordnete 
Schicht yon kernlosen abgeplatteten Zellen, welche unterhalb 
des Maschenwerkes hinziehen und mit dem Malpighi'schen Netz 
der gesunden tIaut in der Umgebung im Zusammenhange stehen. 

HSchst bemerkenswerth ist aber nun die u 
welche bei diesem Befunde im Rete sich constant in der _Papil- 
tarschicht ergibt : 

Zu dieser Zeit ist der ganze Process evident in tier Riick- 
bitdung. Der Pustelinhalt ist vertrocknet und abgeschniirt, die 
neue Epidermis gebildet; in der obersten SchichL der Lederhaut 
bemerkt man Rarefaction der zelligen Elemente, Schrumpfen 
des faserigen Bindegewebes, Obliteriren von Gef~tssen, selbst yon 
griisseren, horizontal verlaufenden St~mmchen. 

Der gesammte Rtickbildungsprocess nun drtickt sich in der 
Papillarschicht folgendermassen aus: Die Papillen sind enorm 
verbreitert, dagegen die interpapillaren Zapfen der Malpighi'schen 
Schicht zu diinnen Sti~bchen umgewandelt; an einzelnen Stellen 
ist diese u bis zum Verschwinden gediehen und dort 
sind die Pa~illen so breit geworden, dass sic --  g~nzlich vet- 
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schwunden sind, d. h. dass eine Papille ohne Trennung durch 
eine Zwischensubstanz in die andere fibergeht. (Siehe Tafel II 
Eigur 1.) 

Aus diesem Befunde geht hervor, dass in Folge des Riick- 
bildungsprocesses ein evidentes Schrum2fe~ nicht in den Papillen, 
sondern in den interpapillaren Zapfen des Rete Malpighii auf- 
tritt; dass die Verbreiterung der Papillen also nicht als activer 
Vorgang gedeutet werden kann, da ja anch in der Lederhaut 
die Rfickbildung im Gange ist, sondern dass die Verbreiterung der 
Papillen ganz offenbar nur als die ~olge einer Rarefaction des 
Rete angesehen werden kann. Reichen gar keine solcher Epi- 
dermiszapfen mehr in die Lederhaut hinein, so verschwindet 
dadurch die Papillarschicht g~nzlich, d. h. die Lederhautgrenze 
wird finch und glatt. 

So verlaufen die eigentlichen Entztindungsproeesse in der 
Haut, und so verh~lt sich bei ihnen die Papillarschieht. 

Vergleicht man damit jenen Process, bei welchem es zu einer 
Hypertrophie des Bindegewebes say' l~oz~}v kommt, deren Aus- 
gangspunkt in den Lymphgef~issen zu suchen ist: die t~achydermie oder 
)Elephantiasis Arabum ~ so sollte man erwarten, dass bier bei 
so massiger Entwicklung yon Bindegewebsbalken, bei so bedeu- 
tender Dickezunahme des Stromas auch die Papillen eine ent- 
sprechende Verl~ngerung und Verbreiterung erfahren. Allein das 
Mikroskop lehrt, dass hiebei die Papillarschicht nieht im Min- 
desten alterirt erscheint in ihrem Verhaltniss zur Epidermis; 
keine u der Papillen ist bemerkbar. 

Auch dort, wo die Lederhaut durch )Einlagerung yon Zellen 
erkrankt, welche sich in ihrem Verhalten wesentlich yon den 
Entztindungszellen unterseheiden, ich maine die In/iltrations~oro- 
cesse der Lederhaut *)~ den Lupus, dis Syphilis, dis Scr@hulose~ 
sind die Papillen anfangs nicht vergrSssert. Erst dann, wenn 
in Folge des durch das Zelleninfiltrat geabten Reizes auch 

*) Bies iadecki  hat Unrecht, wean er (Sitz.-Ber. tier Wiener Akad. 
56. Bd.) mir vorwirff, ich h~tte nicht blos auf die Gleiehartigkeit 
dieser Pro cesse unter einander, sondern auch mit der Dermatitis die 
Aufmerksamkeit lenken sollen. Die Zellen der Infiltrationsprocesse 
sind nicht etwa specifiseher b~atur, abet ihre .Lebensgesehichtr ist 
eine andere a!s jene der Entz~ndungzellen in der Haut. 
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die: Epidermis gereizt und nach und nach ver~ndert w i r d -  
dann orst kommt es zu GrSssenver/~nderungen in der Papillar- 
schicht, so z. B. bei den Plaques muqueux u. s. w. (Siehe hier- 
t~ber meine Abhandlung fiber Zelleninfiltrationen der Lederhaut 
in den Jahrbt~chern der Gesellschaft der Aerzte, 1864.) 

B) Wir gehen jetzt zu jener Gruppe yon Hauterkrankungen 
iiber, bei welchen die functionelle StOrung wesentlich die ~E~vithe. 
lialdecke betrifft. Wir stellen uns die Verh/iltnisse bei diesen 
Krankheiten so vor, dass eine anomale Th/~tigkeit des Ma]pighi- 
schen I%tzes die unmittelbare Wirkung einer yon aussen oder 
innen stammenden Sch~dlichkeit ist, ohnr class die .Lederhaut prim~ir 
ergriffen ware. Hiedurch unterscheiden sich diese Krankheiten 
yon den Entz0ndungskrankheiten und Zelleninfiltrationen, bei 
welchen die Oberhaut erst secund~r yon der Lederhaut aus afficirt 
wird. Man bezeichnet die nun zu besprechenden Anomalien ge- 
meiniglich als Hypertrophien der .Epidermis. 

a) Ein Theil dieser Krankheiten (Lebert's Keratosen), /tussert 
sich vornehmlich dutch Yer~nderungen in der Hornschicht der 
Epidermis, welche bedeutend an Dicke zugenommen hat und 
dicht -fiber einander gelagerte Hornplatten darstellt, die ganz 
oder zum Theile die weichen Zellen der Malpighi'schen Schicht 
substituiren. Es scheint hiebei einfach eine Anomalie in dem yon uns 
noch wenig gekannten -Processe der Verhornung eingetreten zu sein, 
welcher sich als Uebermass derselben dem Umfang und der Zeit 
nach kund gibt. An eine erhShte Ernahrung der Oberhaut vom 
Cerium her kann nicht gedacht werden, well hiezu die Erschei- 
nungen der Hyper/~mie in der Lederhaut fehlen.' Die kleien- 
fSrmige Abschilferung oder Abschuppung aber, welche wit bei 
hyper/imischen Processen finden, ist gerade ein Zeichen yon 
geringerer Yerhornung, indem die Malpighi'schen Zellen schon ab- 
gestossen werden, ehe sie noch vollkommea verhornen konnten. 
Somit ist diese Abschilferung yon der Schappenbildung und 
Wucherung der Hornschicht, wie sie bei den hiehergeh5rigen 
Processen vorhanden i s t ,  wesentlich verschieden. Die bezfig- 
lichen Erkrankungen sind : 

Die Schwiele, das tti~hnerauge, das Hauthorn, die Ichthyosis. 
Vonder  Sehwiele, weIche die Verhornungs-Anomalie noch 

sehr schwach ausgepr~tgt zeigt, und daher in der Regel nicht 
Archly ffir l )ermatologie und Syphilis. 1370. 1, ~: 
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zu den Keratosen gez~hlt wird, sager alle Autoren iibereinstimmend 
aus, dass die Papillen derselben normal sind. 

Beim H'~hnerauge tritt durch den in die Tiefe dringenden 
Epidermiszapfen in der Regel Ab!ola#ung der -Papillarschicht in 
toto ein. Von einer Verl~ngerung der Papillen (we!che ein 
oder der andere Schriftsteller nirgends entbehren kann), ist nur 
in so fern die Rede, als in der Umgebung die Gef~isse conge- 
stionirt sein~ und dadurch sowie dutch das Tieferriicken des 
unter dem Clavus liegenden PapillarkSrpers verliingert erscheinen 
kSnnen. 

Die prismatischen Epidermissiiulen und Parallelipipeden, 
welehe sich bei Cornu cutaneum und bei Zchthyosis cornea oder 
hystrix bilden, werden yon den meisten Dermatologen als yon je 
einer Gruppe yon Cntispapillen ausgehend betrachtet. Dies halte 
ich ftir ganz irrig. Man betraehte einmal einen einigermassen 
analogen physiologischen Befund, wie ich ihn z. B, in den Pa- 
pillae filiformes der Zungenschleimhaut finde. Da zeigt sich zu- 
~Srderst eine INieveauerhebung der Lederhaut (die primate oder 
Hauptpapille); an der Orenze gegen das Epithel ferner eine 
Gruppe yon kleinen mit Gefassschlingen versehenen (secund~tren) 
Papiilen, welche dadurch gebildet werden, dass tier m~chtige 
Epithelbeleg sich, wie ich es auffasse, in das ausgewachsene 
Schleimhautstroma verschieden tier einsenkt. Dieser Epithelbeleg 
stellt eine continuirlich dichte Masse gieich dem Stamme eines 
Baumes dar, und erst h6her oben lauft derselbe in eine Zahl 
langer, feiner, oft wieder gespaltener Fortsi~tze aus. (Siehe Tafel II 
Figur 2.) Diese pinselfSrmigen Forts~tze correspondiren natiirlich 
nicht den Hauptpapillen, auf deren jeder ja eine grosse Zahl 
~onEpithdpinseln aufsitzt; aber auch nicht den secundi~ren Papillen, 
yon denen sie durch eine compacte, dicke Epithelschicht getrennt 
sind. Sie sind eben Epithelausliiufer nach oben, die mit den 
Papillen in gar keinem Causalnexus stehen. 

In derselben Weise wie die Pinsel bei den Papillen der 
Zunge ersCheinen mir nun die Hornfortsittze bei Cornu cut. and 
Ichthyosis hystrix gebildet. Dazu kommt noch Folgendes: Man 
vergleiche den Dickendurchmesser eines kleinen Hauthorns oder 
eines kleinen Parallelipipeds bei Ichthyosis hystrix mit dem 
Dickendurchmesser einer Cutispapille. Da ergibt sich, dass 
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unter je einem der Hornzapfen nicht eine, sondern mehrere Cutis- 
papillen Platz haben und auch wirklich darunter sitzen. 

Dasjenige, was tiber den letzteren Punk t  S i m o n  bei Be- 
sprechung der Warzen (siehe weiter unten) anffihrt, gilt auch bier. 

Von einer Verliingerung der Papillen scheint S i m o n  bei 
Ichthy0sis niehts gesehen zu haben. (Die Hautkrankheiten pag. 
45 und 50). 

Dass yon einer Veri~nderung der Papi]lengrSsse bei der 
Ichthyosis simplex und sebacea nichts wahrzunehmen ist, lehren 
meine Befunde sattsam. Bei Ichthyosis hystrix Wie beim Haut- 
horn wird indess bisweilen durch den vermehrten Druck ein 
tiefes Eindringen yon Epidermiszapfen in das Stroma und in 
Folge dessen eine scheinbare Verli~ngerung dazwischen liegender 
Cutispapillen bewirkt, Immer jedoch ist diese Verl~ngerang der 
~'apillen nur secund~tr und nicht als Produkt eines selbststiindigen 
Wachsthums der Papillen der Cutis zu betrachten. 

b) Eiae zweite Gruppe yon Epidermishypertrophien zeichnet 
sich nicht wie die erste wesentlich durch den anomalen Ver- 
hornungsprocess, sondern dm'ch ei~c krankhaft ve~ehrte l~eu- 
bildung der Zellen in den tieferen Lagen der Matpighi'schen Schicht 
(der oberhaib der prismatischen Basalscbicht etwa in der hatben 
H6he des Rete gelegenen Zellen?) aus. 

Als Resultat dieses Vorganges l~sst sich ein gr0sserer 
Dickenumfang des Rete und abnormes Einwachsen der unteren 
E2idermislagen nach abwarts in die Lederha,t beobachten. 

Diese Gruppe bezeichne ieh als jene der 2apillome im 
Atlgemeinen und rechne hierher: 

Die s die Kondflome, das Epitheliom. 
Bei allen diesen Processen kommen Veranderungen in der 

GrOsse der Papillen vor. Ieh zweifle aber nieht im Mindesten, 
dass sie vorwiegend in der snbstantiven E~'krankung der MaI- 
pigbi'sehen Sehicht ihren Grund und ihre Erkl~rung finden. Dies 
wird sich bei  Bespreehung derselben im Einzelnen klar her- 
ausstellen. 

Die Warzen werden in harte und weiche Warzen ein- 
getheilt. 

Die harten Warzen kemmen zu Stande, indem das Malpi- 
gbi'sche Netz sowohl fiber den Papillen sich vielfach verbreitert, 

4" 
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als auch in das bindegewebige Stroma in Zapfenform hineinwu- 
chert. Die Epidermiszapfen sind bisweilen um das Doppelte bis 
Vierfache tiefer als im normalen Zustande. Dadurch erscheinen 
die dazwischen liegenden Papillen verl~ngert. Sic sind abet auch 
schmaler, weil die hypertrophische Epidermis sich auf deren Ko- 
sten ausdehnt. Indem sich ferner die wuchernden Epidermis- 
zellen dicht an die Gefgssendschlingen tier Papillen anlegen, tre- 
ten diese Gefgssschlingen deutlicher hervor. 

Die harts Consistenz hat ihren Grund darin, dass auch die 
Hornschichte dichter ist, was natarlich mit der Hypertrophie 
des Malpighi'schen ~etzes Hand in Hand geht. Die Hornschicht 
hat nicht gleich im Beginn der Warzenbildung jene lappigen 
Einbuchtungen, welche man spater so oft wahrnimmt, sondern 
dieselben treten erst spgter auf. 

Man taut also Unrecht, wenn man diese lappigen Yormen 
mit dem PapillarkSrper in Verbindung bringt. 

Ich mag nicht in Abrede stellen, dass neben der Wuche- 
rung des Epidermistiberzages dabei auch eine Hypertrophic der 
Lederhaut in toto eintritt, die sich dutch starkere Entwicklung 
faserigen Bindegewebes ausdrtickt, und dass beide zusammen die 
Erhebung der Warzen iiber das b~iveau der Haut bewirken. 
Wollte man aber eine Hyperplasie des ~apilla@~r2ers als das 
primum movens ansehen, dann vermag ich nicht einzusehen, 
warum nirgends eine Spur yon .jungem Bindegewebe, yon jun- 
gen Zellen in den Papillen sichtbar ist. Und fehlen diese, wit 
sell es anders zu einer Ver1~ngerung der Papillen kommen, als 
durch das Tieferhereiatreten der Malpighi'schen Schicht zwi- 
schen die pr~formirtenPapillen? Dazu kommt, dass die unterste 
Lage der Epidermiszellen wie bei normaler Haut in gleichmhssi- 
gen dichtgedr~ngten Pallisaden die verl~ngerten Papiilen rings 
umgibt, ohne dass eine Spur yon Zerworfensein der ersteren 
sichtbar ware. 

Ein selbstst~ndiges Auswachsen tier Papillen in die Epi- 
dermis hinein kann also nicht plausibel erscheinen. 

Ich stelle mir also den Vorgang bei der Warzenbildang 
Iolgendermassen vor : 

Dutch einen Reiz (meist yon Aussen kommend, mechanisch 
oder chemisch) werden alle Schichten der Itaut hypertrophisch, 
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zumeist die Epidermis, we]the sich nach oben ausdehnt und 
stiirkere Hornpliittchen erzeugt, welche aber gleichzeitig nach 
abw~trts dichtere Interpapillarzapfen in die Lederhaut hinein- 
treibt. Dadurch werden die Papillen l~inger und schm~tler. Zu- 
gleich hypertrophirt aber auch das bindegewebige Stroma unter 
der Wucherung (die Bindegewebsbalken) an eider seitlieh be- 
grenzten, aber bis in die Tiefe reicbenden Partie (vermuthlich 
in Folge des yon der wuchernden Epidermis ausgehenden Druekes) 
und bildet so mit der Epidermis zusammen einen HScker, die 
Warze. 

Derselbe Typus des Wachsthnms, vale bei den batten 
Warzen gilt auch fiir die sogenannten weichen Warzen, soweit 
sie nicht als reine Bindegewebsgeschwiilste zu den Fibromen und 
Sarkomen oder zu den Retentionsgeschwtilsten der Hautdriisen 
(Molluscum) gehSren. 

Beim Porrum und Acrothymion tritt das Einwachsen der 
Epidermis in die Lederhaut in der Weise auf, dass nicht wie 
gewShnlich bei den weichen Warzen die Epidermis naeh oben 
eine continuirliche Fliichenausdehnung hat, sondern analog den 
Papillae filiformes der Zunge und den Horn-Prismen der Ich- 
thyosis hystrix der Epidermisiiberzug in isolirte S~tulchen aus- 
wi~chst. Dasselbe gilt auch ftir die s~itzenKondylome (Vegetations 
der Franzosen). Ein Durchschnitt durch eine solche vielfach ge- 
lappte Vegetation zeigt deutlicb, dass dieselbe dutch Einwachsen 
der Epidermis gebildet wird, und das Bild entspricht vollkommen 
dem bei den Warzen (yon der h~ufig sti~rkeren Verhornung 
letzterer abgesehen). 

Es wurde schon erwahnt, dass das subcutane Bindegewebe 
und jenes des LederhautkSrpers in Folge des ausseren Reizes 
bisweilen bedeutend hypertrophisch wird und als Ganzes aus- 
w~tchst, analog dem frfiher geschilderten Auswachsen des Schleim- 
hautstromas, w~thrend zugleich die Epidermis im umgekehrten 
Sinne in das Stroma eindringt. Finder dieser Vorgang nun an 
Stellen Statt, wo die Hant sehr gedehnt und faltig ist, so bil- 
den sich Hautduplicaturen in der Art, dass um einen compac- 
ten Bindegewebszapfen die Epidermis in Form eines Saumes her- 
umlauft, nnd zugleich durch ihr Einwachsen in denselben den 
Typus des Papilloms herstellt. (Tafel II Figur 3). 
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Warzen uad spitze Kondylome yon dieser Beschaffenheit 
s ind  besonders am Praputium und an den weibl. Schamlippen 
nieht selten. 

Bei dieser Gelegenheit wollen wir auch der breiten Kondy- 
lome (Tar. II Figur 4) erw~hnen, Mikroskopische Durchschnitte 
yon letzteren geben meist genau dasselbe Bild, wig jene der 
spitzen Kondylome und zwar dann, wena dig Epidermis papillo- 
matSs eingewachsen ist, ~,ie dies gew6hnlich der Fall ist: Die- 
selbe u der Epidermis~ dasselbe Hineinwaehsen der- 
selben in das Stroma (wie es die Figur 4 ganz e~,ident zeigt, 
wenn man dig Tiefe der Epidermiszapfen in der erkrankten 
Partie mit jener der gesunden vergleieht); als F01ge davon die- 
selbe Verjflngung und dendritische u der Papillen. In 
den Papillen findet sich aber ttberdies eiae Zellenmasse angeh~uft, 
wie sie dem syphilitischen Process entspricht, Zellen, die keiner 
weiteren Entwieklung f~thig sind. Und in diesen allein besteht der 
Unterschied beider Arten yon Kondylomen. HSchstens ist noch 
hinzuzuff~gen, dass die Epidermis trotz ihrer Dicke bier wie bei 
allen Infiltrationsproeessen der Lederhaut bald zu Grunde geht, die 
Zellen des Malp. Netzes verfetten und zerfa~len. Daher das 
N~ssen der breiten Kondylome und ihr bisweilen vorkommendes 
Uebergehen in syphilitische Geschw(ire (Ulcera elevata). Erkl~rt 
man die spitzen Kondylome for Wucherungen der Papillen, so 
ist kein Grund vorhanden, nicht dasselbe yon den breiten aus- 
zusagen. Abet in keinem yon beiden F~tllea ist dies richtig, 
sondern es handelt sich immer nat primer um eine Epidermis- 
hypertrophie, welehe in einem Falle durch einen ~usseren I~eiz 
(Trippersecret), im andern Fall dutch die Zelleninfiltration der 
Lederhaut indirect angeregt wird. 

DiG h~ufig vorkommenden Uebergangsformen swischen 
spitzem und breitem Kondylom finden in dem Gesagten Gbens0 
ihre Erklhrung, als die in der Regel fl~chenartige Ausdehnung 
des breiten Kondyloms, welche eben der fl~tchenartig ausgebrei- 
teten Zelleninfiltration der Cutis (nieht blos der Papillarschieht) 
entspricht. *) 

*) M. Kohn hat (dieses Archiv,. 1869, HI. Heft) die syphilitisehen~ and 
nieht syphilitischen Papillome dadurch unterscheiden wollen, dass bei 
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Die eigentlichen Paloillome der Haut bilden keine selbst- 
standige Gruppe. Es geh0ren die s~mmtliehen bisher angeffihr- 
ten Hypertrophien eigentlich zu ihnen, in so fern bei allen der 
Charakter der lappigen (papillomatSsen) Formation vorwaltet. 
Nur in diesem Sinne, freilich nicht mit irgend welcher Beziehung 
auf die praexistenten Cutispapillen kSnnen wir diese Bezeichnung 
gutheissen. 

Die grSsseren Formen yon papill~ren Geschw~ilsten, wie 
sie bei massenhafter Entwicklung insbesondere yon spitzen War-  
zen vorkommen, werden h~ufig ihrer ~ussercn Gestalt nach als 
JBlumenkohlgew~chse bezeichnet. 

Von den eigentlichen Papillomen ergibt sich leicht der 
Uebergang zum E2itheliom oder dem E2itheliatkrebs. 

Dass die dem Epitheliom zu Grunde liegende Epithelneu- 
bildung innerhalb der Lederhaut yore praexistenten Epithel, 
respective der Epidermis ausgehe, hat uns Th i  e rs  ch durch seine 
vortreffliche hrbeit einleuchtend gemacht. Wir wotlen hier nur 
hervorheben, wie sehr diese Annahme mit der yon uns in den 
Vordergrund gestellten Th~ttigkeit der epithelialen Decke bei 
den Papillomen iibereiustimmt, und wie sehr sie gceignet ist, 
ein Schlaglicht auf die bisher so uagerechtfertigt betonten acti- 
"r Formver~indcrungen der Lederhautpapillen zu werfen. 

Welche Ver~nderungen die Papillen durch das Einwachsen 
des Epithels in die Lederhaut in ihrer Form und @ri)sse er- 

ersteren die Zellenwucheru~g nur im Bereiche der Papitlen, bei letz- 
teren eine Anh~ufung yon entwicklungsf~thigen Zellen im Gewebe der 
ganzen Cutis und erst secund~r in den Papillen auftrete. Yleine Be- 
funde sprechen gegen diese Behauptu~g. Bei sammtlichen syphili- 
tischen Hautpr~para~en, yon welcher Form immer, land ieh stets die 
Zelleninfiltration durch die gauze Tiefe der Lederhaut reiehend. K oh n 
hat aber auch einen Unterschied zwisehen beiden Formen in der Be. 
schaffenheit des Malpighi'schen Netzes finden wollen. Was er darttber 
sagt~ scheint mir nicht auf eine Reihe fortlaufender Befunde gegr~i~det; 

.die Verjiingung und Verschm~ilerung der BIalpighi'sehen Schicht z. B.~ 
welche er beim syphilitischen Papillom sah, ist unzweifelhaft ein Resultat 
des Rfickbildungsprocesses, wie er bei Syphilis, Lupus u. s. w. sich 
bald im Rete einstellt. Der eigentliche typisehe Befund in der Akme 
des Processes ist abet hier gerade so wie bei nicht syphflitischem 
Papillom Hypertrophie des Rete. 
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leiden, sieht man am besten an beginnenden Epithelialkrebsen, bei 
welchen die Epithelzellen noch in Verbindung mit der allgemei- 
nen Deeke sind, wi~hrend sie spi~ter zum Theil als sequestrirte, 
in der Rtickbildung begriffene Epithelnester innerhalb des Bin- 
degewebes erscheinen. 

Die Heteroplasie der Epithelialcarcinome beschr~tnkt sich 
somit eigentlich darauf, dass das Epithel in ein heteroplastisches 
Gewebe hineinwuchert, und es liegt die Differenz yon den 
sonstigen (gutartigen) Epidermishypertrophien wohl zum grSss- 
ten Theil in der Quantitat und in der durch diese bedingten 
perniciSsen Einwirkung auf das befallene Gewebe. 

Und so werden wir mit gutem Rechte den Vorgang bei der 
Entstehung des Epithelioms auch fiir die Epidermis-Hypertro- 
phien iiberhaupt als typisch erachten kSnnen, wie wir dies im 
Vorhergehenden durchzufiihren versucht habeu. 

Fassen wir zum Schluss die Resultate der bisherigen Er- 
iirterungen, soweit sie das Verh~ltniss der Epidermis zum Pa- 
pillarkSrper bei pathologischen Zustiinden der Haut betreffen, 
in Ktirze zusammen, so haben wir gefunden: 

1. Bei den hyper~mischen und entzi~ndlichen Vorg~ngen in 
der Haut  finder nut Succulenz und sehr miissige Anschwellung der 
Pa~gillen, eine eigentliche Formverdnderung derselben jedoch nut dann 
start, wenn sich secund~re Verdnderungen in der Malpighi'schen Schicht 
herausgebildet haben. 

2. Bci (einfacher und lymphatischer) Hypertrophic des binde- 
gewebigcn Stromas sowie bei den Zellenin/~ltrationen tier Zederhaut 
gilt dasselbe Gesetz. 

3..Bei den Keratosen oder Verhornungsanomalien (Schwiele~ 
Hi~hnerauge, ttauthorn, JTchthyose) ist entweder gar keine Form- 
und GrSssenvert~nderung der lOapillen vorhanden, oder dieselbe ist 
bloss dutch de~ Druck tier hypertro~hischen Hornschioht bedingt. Die 
~rismatlschen und S~ulenformen der ~etztern h~nge~ nicht yon den 
Cutis~apillen ab. 

4. 1)ie Papillome ( Warzcn, Kondylome, Epitheliom) entstehen 
der Wesen~eit nach dutch einen activen Vorgang im ~ete, in Folge 
welches Hineinwachsen der hypertrophirten Malpighi'schen Sehicht 
in das gleichfalls mehr oder weniger hy~ertrophirendc Stroma crfolgt. 
~)ie Cutis2apillen haben dabei nut eine passive t'~unetion ; ihre Verlan_ 
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gerung sowie ihre dendritische Form wird durch die tty~vertro~vhie 

der _Epidermis bedingt~ wiihrend die Erhebung des Gesammtniveaus 

der ttaut durch die ttypertro~hie beider, der Epidermis wie des 
Stromas, a~s Ganzes zu Stande kommt. 

5. E in  Auswachsen des Bindegewebes findet an der Haut 
biswei~en selbstst~ndig statt (wie bei den Schleimh~iuten), h~ngt aSer 
wie bei diesen eben so wenig yon den 10r~existenten 2a~i~len ab, als 

die an solchen ~indegewebsgeschwi~sten haufig auftretende ,,pal~i~lo- 
mat6se" Form des E~vidermisi~berzuges. 

6. E in  wesentlicher anatomischer Unterschied zwischen den ein- 

zeZnen Formen tier Pa~illome, den Warzen, sloitzen Kondylomen und 
BZumenkoMgewachsen existirt nicht, und auch das syl~hilitische Kondy- 

lore unterscheidet sich yon ihnen nur durch die s2ecifische Zellenin- 
filtration der Zederhaut. 

7. ~Oas F~itheZiom stellt den Typus far das hypertro~hische 
Einwachsen der Epidermis in alas bindegeweSoe Stroma in ex~ui- 
siter Weise dar. 

8. Die ErgeSnisse der Untersuchung ~atho~ogischer Zust~nde der 

Haut stimmen vo~lkommen mit jenen i~berein, wdche uns die physio- 

�9 logische ttaut und Schleimhaut und die ~ntwicTdungsgeschichte der- 

selben - -  soweit sie uns zu Gebote steht - -  voraussetzen ~iesscn. 

Ich schliesse die vorliegendenBetrachtungen, durch welche 
ich hauptsi~chlich Anregungen zu geben beabsichtige. Freilich 
wird an cine erschSpfende Beantwortung tier eriirterten und 
einschlageuder anderer Streitfragen erst dann gegangen werden 
k0nnen, bis die Lehre yon der 1ohysio~ogischen Bildung des Epi- 
thels ihre Erledigung gefunden hat. Dann wird hoitentlich mit 
einem Schlage auch das ~atho~ogische Verhi~!tniss zwischen Epi- 
thel und Stroma ftir uns auih0ren, ein Riithsel zu sein. 
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Erkl~rung der Abbildungen. 
( T a f e l  I I . )  

l~igur I. 
.Fine Blatternpustel in de~" ])ecrustation. Vom Obersehenkel eines Mannes. 

a) Zu einer dichten Kruste vertrockueter Pustelinhalt. b) Verbrei- 
terte Papi]len. c) Verschmhlerte und im Schwinden begriffene interpapillare 
Zapfen des Rete. d) Erweiterte Gefiisse in und unter den Papillen mit Ent- 
ztindungszellen in der Umgebung. e) :Normale Papillen an den Seiten der 
Pustel. Vergr, 70. 

~igur II. 

.Eine .Papilla filiformis der Zunge. (b[ach T o d d - B o w  man.) 

a) Papillen. b) Geftissbtindel~ welche bis ia die Papillen ihre Capil- 
larschlingen senden, c) Epi~hel~ eine eontinuirliche Decke fiber den Papiliea 
bildend, d) Yerhornte Epithelforts~tze. Vergr. 30. 

l~igur III. 

Spitzes Kondylom yore Pr~tputium, eine papilldr geformte Haut- 
duplicatur bil~en~. 

a) ZapfenfSrmige Einwachsungen des Rete in das Bindegewebe. 
b) Dadurch entstandeae dendritische Ver~stelung des Stromas (sogen. 
verastigte Papillen). c) 5Tormale Papillea, die seitlichen Oberfli~chen der 
Duplicatu r bildend, d) Das ausgewachsene Bindegewebsstroma, welches die 
Duplicatur erzeugte. Vergr. 70. 

l~igur IV. 

yBreites (syphilitisches) K~ondylom vom +Mittelfleisch eines Alannes mit 
papillomat6sem ttabitus. 

a) Malpighi'sche Schicht, zu breiten und schmalen Zapfen auswach- 
sead. b) Zelleninfiltration in der Lederhaut. c) •ormale Papillen~ welche 
bei diesem Pr~parat das tiefe Eiawachsen der Epidermis in die Cutis an 
der papillomatSsen Partie dutch den Contrast deutlich hervorheben, d) Talg- 
driise. Vergr. 70. 
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