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Zur Frage von dem feinsten Bau des Decidna-
gewebes, seiner Histogenese, Bedeutung und dem
Orte seiner Entwickelung im Genitalapparat
der Frau.

Von

K. Ulesko-Stroganoff,

(Hierzu Tafel X.)

Das Verbreitungsgebiet des Deciduagewebes im Genitalapparat
der Frau.

Die Schleimhaut des Uterus reagirt sowohl auf die intrauterine
als auch auf jede Form der ektopischen Schwangerschaft durch
Umwandlung in das sogenannte Deciduagewebe. Von der dritten
Schwangerschaltswoche an weist sie bereits das charakteristische
Bild des letzteren auf; seine ippigste Entwicklung und grosste
Dicke erreicht es im 2.—3. Schwangerschaftsmonat. In der letzten
Zeit ist auch 1im Cervicalcanal Deciduagewebe wihrend der
Schwangerschaft beschrieben worden. So z. B. fand es Blumberg
auf der Hohe der Falten des Arbor vitae in Inseln zerstreut. Er
bringt seine Entwicklung an dieser Stelle in Zusammenhang mit
ciner tiefen Anheftung der Placenta. Hofmeier untersuchte in
7 Tillen die Schleimhaut des Cervicaleanals bei intrauteriner
Schwangerschaft und kam zum Schluss, dass sich Deciduagewebe
im obersten Drittel des Kanals immer unabhéingig von der An-
heftungsstelle der Placenta entwickelt. In den unteren 2 Dritfeln
des Cervicalcanals wurde gleichfalls Deciduagewebe, aber nur in
Inseln zerstreut, gefunden. Volk fand es einmal in Form von
Wucherungen auf der Muttermundslippe im Bereiche einer Erosion.

Einmal hatte ich selbst Gelegenheit polypose Wucherungen
auf der vorderen Muttermundslippe im 3. Schwangerschaftsmonat
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zu untersuchen. Sie bluteten leicht bei Beriihrung und wurden
zum Zweck einer mikroskopischen Untersuchung abgetragen. Dabei
erwies es sich, dass sie ausschliesslich aus schon entwickeltem
Deciduagewebe bestanden. Ihre Oberfliche war stellenweise mit
mehrschichtigem Plattenepithel bedeckt; so weit reichte das Wachs-
thum des Deciduagewebes. Die Patientin blieb bis zum siebenten
Schwangerschaftsmonat in meiner Beobachtung, Schon 2 Wochen
nach ihrer Abtragung waren die Vegetationen endgiltig ver-
sechwunden und die Portio vaginalis blieb wihrend der ganzen
Beobachtungszeit normal.

In 4 weiteren Fillen habe ich die Cervix in verschiedenen
Schwangerschaftsstadien, vom 3. Monat an, auf Deciduagewebe
untersucht, nachdem der Uterus wegen Fibromyom, Krebs und
Ruptur exstirpirt war — jedoch ist es mir nicht gelungen De-
ciduagewebe in einem dieser Fille za entdecken. Folglich darf
man das Deciduagewebe keineswegs als bestindigen Befund im
Cervicalcanal ansehen.

Was die Reaction der Tubenschleimhaut auf Schwangerschaft
anbetrifft, so gelang es Mandel unter 5 Fillen von intrauteriner
Graviditdt (aus dem 3.-—9. Lunarmonat) nur in einem Decidua-
gewebe, das sich inselformig entwickelt hatte, nachzuweisen. Etwas
spater erschien die Arbeit von Lange iber denselben Gegenstand.
Lr untersuchte die Tube in 20 Féllen von Tubarschwanger-
schaft und in 50 Féllen von intrauteriner Graviditit. Es erwies
sich, dass sich bei Tubarschwangerschaft in 8 TFéllen kein Decidua-
gewebe entwickelt hatte; in 4 Fillen waren nicht vollig deutliche
Inseln davon im Gebiet der Liinsertion vorhanden; in 6 Fillen
fand sich Deciduagewebe in sehr geringer Menge ausserhalb der
Eiinsertion inselférmig zerstreut; in 1 Fall fand sich eine unbe-
deutende Menge davon im Fibett und ausserhalb desselben vor
und nur in einem Falle liess sich eine weite Verbreitung von De-
ciduagewebe ausserhalb der Hiinsertion und eine unbedeutende
Menge desselben im Gebiet des Eibettes selbst nachweisen. Die
zweite Tube wurde meistens nicht untersucht, nur in einem Falle
ist ein negatives Untersuchungsresultat verzeichnet.

Unter den 50 Fillen von intrauteriner Graviditét, bei denen
derselbe Verfasser die Tuben auf Deciduagewebe untersuchte,
handelte es sich 34 Mal um eine ausgetragene Schwangerschaft,
in den ubrigen Fillen um verschiedene Schwangerschaltsperioden
vom ersten Monat an. Nur in 5 Fillen wurde Deciduagewebe auf
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der Hohe der Falten, und zwar stets bei ausgetragener Schwanger-
schaft, nachgewiesen.

Nur selten habe ich eine fippige Entwicklung von Decidua-
gewebe in der Tube nachweisen kénnen, mochte aber 2 Fille er-
wihnen: im ersten Fall fand sich bei Tubarschwangerschaft
aunsserhalb des Eibettes, im zweiten bei intrauteriner Schwanger-
schaft eine derartig tippige Entwicklung von Deciduagewebe, dass
es in diesem Gebiete die Tubenschleimhaut vollkommen ersetzte.

Aus dem Erwéhnten geht hervor, dass die Tubenschleimhaut
bei weitem nicht immer auf eine Schwangerschaft durch Ent-
_ wicklung von Deciduagewebe reagirt.

Untersuchungen der iibrigen Abschnitte des Genitalapparates,
wie z. B. der Ovarien wihrend der Schwangerschaft, ergaben, dass
anch hier bisweilen Deciduagewebe angetroffen wird. Schmorl
wies es in den Ovarien schwangerer Frauen nach. Ausserdem ist
es von einer Reihe von Autoren in der Peripherie des Ovariums
unter dem Keimepithel und tiefer beschrieben worden. Linden-
thal untersuchte die Ovarien in 16 Fillen von Schwangerschaft,
vom 3. Lunarmonat an; nur in 3 Fillen war es nicht vorhanden.
Hoérmann gelang es, dasselbe in 3 Fillen nachzuweisen: in zwel
Féillen handelte es sich um Tod in Folge von Uterusruptur und
in einem in Folge von Eklampsie bei 6 monatlicher Schwangerschaft.

Ich selbst habe gleichfalls Deciduagewebe in Ovarien bel
Schwangeren gefunden, einmal bel extrauteriner und 2 Mal bei
ausgetragener Schwangerschaft, die durch Uterusruptur und
Eklampsie letal endeten. In den letzten Fillen waren die Decidua-
zellen in kleinen Nestern und Gruppen unter dem Keimepithel an-
geordnet, wobei sie bereits eine hyaline Degeneration aufwiesen.
Bei der Tubarschwangerschaft (von 2!/, Monaten) fand sich an
der Ovarialoberfliche unter dem Keimepithel stellenweise eine
grosse Schicht von in 2—3 Reihen angeordneten, gut ausgepriigten
Deciduazellen. Dagegen wurde in einem Falle von intrauteriner
Schwangerschaft mit letalem Ausgange durch Sepsis nach Abortus
arteficialis (Phthisis pulmonum) keinerlei Deciduagewebe in dem
Ovarinm gefunden.

Folglich bt die Schwangerschaft einen Reiz auf alle Ab-
schnitte des Geschlechtsapparates aus, auf welchen diese in be-
stimmtem Grade durch Entwicklung von Deciduagewebe reagiren.
Dieser Reiz heschrinki sich jedoch nicht auf den Geschlechts-
apparat allein, er pflanzt sich auch auf einige Theile des Bauchfells
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fort, welche z. B. den Uterus, die Tuben und sogar das Rectum
iiberziehen.

Thatséichlich fanden einige Autoren wie Pels-Leusden und
Schmorl Deciduagewebe in Form von grauen Knoten oder als
stark injicirte Oberfliche auf der Serosa des Douglasbodens, auf
der hinteren Uterusfliche und auf der vorderen Oberfliche des
Dickdarms.

Avusserdem beschrieb Penkert Deciduagewebe im Netz, das
mit der Tube bhei Tubarschwangerschalt verwachsen war. Diese
Beobachtung wurde durch eine Reihe von Autoren bestitigt.

Meinerseits halte ich die Fille fir erwdhnenswerth, in denen
ich das Netz untersuchte, das mit einem Tumor des schwangeren
Uterus, mit einer schwangeren Tube und endlich mit einer Ovarial-
cyste bei intrauteriner Schwangerschaft verwachsen war. Im ersten
Falle erreichte die Schwangerschaft 7 Monate; auf dem Fundus
uteri sass ein ziemlich breitgestieltes subserdses Fibromyom von
Faustgrosse. Es war in einem bestimmten Bezirk mit dem Netz
und Darm verwachsen. An der Verwachsungsstelie des Neizes
mit dem Fibromyom fand sich dusserst ippig entwickeltes Decidua-
gewebe. Letzteres wurde sogar unter dem das Fibromyom iiber-
ziehenden Peritoneum gefunden.

Verwachsungen des Netzes mit der schwangercn Tube wurden
in einem Falle bei einer 31/, monatlichen, in dem anderen bei
einer 8monatlichen Schwangerschaft untersucht. Tm letzten Falle
waren ausgebreitete Verwachsungen zwischen Netz und Frucht-
halter vorhanden. Auch in diesem Falle fand sich Deciduagewebe
in Form verschieden grosser Inseln, aber in geringerer Menge als
im ersten Fall.

In einem YFalle von Ovarialcyste bei 7monatlicher Schwanger-
schaft war das Netz mit einem kleinen Abschnitt mit der Tube
verwachsen. In diesem Falle war an der Verwachsungsstelle im
Netz kein Deciduagewebe nachzuweisen.

Auf Grund des angefiibrten Materials kann ich den Schluss
ziehen, dass das Deciduagewebe im Netz und seinen Verwachsungen
in spiteren Peripden der Schwangerschaft seine ippigste Ent-
wicklung erreicht. In friheren Stadien treten Deciduazellen anfangs
in kleinen Gruppen in den entziindlichen Adhésionen meist um die
Gefdsse auf. Auf einige morphologische Besonderheiten des De-
ciduagewebes im Netz komme ich nochmals spiter zuriick.
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Die feinste Siructur der Decidua.

Als Material fir das Studium der f{einsten Structur und Ent-
wicklung der Decidua diente mir cine Reihe von Fillen von in
Entwicklung begriffener Schwangerschaft, in denen der gravide
Uterus wegen irgend einer Geschwulst, eines Fibromyoms oder
Carcinoms, exstirpirt wurde. Ferner kamen zur Untersuchung
Fille von artificiellem Abort, der wegen Lungentuberculose, Herz-
fehlern oder irgend welcher Mingel des kndchernen Beckens aus-
gefithrt wurde.

Die Beschreibung des Deciduagewebes beginne ich von der
Schwangerschaftsepoche an, in welcher es bereits ein typisches
Bild auflweist und wihrend welcher seine Zellelemente sich im
Zustand der activen Vermehrung befinden.

Dieser Periode entspricht ein Fall eines 6wochentlichen arti-
ficiellen Abortus unseres Materiales.

Ich beginne mit der Beschreibung von Priparaten, die in
Flemming’scher Flissigkeit fixirt und mit Saffranin
gefarbt wuarden (Taf. X, Fig. 1 u. 2).

Die charakteristische Besonderheit des Deciduagewebes bilden
sehr grosse Zellen von dusserst verschiedenartiger Form und Grosse.
Sie sind mehr oder weniger rund oder oval, nicht selten parallel
zur Oberfliche in die Linge gezogen, besitzen deutliche Conturen
und liegen ziemlich dicht neben einander durch eine fibrilldre
Substanz von einander geschieden. Wenn einer der Zellpole in
Form eines Fortsatzes ausgezogen ist, so wverliert sich dieser
zwischen den henachbarten Zellen. Das Zellprotoplasma ist tritbe
oder schwachkornig und ungleichmissig blassrosa gefirbt. Die
Peripherie der Zelle ist gewdhnlich am stirksten gefirbt. Der
Zellkern liegt nicht selten in einem hellen ungefirbten Felde.
Vacuolen werden im Protoplasma der Deciduazellen beobachtet.
Bisweilen liegt in einer Vacuole ein rothes Blutkdrperchen, oder
ein Kernrest oder endlich ein ganzer Leukocyt. Die Kerne haben
meist eine etwas ovale Form und sind excentrisch gelagert. Ihre
Féarbbarkeit mit Saffranin ist sehr verschieden. Kinige von ihnen
férben sich intensiv rosa und enthalten einige grosse Kérnchen.
Andere sind dagegen blass und besitzen 1 oder 2 Kernkdrperchen.
Dieses Verhalten des Kernes zum Saffranin wird aungenscheinlich
durch einen griosseren oder geringeren Gehalt an Chromatinsubstanz
bedingt. Diese bildet entweder einen festen Kniuel, und dann
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wird der Kern durch Saffranin intensiv geférbt; oder aber sie
erscheint in Form verschieden zahlreicher und verschieden grosser
Kornchen, dann ist die Idrbung schwicher. Kndlich finden sich
nicht selten im Kern nur einige unregelmdissige Klimpchen oder
Kernchen von Chromatinsubstanz.

Karyokinetische Figuren sind in grossen erwachsenen De-
ciduazellen dusserst selten, werden aber ohne Zweifel angetroffen.

Meist ist nur ein Kern vorbanden, es kommen aber auch
Zellen mit 2, selten mit 3 Kernen vor. Iine Abweichung von
diesem Typus bilden die Deciduazellen, welche sich im Netz ent-
wickeln, wenn dasselbe mit der graviden Gebdrmutter verwachsen
ist. Hier wird eine Vielkernigkeit der Deciduazellen als gewdohn-
liche Beobachtung verzeichnet.

Unter den beschriebenen, typischen Deciduazellen trifft man
nicht selten Exemplare, die sich von ihnen hauptsichlich durch
die Structur ihres Protoplasmas scharf unterscheiden. Sie sind
meist kleiner als die oben beschriebenen, doch finden sich unter
ihnen auch grosse Zellen. Sie enthalten einen runden oder ovalen
durch Saffranin intensiv gefdrbten Kern, woraus man auf ibren
activeren Zustand schliessen kann. Thre Haupteigenthiimlichkeit
ist aber der Charakter des Protoplasmas: es ist vollig durch-
_sichtig und enthdlt eine Reihe verschieden grosser und verschieden
geformter Kérnchen und Kliimpchen, welche sich intensiv rosa farben.
Diese Zellen sind in Gruppen oder vereinzelt zwischen den iibrigen
Deciduazellen gelagert, wobei sie nicht selten in die Linge ge-
zogen sind, als ob sie durch erstere zusammengedriickt wiren. Es
muss hervorgehoben werden, dass sie vorwiegend in der Nihe von
Geldssen gelagert sind.

In mit Osmiumsédure behandelten Priparaten farben sich
die beschriebenen Kornchen braun.

Beim Studium der Beziehung dieser Elemente zn den fibrigen
Deciduazellen tiberzeugte ich mich davon, dass unter ihnen Ueber-
gangsformen vorkommen.

Unbedingt nothwendig ist fir das Deciduagewebe die An-
wesenheit von zahlreichen Mononuclearen. Sie enthalten meist
einen kugelférmigen, sich stark tingirenden Kern, der von einer
schmalen Zone hellen und vollig homogenen Protoplasmas umgeben
ist. Die Menge des Protoplasmas ist aber, wie auch sein Charakter,
nicht immer gleich. In einigen Zellen umgiebt es den Kern in
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einem breiteren Giirtel und bemerkt man in ihm eine Kornelung;
dabei firben sich die Kornchen gleichfalls rosa.

Diese Mononuclearen befinden sich im Zustande einer ausser-
ordentlichen activen Vermehrung, woraaf man aus der Form des
Kernes schliessen kann, welcher sehr oft eine Einziehung in der
Mitte aufweist und Hantelform annimmt. Seltener findet man in
ihnen auch karyokinetische Figuren.

Die beschriebenen Zellen liegen in Gruppen oder einzeln
zwischen den Deciduazellen; in grosster Menge trifft man sie in
der Peripherie der Gefdsswinde.

Um die gegenseitigen Beziehungen der verschiedenen Eiemente
des Deciduagewebes zu einander zu verstehen, muss man sich
niher mit ihren Structureigenthiimlichkeiten bei verschiedener Be-
arbeitung bekannt machen.

In durch Miller’sche Flissigkeit fixirten und mit Haema-
toxylin-Eosin gefdrbten Priparaten fillt die ungleichmissige Férbung
der Deciduazellen auf. Zwischen den Zellen, deren Protoplasma
violett-rosa geférbt ist, treten in geringerer Anzahl Elemente hervor,
die eine orange Farbung angenommen haben.

Das bei dieser Bearbeitung fast homogen erscheinende Proto-
plasma der Deciduazellen' erweist sich bei Benutzung eines Im-
mersionssystemes als grosstentheils feinschaumig: man sieht in ihm
eine zarte Vacuolarisirung. Bisweilen sind die Vacuolen zahlreich
und ziemlich grob, oval oder rund.

Uebrigens finden sich auch, wie schon erwihnt, Zellen mit
villig homogenem glinzenden Protoplasma, das durch Hosin sich
intensiver orange fdrbt. Nicht selten erstreckt sich die Ver-
dnderung nicht auf das ganze Protoplasma sondern nur auf einen
Theil desselben. In diesem Falle treten in ihm zuweilen glédnzende,
homogene, unregelmissige Pldttchen oder aber solche von runder
regelméssiger Diskusform auf. Ebensolche Disken oder Kugeln
trifft man auch ausserhalb der Zellen. Zuweilen erinnern sie an
rothe Blutkorperchen, meist sind sie aber grosser als diese. Es
wire moglich, dass diese Bilder degenerative Verdnderungen im
Protoplasma der Deciduazellen zum Ausdruck bringen.

Ziemlich hiufig findet man auch Zellen mit netzartigem Proto-
plasma (Taf. X, Fig. 8). In den Maschen des Netzes sind dann
in grosserer oder geringerer Zahl verschiedene grosse Korner ab-
gelagert, die goldige oder orange Farbung besitzen. Nicht selten
sind die Zellen mit solchen Kornern geradezu ausgefillt.
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Diese Elemente entsprechen den kornigen Zellen, welche wir
schon bei den mit Flemming’scher Losung und Osminmsdure
behandelten Préparaten beschrieben haben. Man trifft sie dberall,
besonders aber in der Nihe der Gefdsse an.

Endlich findet man auch solche Zellen, in denen die Kérnelung
nur in einem bestimmten Abschnitt angetroffen wird, wihrend
der iibrige Theil des Protoplasmas das gewdhnliche Aussehen hat.
Solche Bilder sprechen fiir einen unzweifelhaften Zusammenhang
beider Arten von Elementen untereinander.

Inmitten der oben beschriebenen Zellen sieht man iberall
kleinzellige Mononuclearen mit eingeschniirten Kernen, was auf ge-
steigerte Theilungsvorgdnge in ihnen hinweist. Einige von ihnen
enthalten in ihrem sparlichen Protoplasma’ eine grossere oder ge-
ringere Menge von Kornern.

Besonders zahlreich sind diese Zellen in der Nahe der Gefésse,
wo sie in ganzen Reihen liegen und der Gefisswand oder héufig
dem Kndothel unmittelbar anliegen. Nirgends aber findet man
Hinweise darauf, dass sie aus dem Endothel abstammen konnten.

Bei der Behandlung der Decidua einer 3monatlichen in Ent-
wicklung begriffenen Schwangerschaft (Uterusexstirpation per lapa-
rotomiam wegen multiplem Fibromyom) nach Merkel erwies es
sich, dass der Orangefirbung des Protoplasmas einiger Decidua-
zellen und der gleichen Farbung der Korner in den gekornten
Zellen der oben beschriebenen Priparate eine ganz bestimmte Griin-
firbung entspricht. Bekanntlich werden durch diese Methode rothe
Blutkdrper eben in specifischer Weise geféirbt.

Die bei Fosinfarbung im Protoplasma der Deciduazellen und
ausserhalb derselben gefundenen glinzenden orangegefirbten Disken
nehmen in den nach Merkel gefirbten Priparaten eine griine
Farbung an.

Nach Anwendung der Unna’schen Methode (mit Polychrom-
blan) kann ich mit Wederhake nicht ibereinstimmen, der eine
vermehrte Zahl von Plasmazellen unter den anderen Mononuclearen
auf diese Weise nachwies. Wenigstens sind sie bei normalen Ent-
wicklungsbedingungen des Deciduagewebes verhaltnissméssig nicht
zahlreich vorhanden. Dagegen sind die anderen Arten von Mono-
nuclearen in Massen in der Nihe der Gefisse angehiiuft und
zwischen den Deciduazellen in kleinen Gruppen und einzeln zer-
streut, wobei sie sich in einem ausserordentlich energischen
Theilungszustande befinden.
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Das Protoplasma der Deciduazellen (drbt sich bei dieser
Methode ungleichmissig und weist eine Combination von gelblichen
and violetten Farbentonen auf. Letztere entsprechen der Orange-
farbung in den mit Hosin gefdrbten und der grimen Farbe in den
nach Merkel gefirbten Priparaten.

Endlich treten in den nach Unna gefdrbten Praparaten stellen-
welise zwischen den Deciduazellen ganz deutlich Bindegewebsfibrillen
hervor, die roth oder rothgelb geférbt sind.

Ungemein demonstrative Bilder erhdlt man bei der Farbung
des Deciduagewebes nach Best auf Glykogen (Taf. X, Fig. 4). Es
erweist sich, dass das Protoplasma der Deciduazellen eine grosse
Menge von Glykogen in Kornerform enthilt, das sich intensiv rosa
firbt. Die Vertheilung der Kérner im Protoplasma ist ungleich-
miissig: am meisten hidufen sie sich in der Peripherie der Zelle
an; niher zum Kern nimmt ihre Menge ab. Die Glykogenkdrnchen
sind nicht von gleicher Grosse.  Wenn im Protoplasma Vacuolen
vorhanden sind, so sind sie um diese herumgelagert.

Nicht in allen Zellen sind sie in gleicher Menge vorhanden.
In einigen finden sich nur wenige, in anderen gar keine Kérnchen,
wihrend sich das ganze Protoplasma rosa farbt. Endlich finden sich
Zellen, dessen Protoplasma keinerlei Reaction aufweist. Man kann
nicht behaupten, dass sich in den in der Ndhe der Gefiisse ge-
legenen Deciduazellen mehr Glykogen finde. Im Gefdssendothel
fehlt das Glykogen ganz.

Unter den Zellen mit netzformigem Protoplasma findet man
nicht selten Exemplare, die nur wenig oder gar kein Glykogen
enthalten.

Bin genaues Studium analoger Schnitte, d.h. von Schnitten,
die vom selben Falle stammen und nach Best gefdrbt sind, ergab,
dass die Zellen mit netzformigem Protoplasma in Wirklichkeit sehr
glykogenreich sind. Das Glykogen ist in ihnen in Form von be-
sonders grossen Kornchen oder ganzen Klimpchen enthalten.
Offenbar sind viele der dem Protoplasma der Deciduazellen eigenen
Vacuolen gerade von den grossen Glykogenkdrnchen ausgefiillt, die
sich aufgeldst haben.

Die Abwesenheit von Glykogenkdrnchen in einigen Decidua-
zellen muss in vielen Fillen auf eine ungeniigende Technik beim
Nachweis des Glykogens bezogen werden.

Aus dem Angefihrten geht hervor, dass der Haupteinschluss
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der Deciduazellen, welcher fiir dieselben charakteristisch ist, das
Glykogen ist.

Was die kleinzelligen Mononuclearen anbetrifft, so sind sie
ungemein glykogenreich. Der geringe Protoplasmasaum, der ihren
Zellleib bildet, ist buchstiblich von Glykogen und zwar von groben
Glykogenkdrnchen durchsetat.

Daher treten die Mononuclearen auf dem allgemeinen Fond
des Priparates besonders hervor und befinden sich, wie schon
mehrfach erwdhnt in einem sehr energischen Theilungszustande.

Durch einen gleichen Reichthum an Glykogen zeichnen sich
auch die zahlreichen Uebergangsformen aus.

Auch die in den Gefdssen enthaltenen Polynuclearen sind
glykogenreich.

Die Best’sche Firbemethode giebt stellenweise dank ibrer
blauen Firbung sehr feine Bilder der Vertheilung von Bindegewehs-
fibrillen zwischen den Deciduazellen.

Aus dem oben Dargelegten geht hervor, dass das Decidua-
gewebe ein Stroma aus feinsten Bindegewebsfibrillen (Methode von
Unna und Best) bestehend, besitzt.

Nach Bearbeitung der Priparate von Deciduagewebe mit
Argentum nitricam nach der Methode von Bielschoffsky tritt
das bindegewebige Stroma &dusserst scharf hervor (Taf. X, Fig. 5):
Die Fibrillen sind schwarz gefirbt und sind deutlich in ihren
feinsten Verzweigungen erkennbar. Es erweist sich, dass die Decidua-
zellen in einem feinsten Maschenwerk von Fibrillen liegen. Die
Zahl derselben ist in der Nihe der Gefisse am grdssten, ebenso
auch niher zur spongidsen Schicht und in dieser zwischen den
Driisenhohlrédumen.

Im dritten Schwangerschaftsmonate (die Préparate
stammen von einer 21!/, und 3!/, monatlichen Schwangerschaft)
bietet das Deciduagewebe in ihrer feinsten Structur ein dem oben
beschriebenen analoges Bild auf.

Beim normalen Geburtstermin bildet die Decidua eine
feine Haut, die nur aus einigen Zellschichten besteht. Die Zellen
sind gewdhnlich parallel zar Oberfliche in die Linge gezogen und
weisen eine Reihe von regressiven Verinderungen auf. Die
Chromatinsubstanz des Zellkerns zerfallt in Tropfchen und ver-
schwindet. Man findet daher Zellen mit guten Conturen, deren
Kern aber ungefirbt bleibt. Oder er ist, wie die ganze Zelle,
stark abgeplattet und in die TLinge gezogen, nimmt beinahe
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Stibchenform an und verfillt mit dem Zellprotoplasma der
Coagulationsnekrose anheim, in welchem Ialle er sich als gldnzendes
Schollchen prisentirt. Dazwischen findet man aber auch véllig
gut erhaltene Deciduazellen mit reichem Glykogengehalt (Best).

Was die ubrigen Llemente anbetrifft, aus denen die Decidua
unbedingt besteht, so trifft man hier die kleinzelligen Mononuklearen
dusserst selten. Dassclbe gilt fir die Uebergangsformen und fir
die jungen Deciduazellen. Dafiir sieht man viele vielkernige Leuko-
cyten, welche stellenweise ganze Infiltrate bilden.

Zur Veryollstindigung des Bildes der feinsten Structur der
Decidua muss auf diejenigen Bigenheiten derselben hingewiesen
werden, welche bei ihr unter verschiedenen Entwicklungsbedingungen
wie z. B. im Uterus selbst ausserhalb der Liinsertion (Cervix) oder
bei extrauieriner Graviditit beobachtet werden; ebenso bei Decidua-
entwicklung in anderen Abschnitten des Genitalapparates, in den
Tuben und Ovarien und im Netz, bel dessen Verwachsung mit dem
graviden Uterus oder der Tube.

Schon a priori kann angenommen werden, dass die localen
Bedingungen nicht ohne Einfluss auf ihre Structureigenheiten
bleiben.

In der Decidua, welche sich auf der vorderen Mutter-
mundslippe unter dem mehrschichtigen Plattenepithel
entwickelt hatte, finden sich bei verschiedener Firbung, besonders
bei der nach Unna, viele Plasmazellen, wihrend sich solche in
der Decidua unter gewdhnlichen Bedingungen, wie oben beschrieben,
nur in geringer Anzahl unter den obigen Mononuclearen nachweisen
lassen.

Ausser den Plasmazellen sieht man hier auch viele vielkernige
Leukocyten; diese Bilder sprechen fiir einen bedeutenden Reiz-
zustand, der im Gewebe durch seine besondere Lagerung hervor-
gerufen ist.

Die iibrigen Zellformen sind die gleichen wie in der normal
entwickelten Decidua: grosse Deciduazellen, Uebergangsformen und
kleinzellige Mononuclearen, letatere in energischem Theilungs-
zustande.

Aunch hier ist das Deciduagewebe reich an Glykogen, deren
Kérnchen sich besonders in der Peripherie der Deciduazelle an-
hiufen und sie ganz bis zum Kern hin ausfilllen. Eine grosse
Menge von Glykogen ist in den Poly- und Mononuclearen enthalten.
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Fine Ausnabme bilden die Plasmazellen, in denen zuweilen nur
Spuren davon bemerkbar sind.

In denselben Priparaten bemerkt man im Protoplasma der
Deciduazellen viel hinfiger die Anwesenheit von homogenen Kugeln
und Kliimpchen von regelméssiger und unregelmissiger Form (Taf. X,
Fig. 6). Bisweilen liegen sie in Vacuolen, und wenn dann ein
solcher homogener Discus seiner Form und Grosse nach, einem
rothen Blutkorperchen dhnlich ist, so unterscheidet er sich nach
Farbung mit Eosin oder nach Merkel durch nichts von diesem.
In einem solchen Falle muss man sich die Frage vorlegen, ob es
sich thatsichlich nicht um ein rothes Blutkdrperchen handelt, das
vom Protoplasma der Deciduazelle aufgenommen ist? Das ist
hochst wahrscheinlich der Fall, wenigstens bisweilen, da wir uns
spater davon iiberzeugen werden, dass Deciduazellen zweifellos die
Eigenschaft besitzen, ganze Elemente aufzunehmen.

Nicht immer liegen aber homogene Massen hier im Proto-
plasma von Deciduazellen in Form von dicken oder unregel-
missigen Klimpchen; zuweilen lagern sie an den verschiedenen
Zellpolen in Form eines Saumes an der Peripherie des Proto-
plasmaleibes. Solche verschieden geformte homogene Massen findet
man auch ausserhalb der Zellen. _

Bei der Beschreibung der normalen Decidua und der Deutung
solcher Bilder, welche dort viel seltener angetroffen werden, habe
ich vorhin die Vermuthung ausgesprochen, dass es sich um Er-
scheinungen einer partiellen Degeneration des Protoplasmas handele.

Das vorliegende Préiparat zeichnet sich noch durch einige
interessante Eigenheiten aus. Wenn in der an normaler Stelle ent-
wickelten Decidua zuweilen Bilder angetroffen werden, die f{ir eine
Aufnahme verschiedener kleinzelliger Elemente durch die Decidua-
zellen sprechen, so sicht man hier &huliche Bilder viel hiufiger.
Man sieht in den Vacuolen der Deciduazellen einzelne Mono- oder
Polynuclearen oder aber in einer Vacuole mehrere Kerne, die
mehreren Elementen angehdren (Taf. X, Fig. 7a). In den nach Best
auf Glykogen gefdrbten Priparaten sieht man in dem solche Kerne
umgebenden Protoplasmasaum eine grosse Anhdufung von Glykogen-
kornchen (Taf. X, Fig. 7h). Solche Bilder beweisen augenscheinlich
die phagocytéren Eigenschaften der Deciduazellen.

Die Decidua, in welche sich die Uterusschleimhaut bei den
verschiedenen Formen der Extrauteringraviditit ver-
wandelt, unterscheidet sich offenbar wenig von der bei Graviditas
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uterina, Wenn sie in unsere Hinde nach Ausstossung aus dem
Uterus in Folge Unterbrechung der Schwangerschaft gelangt, so
weist sie bereits augenscheinlich Spuren einer beginnenden de-
generativen Verdnderung auf

Letztere dussert sich erstens durch die Anwesenheit einer
grossen Anzahl von Polynuclearen; uzweitens durch das Auftreten
verschieden grosser und verschieden geformter homogener Bildungen
im Protoplasma der Deciduazellen, welche auch ausserhalb der-
selben gefunden werden. Bisweilen wird die ganze Zelle bezw.
richtiger ihr Protoplasma homogen, wobei sie sich betrichtlich
an Umfang verkleinert.

Wie in nach Best gefirbten Praparaten zu sehen ist, sind
auch hier die Deciduazellen, die Poly- und Mononuclearen sehr reich
an Glykogen. Es hiuft sich in den Deciduazellen, wie immer,
vorwiegend in der Peripherie an, findet sich aber auch im ganzen
Protoplasma bis zum Kern hin vor. Eine besonders grosse Menge
von Glykogen enthalten hier die Deciduazellen, welche sich in der
Umgebung der Geféisse befinden.

Das Deciduagewebe, das in den Tuben und besonders den
Ovarien bei intrauteriner Schwangerschaft gefunden wird, erreicht
nicmals eine so ippige Entwicklung, wie im Cavum uteri. Dem-
entsprechend ist die Zahl der Mononuclearen und ihre Proliferations-
thitigkeit viel schwicher ausgedriickt.

Was die erwachsenen Deciduazellen anbetrifft, so unterscheiden
sie sich nur wenig und zwar vielleicht durch einen kleineren
Glykogengehalt.

Von dem Deciduagewebe im Netz, bei Verwachsungen des
letzteren mit dem schwangeren Organe, habe ich bereits erwihnt,
dass die Deciduazellen in frihen Schwangerschaftsperioden zuerst
in Gruppen in den entziindlichen Adhidsionen oder in den ent-
ziindeten Abschnitten des Netzes vorwiegend um die Gefdsse er-
scheinen. In diesem Falle sind sie morphologisch dem typischen
Deciduagewebe analog. In spiteren Schwangerschaftsperioden wird
die Entwicklung der Decidua im Netz selbst und seinen Ver-
wachsungen immer méchtiger, so dass man endlich Bilder erhilt,
in denen die Deciduazellen die Fettzellen zu verdringen anfangen,
wobei sie zuerst in der Peripherie der Fettlippchen des Netzes,
und sodann auch inmitten derselben, zwischen den Fettzellen er-
scheinen.

Dank der eigenartigen Bodenbedingungen erhilt das Decidua-
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gewebe hier bei seiner Entwicklung einige Besonderheiten seiner
feinsten Structur (Taf. X, Fig. 8). Dazu gehdren: 1. Der colossale
Umfang, den die Deciduazellen hier nicht selten erreichen. 2.
Thre Vielkernigkeit, eine Erscheinung die hier ganz gewGhnlich
ist; in diesem Falle werden sie zu wabren Riesenzellen. 3. Wenn
die Vacuolisirung des Protoplasmas den Deciduazellen iiberhaupt
eigenthiimlich ist, so ist diese Erscheinung unter den gegebenen
Bedingungen besonders stark ausgedriickt und lésst eine vacuolire
Degeneration des Protoplasmas annehmen, die von einem be-
stimmten chemischen Process in ihm abhingig ist. Dieser ist
vielleicht durch den Reiz bedingt, der auf die Deciduazellen durch
die Nachbarschaft der Fettzellen, und zwar von zerfallenden Fett-
zellen ausgeubt wird.

Der grosse Umfang der Deciduazellen und ihre Vielkernigkeit
hidngt wahrscheinlich von denselben Bedingungen ab.

Die vielkernigen Zellen entstehen augenscheinlich durch Ver-
schmelzung einzelner Deciduazellen, was man auch in anderen
Arten des epitheloiden Gewebes, so z. B. bei der Resorption von
Fett oder einer todten Frucht beobachtet.

Hier trifft man, wenn auch nicht h&ufig, einige Mononuclearen
oder zerfallende Kerne im Protoplasma der Deciduazellen.

In mit Himatoxylin gefdirbten Schnitten sieht man deutliche
Bilder von Metachromasie, wobei die blau-violette Farbung den
Vacuolen entspricht. Besonders deutlich ist diese Erscheinung bei
Farbung der Priparate mit Thionin, dann nehmen die Vacuolen
eine intensive rosa Firbung auf dem allgemeinen blauen Hinter-
grunde an.

Wie iberall zeichnet sich auch unter diesen Bedingungen das
Deciduagewebe durch seinen Glykogengehalt, wenn auch in ge-
ringerem Maasse, aus. In den jingeren oder wenig verdnderten
Deciduazellen héufen sich die Glykogenkdrnchen hauptsichlich in
der Peripheric des Zellprotoplasmas. In den degenerirenden,
vacuolisirten Zellen findet sich das Glykogen um die Vacuolen an-
geordnet, sich bis zum Kerne hin erstreckend.

Bisweilen nimmt das ganze Protoplasma, ohne Glykogen-
kérnchen aufzuweisen, eine mehr oder weniger intensive rosa Farbung
an, als ob auch das Glykogen eine besondere Verdnderung, zu-
sammen mit der Zelle selbst, eingegangen wére.

Beilidufig sei erwihnt, dass auch hier das Glykogen sich in
den Muskelzellen der Gefisswinde anhauft.

36*
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Die Histogenese und Entwicklung des Deciduagewebes.

Das Studium der verschiedenen Zellformen der Decidua, threr
feinsten Structur und gegenseitigen Beziehungen erlaubt uns folgende
Schlusse iiber die Lntstehung des Deciduagewebes zu ziehen.

Mit den verschiedensten Farbemethoden lassen sich im voll-
kommen entwickelten Deciduagewebe aus den zahlreichen es
bildenden Elementen folgende 3 typische Formen hervorheben.

1. Deciduazellen, die ein vollstindig beendetes Ent-
wicklungsstadium darstellen.

2. Junge Deciduazellen, die sich von den vorigen nicht nur
durch ihren verhdltnissmissig geringeren Umfang unterscheiden,
sondern auch durch ihren Reichthum an Chromatin im Kerne wie
auch durch die Fihigkeit sich zu vermehren, wie dies die in ihnen
sichtbaren Karyokinetischen Figuren beweisen.

3. Zahlreiche Mononuclearen. Sie weisen eine intensive
Proliferationsthitigkeit durch directe Theilung auf und sind ausser-
ordentlich glykogenreich..

Das Verhiltniss zwischen der 1. und 2. Zellform ist augen-
scheinlich.

In Bezug auf die 3. Zellform ldsst sich an durch verschiedene
Firbemethoden gewonnenen Bildern in bestimmier Weise nach-
weisen, dass die Zellen nicht nur durch Theilung stets neue Gene-
rationen liefern, sondern auch selbst wachsen, was durch Ver-
grosserung des Kernes, aber auch hauptsichlich durch das Wachsthum
des Protoplasmagiirtels, d. h. des Zellleibes, zum Ausdruck kommt.

Auf diese Weise kann man sich von der Existenz von Ueber-
gangsformen zwischen ihnen und den Deciduazellen dberzeugen.

Hinsichtlich der Entstehung der Mononuclearen selbst kann
man nur Wahrscheinlichkeitsangaben machen.

Da wir bei dieser Gelegenheit von der normalen Structur der
Uterusschleimhaut sprechen missen, so wollen wir, um Wieder-
holungen zu vermeiden, bei dem Verhiltniss ihrer Elemente zum
Deciduagewebe, in welche sie sich wihrend der Schwangerschaft
verwandelt, stehen bleiben. Zu diesem Zwecke will ich eine kurze
Beschreibung des Bildes der Uteruschleimhaut in der
frithen Periode der Schwangerschaft geben, wo die De-
cidua siech noch nicht entwickelt hat. Als Untersuchungs-
object diente mir eine Gebdrmutter, die wegen Krebs der Portio
vaginal. exstirpirt worden war. Wihrend der Operation schlipfte
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aus dem Cayum uteri unerwarteter Weise ein Eichen heraus, das
seiner Grosse nach etwa einer 2wdchentlichen Schwangerschaft
entsprach. : :

Die Verinderungen, welche in diesem Falle in der Uterus-
schleimhaut nachzuweisen waren, entsprachen dem Bilde einer Con-
gestion mit ihren Folgen (Taf. X, Fig. 9). ‘

Die fixen Bindegewebszellen der Schleimhaut befanden sich im
Zustande starker Schwellung und waren in bedeutendem Maasse
auseinander gedringt (Oedem). Threr Form nach sind das meist
ovale Zellen mit fast homogenem Protoplasma und mehr oder
weniger ausgeprigten Fortsitzen. Der in ihnen enthaltene Kern
ist sehr gross, oval, seltener rund, von deutlich netzférmiger
Structur; er firbt sich gewdhnlich schwach. Selten sieht man in
ihnen Theilungsfiguren.

Dafiir sieht man einen ungemein energischen Theilungsprozess
in zahlreichen Mononuclearen, die die zweite Zellart der zu be-
schreibenden Schleimhaut vorstellen. Morphologisch unterscheiden
sie sich scharf von den ersten. KEs sind das kleine runde Zellen
mit grossem Kern, der den Zellleib fast ausfillt und nur einen
schmalen Saum von homogenem Protoplasma um sich frei ldsst.
Der Kern ist gleichfalls rund und hat eine netzformige Structur.
Dieses Netz ist aber dicker und besteht aus gréberen Chromatin-
fiden, dank welchem Umstande es die Eigenschaft besitzt, sich
ungemein intensiv zu férben. ’

Ueberall sicht man in den Kernen Kerntheilungsfiguren (directe)
in Form von Einschniirungen, so dass die Kerne Hantelform annehmen.

Beim Studium dieser Elemente kann man sich davon iiber-
zeugen, dass sie gleichfalls eine Reihe von Verdnderungen ein-
gehen. In einigen von ihnen werden die Kerne grosser und nehmen
die Farbe schwicher an. Das Zellprotoplasma wéchst, verdickt
sich und zeigt nicht selten eine Neigung sich in Fortsiize auszu-
ziehen, ohne dabei ihre Homogenitdt zu verlieren.

Die beschriebenen Elemente liegen zwischen den fixen Binde-
gewebszellen in Gruppen oder einzeln. Besonders viele von ihnen
sieht man in der Nachbarschaft von Gefdssen.

Was ihre Natur anbetrifft, so sind sie wahrscheinlich trotz
ihrer morphologischen Aehnlichkeit verschiedenen Ursprungs, wie
ich das in meiner Arbeit iiber das epitheloide Gewebe im Geschlechts-
apparat der Frau schon behauptet habe, wobei ich auf die Arbeiten
von Maximoff und anderer Autoren hinwies.
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Die Verinderungen, die wéhrend der ersten zwei Schwanger-
schaftswochen in der Uterusschleimhaut zur Beobachtung kommen,
bestehen also in einer Hypertrophie der fixen Bindegewebszellen
und einer intensiven Vergrosserung der Zahl der Mononuclearen,
welche dabei intensive Theilungsvorginge aufweisen.

Die erstheschriebenen dieser Zellformen hypertrophiren und ge-
winnen das Aussehen von epitheloiden Zellen. Sie bilden offenbar
das primidre Contingent der sogenannten Deciduazellen. Sie be-
sitzen aber nur ein schwaches Proliferationsvermogen und sind nicht
im Stande die iippige Schicht von Deciduagewebe zu liefern, welche
wir bereits im 2. und 8. Schwangerschaftsmonate finden. ~Die
enorme Aunhdafung von Mononuclearen kann nicht allein darch eine
gesteigerte Proliferation der schon vorhandenen erklirt werden.
Man muss es zugeben, dass ein Theil von ihnen in Form von
Lymphocyten von aussen einwandert, wie das von verschiedenen
Autoren bewiesen wird, die experimentelle Untersuchungen iber die
Entziindung angestellt haben. Sie entstehen in den Lymphfollikeln,
die fiberall im Organismus zerstreut sind, und gelangen auf dem Geféiss-
wege in die Entziindungsherde. Fiir diese Annahme spricht unter
anderem eine bedeutende Anhdufung der angefihrten Elemente in
der Peripherie von Geféissen und in deren Lumen.

Die Schleimhaut besitzt aber zweifellos aunch selbst derartige
starke Anhdufungen von Lymphocyten, dass man sogar von der
Anwesenheit wahrer Lymphknoten in ihr sprechen kann. Aehnliche
Bilder habe ich vielfach in ihr beobachtet. Was nun die Betheili-
gung der Mononuclearen an der Entwicklung des Deciduagewebes
anbetrifft, so ist diese Frage frither oben schon geniigend besprochen
worden.

Folglich entsteht das Deciduagewebe theils aus den
fixen Bindegewebszellen durch Hypertrophie und Hyper-
plasie, hauptsdchlich aber aus den zahlreichen sich in-
tensiv vermehrenden Mononuclearen, sowohl den bereits
in der Schleimhaut vorhandenen als auch den von aussen
eingewanderten.

Die Bedeutung des Deciduagewebes.
Nun wollen wir es versuchen, der Frage iiber das Wesen und
die Bedeutung des Deciduagewebes niiher zu treten. Ist das nun
ein Gewebe sui generis, das sich nur wihrend der Schwangerschaft
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entwickelt und nichts Analoges im Organismus unter keinerlei Be-
dingungen findet?

Bis jetzt herrschte die Anschauung, dass es sich ausschliess-
lich wihrend der Schwangerschaft entwickele und einen Vorrath
von far das wachsende Ei nothwendigen Nahrstoffen, wie z. B.
Glykogen, enthalte.

Eine Reihe von Thatsachen spricht aber gegen die Noth-
wendigkeit seiner Anwesenheit bei der Entwicklung des Eies. Be-
kanntlich fehlt die Decidua gewohnlich bei der Tubarschwangerschaft
im Gebiet des Kibettes.

Als noch tberzeugenderer Beweis fiir die Thatsache, dass die
Decidua kein nothwendiger Vermittler fiir die Abgabe von Nahr-
material, speciell von Glykogen von der Mutter zur Frucht ist,
dient der Umstand, dass sie in den ersten 28 Wochen des
Lebens und der Entwicklung des Eies bei jeder Schwangerschaft
fehlt. Trotzdem ist der Fotus und das Chorion ungemein glykogen-
reich, wovon ich mich durch eigene Untersuchungen iiberzeugt habe.
Folglich hat also das Ei wahrend seines zartesten Entwicklungs-
stadiums und seiner geringsten Adaptionsfdhigkeit an dem Mutter-
boden die Moglichkeit Glykogen in grosser Menge ohne Vermittlung
der Decidua zu produciren.

Andererseits weisen verschiedene Eigenschaften des Decidua-
gowebes, wie z. B. seine Zusammensetzung und feinste Structur,
seine Histogenese, temporire Existenz und endlich die Bedingungen
seiner Entwicklung auf die Analogie mit anderen Geweben hin,
welche sich gleichfalls tempordr und zwar unter bestimmten Be-
dingungen und speciell im Geschlechtsapparat der Frau entwickeln,
Iis sind das Gewebe, welche sich unter dem Einfluss bestimmter
Reize, chemischer oder bacterieller Natur, entwickeln. Dieselben
wirken dann eine lidngere Zeit ein und zeichnen sich durch schwere
Resorbirbarkeit aus. Hierher gehdren z. B. Gonokokken, Seiden-
ligaturen, das abgestorbene Ei resp. der Fdtus mit seinem Skelett,
das in der Tube zuriickgeblieben ist, ferner verschiedener, schwer
resorbirbarer Ovarialcysteninhalt, wenn fiir die Resorption giinstige
Bedingungen geschaffen werden.

Unter den angefiihrten Bedingungen beobachtet man, solange
der Reiz einwirkt, die Entwicklung eines temporiren Gewebes, das
gleichfalls aus grossen epitheloiden Zellen neben zahlreichen Mono-
nuclearen und Uebergangsformen besteht und das als entziindliche
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Neubildung gedeutet wird. Dieses Gewebe hat die Aufgabe, den
Organismus vor verschiedenen Fremdkorpern zu schiitzen und sie
sogar durch Resorption zu entfernen. Xs ist also der Ausdruck
einer Abwehrreaction von Seiten des Organismus.

Es ist das ein Granulationsgewebe oder in Beriicksichtigung
der in ihnen enthaltenen epitheloiden Zellen ein epitheloides Ge-
webe, das sich durch starke phagocytire Eigenschaften auszeichnet.

Je nach dem Charakter der Reize weist es einige Unterschiede
in seiner feinsten Structur auf, so @berwiegen z. B. bei der Re-
sorption von Skeletttheilen vielkernige Zellen, welche auch bei der
Resorption von Seidenligataren oder von Fett aus dem Inhalte
von Dermoidcysten in grosser Anzahl vorhanden sind. Bel der
zonorrhoe sind dagegen Riesenzellen selten.

Bei der Resorption von Fett charakterisiren sich die epitheloiden
Zellen durch ihren Gehalt an Fetttropfchen, bei der Resorption von
Seidenligaturen enthalten sie feinste Fasern derselben, bei alten Blut-
ergiissen — zerfallende rothe Blutkérperchen und ihr Pigment u.s.w.

Auf Grund des Ausgefihrten erlaube ich mir, mich tber die
Bedeutung und das Wesen des Deciduagewebes dahin zu
dussern, dass es am wahrscheinlichsten zu der Art von Geweben
gehort, welche sich unter dem Einfluss bestimmter Reize
tempordr entwickeln, wenn diese Reize eine lange Zeit
einwirken und sich durch schwere Resorbirbarkeit aus-
zeichnen. Diese Gewebe sind als Ausdruck eines Selbst-
schutzes des Organismus anzusehen.

Hier haben wir es mit einem Reize eigener Art zu thun —
es ist das das wachsende Ei. Es wirkt auf den mitterlichen
Organismus nicht nur durch Abnahme von Nihrmaterial aus dem-
sclben, sondern auch durch Abgabe einer ganzen Reihe von Aus-
fuhrstoffen, die unschiddlich gemacht und weggeschafft werden
missen.

Es unterscheidet sich von den oben angefilhrten Reizen und
erinnert durch seine Kigenschaften an lebende und sich vermehrende
Mikroparasiten.

Obgleich also das Deciduagewebe kein Gewebe eigener Art
vorstellt, muss doch zugegeben werden, dass es zweifellos
specifische Eigenschaften aufweist, die dem eigenartigen
Reize entsprechen.

Die Deciduazelle unterscheidet sich auch morphologisch etwas
von den epitheloiden Zellen anderer Art, welche sich z. B. bei der
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Gonorrhoe oder der Resorption von Fett u. s. w. entwickeln, ausser-
dem aber noch durch die grosse Anhiufung von Glykogen, das in
dem epitheloiden Gewebe anderer Art in verhiltnissméssig geringerer
Menge vorkommt.

In einer friheren Arbeit iber Epitheloidgewebe habe ich von
den Bedingungen gesprochen, welche fiir seine Entwicklung er-
forderlich sind. Wenn der Reiz so stark einwirkt, dass das be-
troffene Gewebe in Folge von ungenigenden Erndhrungsbedingungen
zum Zwecke des Selbstschutzes nicht reagiren kann, so entwickelt
sich kein epitheloides Gewebe und der Reiz wirkt auf das be-
troffene Gewebe zerstdrend, wie man das z. B. bei Tubargraviditit
beohachtet.

Die phagocytdre (intracellulire) Reaction der Deciduazellen
wird durch die zablreichen Bilder bestitigt, in denen man Poly-
und Mononuclearen von ihnen aufgenommen sieht.

Was ihre extracellulire phagocytire Reaction anbetrifft, so
kann man sie nur mit grosser Wahrscheinlichkeit annehmen.

Die Bedeutung des Deciduagewebes als Abwehrapparat ist {ir
die Uteruswand im groben Sinne véllig augenscheinlich.

In den ersten Schwangerschaftsmonaten bildet es eine dicke
Gewebsschicht, die gefdssreich ist und hindert die Zotten und ihre
Elemente am zu tiefen Eindringen. In einer spiteren Periode, wo
es dinner wird, bt die T'ibrinschicht von Nitabuch diesen
hemmenden Einfluss in bedeutendem Maasse aus. Diese geht haapt-
sichlich aus zerstérten Deciduazellen beim Eindringen der Elemente
des Zotteniberzuges hervor.

Das Deciduagewebe ist folglich eine besondere Art von
(phagocytdrem) Schutzgewebe, das aus epitheloiden Zellen
und Mononuclearen besteht und welches sich auf den
specifischen Reiz hin entwickelt, der durch die Schwanger-
schaft ausgeiibt wird. 7 .

Was die Bedeutung des Glykogens betrifft, an dem es so
reich ist, so bin ich mit der herrschenden Lehre, der zufolge es
der Ernahrung des Fotus dient, nicht emverstanden und erlaube
mir folgende Annahme auszusprechen

Die Anwesenheit der grossen Menge von Glykogen in den
Mononuclearen erklart sich zur Geniige durch die intensiven
Theilungsvorginge in denselben. In den epitheloiden oder eigent-
lichen Deciduazellen hat die Anhdufung von Glykogen wahrschein-
lich dieselbe Bedeutung wie die Ablagerung desselben in den Poly-
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nuclearen: wahrscheinlich héngt es gleichfalls mit ihrer ge-
steigerten Thitigkeit zusammen. Letstere bezieht sich aber
nicht allein auf ihre Proliferation, die ja in ihnen schwach aus-
gedriickt ist, sondern auf ihre phagocytire Thétigkeit, welche nach
Meinung der Untersucher fir das epitheloide Gewebe hauptsichlich
charakteristisch ist.
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Erklirung der Abbildungen auf Tafel X.

Figur 1 u. 2. Deciduagewebe (6 wochentliche Schwangerschaft) mit
Flemming’scher Flissigkeit behandelt.

Figur 3. Deciduazellen mit netzférmigem Protoplasma (6 wochentliche
Schwangerschaft), Behandlung mit Miller’scher Fliissigkeit.

Figur 4. Deciduagewebe (6 wochentliche Schwangerschaft) nach Best
auf Glykogen gefdrbt.

Figur 5. Dasselbe Priparat nach der Methode von Bilschowsky be-
handelt zwecks Férbung des fibrilliren Stromas.

Figur 6. Partielle Degeneration des Protoplasmas der Deciduazellen
(homogene Korper und Disken). Farbung nach Unna. (Deciduagewebe, das
sich in Form von Wucherungen auf der vordersn Muttermundslippe bei 81/, mo-
natlicher Schwangerschaft entwickelt hatte.)

Figur 7a u, 7b. Dasselbe Priparat nach Unna (7a) und vach Best
(Thb) gefirbt. In den Vacuolen der Deciduazellen sind Mono- und Poly-
nuclearen oder nur ihre Kerne enthalten.

Figur 8. Deciduagewebe im Netz bei Verwachsung desselben mit einem
Fibromknoten der schwangeren Gebirmutter (7 1/, monatliche Schwangerschaft).

* Figur 9. Uterusschleimhaut in den ersten zwei Wochen der Schwanger-
schaft.
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