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I. Vorwort und allgemeiner Bauplan.

A. Vorwort.

Die Aufgabe, die mikroskopische Anatomie des Auges fiir das Handbuch
voN MOLLENDORFFs zu verfassen, ist mir nach dem plétzlichen Tode WALTER
Kormers zugefallen. Es sind mir seine Aufzeichnungen, ein groBler Teil der
von ihm hergestellten Mikrophotogramme und Zeichnungen, ein umfangreiches
Literaturverzeichnis sowie mikroskopische Priparate zur Verfiigung gestanden.
Zwei Kapitel, die Anatomie der Netzhaut und die Entwicklungsgeschichte,
von denen bereits die Biirstenabziige vorlagen, hatte KoLMER abgeschlossen:
ich habe deshalb diese Kapitel unverdndert gelassen. Was die tibrigen Kapitel
betrifft, so habe ich KoLMERs Aufzeichnungen, die seine eigenen Untersuchungen
betrafen, iiberall beniitzt, wobei ich stets seinen Namen angefiihrt habe, damit
ihm sein geistiges Eigentum gewahrt bleibe. Wo im Text KoLMERs Name ohne
Jahreszahl erscheint, handelt es sich um Notizen, die er verwenden wollte und
vielfach noch nicht verdffentlicht hatte.

Kormer hat die Aufgabe etwas anders aufgefaft als ich. Als vorziiglicher
Kenner der vergleichenden Anatomie des Auges, dessen Forschungen auf diesem
Gebiete auf Jahre zuriickgingen, hatte er die Absicht, neben der mikroskopischen
Anatomie des menschlichen Auges die vergleichende Anatomie im weitesten
MaBe mit zu verwerten und darzustellen. Da ich die Kenntnis der vergleichenden
Anatomie des Auges lange nicht in dem Ausmale besitze, wie sie KOLMER eigen
war, habe ich die Verwertung des vergleichend-anatomischen Materiales wesent-
lich eingeschrinkt. Die im folgenden gebotene Schilderung der mikroskopischen
Anatomie des Auges beruht auf den im Schrifttum niedergelegten Befunden,
den Aufzeichnungen KoLMERs, die sich auf ein umfangreiches histologisches
Material stiitzen, ferner zum Teil auch auf eigenen Nachprifungen, die sich aller-
dings nicht auf alle Einzelheiten erstrecken konnten. Im Vordergrund steht die
Schilderung der histologischen Verhiltnisse beim Menschen, wihrend die Ver-
héltnisse bei Tieren nur soweit herangezogen wurden, als dies zur Klirung der
Verhiltnisse beim Menschen notwendig erscheint. Viele Einzelheiten im Bau
des menschlichen Auges lassen sich nur durch eingehenden Vergleich mit den
entsprechenden Einzelheiten beim T'ere in bezug auf ihre morphologische und
physiologische Bedeutung erfassen. Dabei ist natiirlich die notwendige Vorsicht
am Platze, da infolge weitgehender Unterschiede zwischen dem Bau des Auges
bei den Tieren und beim Menschen eine Ubertragung der Befunde, die beim
Tier erhoben worden sind, auf die Verhiltnisse beim Menschen nur bei ent-
sprechender Kritik zuldssig ist. Ich glaube dabei in Ubereinstimmung mit dem
Gesamtplane des Handbuches zu sein, das ja in erster Linie, wie der Titel besagt,
die mikroskopische Anatomie des Menschen behandelt, die allerdings ohne
Beriicksichtigung vieler Befunde und Untersuchungen an anderem als mensch-
lichem Material nicht auf entsprechende Héhe gebracht werden kann, wie dies von
einem solchen Werke zu fordern ist. Wenn ich als Augenarzt und nicht Fach-
histologe hie und da die Tatsachen vom klinischen Standpunkte mit beleuchtet
habe, so wird dies wohl den Wert meines Beitrages nicht beeintrichtigen, viel-
mehr mitunter erhéhen koénnen. Ich bin von vornherein mit einem gewissen
Zagen an die Aufgabe herangetreten, weil ich mich an histologischem Wissen
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2 Vorwort und allgemeiner Bauplan.

mit KorMER nicht messen kann und ich vieles, was KoLMER durch eigene
Forschungen festgestellt hat, nicht selber nachgepriift habe und auch durch neue
Untersuchungen nicht nachpriifen konnte, vielmehr zum Teil KoLmERs Befunde
ebenso wie solche aus der Literatur verwerten mufite. Zum selbstindigen
Durcharbeiten der ganzen Anatomie des Auges bedarf es vieler Jahre intensiver
Arbeit und auch dann wiirden viele strittige Fragen ungeklirt bleiben. Zur
Erlduterung des Beschriebenen wurden im wesentlichen von KoLMER hergestellte
Mikrophotogramme herangezogen, da sie dokumentarisches Material darstellen
und vielfach verliBlicher sind als die den Leser oft dsthetisch mehr befriedigenden
zeichnerischen Darstellungen, die auch bei der grofiten Selbstkritik immer durch
die Einstellung des Zeichnenden selbst einigermaflen verfilschte Bilder ergeben
koénnen. Allerdings sind auch Zeichnungen KoLMERs sowie Abbildungen anderer
Autoren und Zeichnungen nach eigenen bzw. KoLMERschen Priparaten heran-
gezogen worden. Zeichnungen mullten insbesondere dann verwendet werden,
wenn Zusammenhinge von Gebilden, die in verschiedenen Ebenen liegen, und
sich der photographischen Darstellung entziehen, dargestellt werden sollten
bzw. dort, wo schematische Darstellungen angestrebt wurden.

Der Umfang des Stoffes zur Darstellung der mikroskopischen Anatomie des
Auges ist ein besonders grofler, da er nicht nur das mikroskopische Material
im engeren histologischen Sinne des Wortes umfaft, sondern aullerdem die
Befunde, die am Lebenden erhoben werden. Gegeniiber fast allen anderen
Organen nimmt das Auge insofern eine Ausnahmestellung ein, als man in der
Lage ist, eine Menge Einzelheiten seines feineren Baues, ja sogar Einzelheiten
der Zellelemente und der Innervation am Lebenden im Gewebe festzustellen
und am Menschen selbst bei Untersuchung mit der Nernstspaltlampe und dem
Hornhautmikroskop mit oder ohne Zuhilfenahme von Vitalfirbungen Einzel-
heiten zu studieren. Es ist also notwendig, Einzelheiten zu beriicksichtigen, dic
am lebenden Menschen beobachtet werden. Aus naheliegenden Griinden ist
derartiges (und das in viel geringerem MaBe) nur noch an der menschlichen
Haut und auBerdem noch bei Tieren an wenigen Geweben, wie z. B. an der
Niere, moglich gewesen. Diese Tatsachen sind von groBter Bedeutung, da sie
es ermoglichen, die Richtigkeit vieler, an Schnittpriparaten gemachter Be-
obachtungen in bezug auf viele Einzelheiten in einer alle Zweifel ausschlieenden
Weise nachzupriifen.

Bei Beniitzung des umfangreichen Literaturverzeichnisses KoLmERs, das
bereits im Biirstenabzug vorlag, hat sich herausgestellt, daf die bibliographischen
Angaben nicht iiberall vollstindig und richtig sind. Ich war bemiiht diesen
Fehlern abzuhelfen, doch war eine vollstindige Revision des Verzeichnisses wegen
Zeitmangels und des Fehlens vieler Zeitschriften und Biicher am Orte meiner
gegenwirtigen Wirksamkeit nicht durchfithrbar. Herr Professor v. MOLLEN-
DORFF hat sich gleichfalls bemitht manche Liicken des Literaturverzeichnisses
auszufiillen. Trotzdem méchte ich nicht die Verantwortung fiir die Richtigkeit
aller bibliographischen Angaben iibernehmen. ¥ir den Nachtrag zum Literatur-
verzeichnis, den ich selbst zusammengestellt habe, trifft die obige Bemerkung
nicht zu.

Warschau, im Oktober 1935. H. LAUBER.
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B. Allgemeiner Bauplan des menschlichen Sehergans.

Das Sehorgan besteht aus zwei raumlich mehr oder weniger nahe vonemander
liegenden Teilorganen, den Augen, mitsamt ihren Hilfsapparaten, wobei dieses
Organ beim Menschen als ein einheitliches Gebilde funktioniert, wihrend dies
bei manchen Tieren sich moglicherweise anders verhilt. Dies ist allerdings
eine Frage physiologischer Art, wihrend die Anatomie zwar auch imstande ist
viele Einzelheiten des Verbundenseins der beiden Augen miteinander fest-
zustellen, doch fiir sich allein die Frage der gemeinsamen Funktion nicht immer
eindeutig entscheiden kann. In der Hauptsache jedoch sind die Einzelheiten des
Baues jeder Einzelhilfte des Sehorgans Gegenstand der Untersuchung.

Das Auge nimmt unter den Sinnesorganen eine besondere Stellung ein, die
sich daraus ergibt, dafl der eigentliche, perzipierende Teil des Auges, die Netz-
haut, aus dem Zentralnervensystem selbst hervorgeht und als ein gegen die
Korperoberfliche vorgeschobener Teil desselben betrachtet werden muB}. Die
Nervenelemente haben hier eine besondere Umwandlung erfahren und haben sich
teilweise zu Sinnesorganen entwickelt, in denen die Lichtenergie in nervose
umgewandelt wird, wihrend ein grofler Teil der Zellen eine Differenzierung in
anderer Richtung durchgemacht hat, so daf3 sie bereits die Eindriicke der Sinnes-
zellen zusammenfassen, also eine Tatigkeit entfalten, die nur Hirnteilen selbst
zufillt. Es ist daher vollstindig richtig, die betreffenden Schichten der Netz-
haut als Hirnanteil dieses Organs aufzufassen. Das dem Sehorgan in mancher
Beziehung nahestehende Gehororgan entwickelt sich auf andere Weise, da die
Sinneszellen unmittelbar ektodermalen Ursprunges sind, und die Nervenfasern
aus ihnen zentralwirts wachsen und sich zu einem Nerven zusammenschlieBen.
Es kann also der VIII. Nerv als peripherer Nerv aufgefalt werden, wihrend
der Sehnerv zweifellos eine Hirnbahn darstellt, sich dadurch von allen sog.
Hirnnerven und ebenso von den Riickenmarksnerven unterscheidet. Diese Tat-
sache ist sowohl vom physiologischen als auch vom pathologischen Standpunkte
aus bedeutsam. Soweit uns bekannt ist, regeneriert sich nervises Gewebe des
Zentralnervensystems nicht. Die wihrend der Entwicklung entstandenen Zellen
erhalten sich meist bis zum Tode des Individuums, wenn sie nicht frither infolge
krankhafter Verdnderungen zugrunde gehen. Sie sind jedoch keiner Regeneration
fahig, weshalb auch Versuche zur Regeneration von Sehnervenfasern von vorn-
herein als aussichtslos gelten miissen.

Der Augapfel, der sich um die Netzhaut herum ausbildet, besitzt neben der
Netzhaut noch sehr kompliziert gebaute Hilfsorgane, die zur Erndhrung, zur
Lichtbrechung, zur Regulierung der Lichtmenge und schlieflich auch zum
Schutze dienen. Der Bau des Augapfels weist in manchen Punkten eine Analogie
mit dem Baue des Gehirnes auf, insofern die Hiille des Augapfels — die Leder-
haut — sich in die harte Sehnervenscheide fortsetzt, die ihrerseits eine Fort-
setzung der harten Hirnhaut bildet. Der Sehnerv weist auch noch eine weiche
Haut und zwischen der harten und weichen die Arachnoidea auf.

Der von der Netzhaut umschlossene Glaskorper stammt von dieser ab,
wihrend die Linse ein Abkémmling des vor der Netzhautanlage liegenden
Ektoderms ist. Der in der Augenhohle gelagerte Augapfel steht durch Ver-
mittlung der Bindehaut mit den ihn schiitzenden Lidern und durch sie mit der
gesamten dufleren Haut in Verbindung. Die Augenhohle umschliet den Aug-
apfel mit dem groften Teil seiner Hilfsorgane (die Lider und den Trinennasen-
gang ausgenommen) und bietet durch ihren Fettkorper eine entsprechende
Polsterung, die gleichzeitig gewissermaBien als Kugellager dient, wihrend die
Muskeln die Bewegungen des Augapfels in diesem Kugellager ermoglichen
und regeln.

1*
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Die knécherne Augenhéhle besitzt die Gestalt einer unregelméfigen, vier-
kantigen Pyramide, deren Kanten abgerundet sind, die Spitze dringt tief in den
Schidel ein und wird durch den Sehnervenkanal (Canalis opticus) durchbohrt,
der die eine Verbindung zwischen Augen- und Schédelhdhle darstellt, wihrend
die andere die obere Augenhdhlenspalte (Fissura orbitalis superior) bildet. Die
vordere Offnung der Augenhéhle ist etwas vorspringend, besonders der Rand
der oberen und unteren Wand, die gegen die Achse der vorderen Offnung vor-
springen und sie etwas verengen, so dall der von WHITNALL (1921) gebrauchte
Vergleich mit einer Birne, deren Stiel dem Sehnerven entspringt, gut gewéhlt
erscheint. In der Architektonik der Augenhohle kommt die ZweckmafBigkeit
des Baues gut zum Ausdruck: die aus hartem, kompaktem Knochen gebildeten
Rénder, mit Ausnahme des inneren Randes, bilden einen Schutz gegen starke
duBere Gewalt. Von den Winden ist die duBlere, Gewalteinwirkungen von aulen
am ehesten ausgesetzte die stirkste, wihrend im Baue der anderen eine mog-
lichste Gewichtsokonomie zur Geltung kommt, die ihren Ausdruck in der
Diinnheit der Knochenplittchen findet. Die Grofe der Augenhohle ist von
mannigfachen Faktoren abhéngig. Einen davon stellt der Augapfel selbst dar,
der durch seine GroBle und Wachstum das Verhalten der Augenhohle bedingt.
Wissen wir doch, daf3 bei Entfernung des Augapfels im jugendlichen Alter ein
Zuriickbleiben des Wachstums der betreffenden Augenhohle als Folge eintritt.

Die inneren Winde der beiden Augenhéhlen verlaufen annihernd parallel
zueinander, die duBeren dagegen so stark divergent, dal} sie miteinander beinahe
einen rechten Winkel bilden.

Der Augapfel wird zwar gewohnlich mit einer Kugel verglichen, doch weicht
seine Gestalt von der einer Kugel deutlich ab. Man bedient sich jedoch allgemein
zur Bezeichnung verschiedener Punkte des Augapfels der fiir die Kugel ein-
gefithrten Bezeichnungen. So verwendet man die Ausdriicke vorderer und hin-
terer Augenpol, deren Verbindungslinie als Augenachse bezeichnet wird, zu der
der Aquator mit seiner Ebene senkrecht steht. Vom vorderen zum riickwirtigen
Pol verlaufen die Meridiane. Der vordere Pol liegt im Mittelpunkt der Hornhaut-
wolbung, der hintere entsprechend der stirksten Wélbung des hinteren Aug-
apfelabschnittes. Der Sehnerv liegt nasenwirts vom hinteren Pol, von ihm 3 bis
4 mm entfernt, nicht im horizontalen Meridian, sondern ungefihr 1 mm unter-
halb desselben. Der grofite sagittale Durchmesser des Augapfels fillt mit der
anatomischen und geometrischen Augenachse zusammen. Seine Linge wird
verschieden angegeben: C.Krause (1932) 24,27 mm, FLEMMING (1887) und
MzerkEL (1901) 24 mm, v. REUss (1881) 24,2 mm, SavzMany (1911) 24,26 mm,
SappEY (1855) 24,6 mm. Da in diesem Malle auch die Dicke der Augenhaute
miteinbegriffen ist, muf} diese Achse als die dullere bezeichnet werden, im Gegen-
satz zur inneren, welche von der Hornhauthinterfliche bis zur Netzhautinnen-
fliche reicht, und zwar von den Schnittpunkten dieser Flichen mit der Augen-
achse. Nach SarzmMann betrigt sie 21,74 mm. Die fiir die Refraktion wichtige
Achsenlinge des Augapfels reicht vom vorderen Augenpole bis zur &dulleren
Netzhautfliche. Die anatomische Achse des Auges fillt mit der optischen
Achse annihernd zusammen. Diese letztere stellt eine Gerade dar, auf welcher
die Kriimmungsmittelpunkte der brechenden Flichen des Auges liegen. Dies
stellt insofern eine Ungenauigkeit dar, als die Hornhaut- und Linsenflichen
nicht vollstdndig genau zentriert sind, doch sind die Abweichungen der Kriim-
mungsmittelpunkte von der Geraden nur gering, so dafl sie praktisch ver-
nachlassigt werden konnen. Weder die anatomische, noch die optische Achse
fallen mit der Sehlinie zusammen, welch letztere die Stelle des deutlichsten
Sehens, die Netzhautgrube (Fovea centralis retinae) mit dem Knotenpunkt des
Auges verbindet. Die Sehlinie bildet mit der optischen Achse einen nach hinten
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und auBlen offenen 4—7° betragenden Winkel und weicht gleichzeitig etwa
3% 5" nach unten ab. Die Blicklinie und die anatomische Achse liegen annahernd
sagittal, infolgedessen liegt der Aquator frontal; sein Schnittpunkt mit der
Augenachse wird als Drehpunkt des Auges betrachtet und liegt 1,29 mm hinter
dem Mittelpunkte des Augapfels, etwas nach innen von der Blicklinie. DOXDERS
und Dowr (1866, 1870) bestimmten als Entfernung des Drehpunktes vom Horn-
hautscheitel beim Normalsichtigen 13,45 mm, beim Ubersichtigen 13,22 mm,
beim Kurzsichtigen 14,52 mm. Schon I.I. MULLER (1868) und BErRLIN (1871)
hatten festgestellt, dafl der Drehpunkt bei Blickhebung weiter hinten liegt
als bei Blicksenkung, BRENNEKEN (1922) war der Ansicht, dal3 der Drehpunkt
nicht unbeweglich ist, und vax DER HorvE (1932) stellte fest, daB sich der Dreh-
punkt bei Augenbewegungen standig verlagert. Untersuchungen von HARTINGER
(1928, 1934), VErRrIIP (1928, 1929, 1930), NorpENSON (1934) fiihren alle zum
Ergebnis, daBl ein einheitlicher Drehungsmittelpunkt nicht vorhanden ist, doch
kann man ohne wesentliche Fehler fiir praktische Zwecke einen solchen
annehmen.

In der Aquatorialebene liegen die Senkrechte oder Hoéhenachse und die
Transversale oder Querachse des Auges. Diese Augenachsen entsprechen auch
den grofften Durchmessern des Augapfels: die senkrechte Achse betrigt nach
C.Kravuse (L. c.) 23,6 mm, MERkEL (l.c.) 23,3 mm, SappEY (l.c.) 23,5 mm,
SarzMany (L c.) 23,57 mm: die transversale nach den genannten Autoren
24,32, 23,6, 23,9 und 23,7 mm. Da alle angegebenen Zahlen Durchschnitts-
werte darstellen, sind individuelle Abweichungen selbstverstdndlich. So fand
v.REuss (1881) in kurzsichtigen Augen einen sagittalen Durchmesser von
26,54 mm und bei Weitsichtigen einen von 23,81 mm. ScHNABEL und HERREN-
HEISER (1895) haben noch grofiere Abweichungen der Augenachsen festgestellt,
doch handelte es sich vielfach dabei um hochgradig kurzsichtige, daher anomale
Augen. Senkrecht zum Aquator durch die betreffenden Achsen verlaufen die
sagittalen und horizontalen (transversalen) Ebenen des Auges. Sie schneiden
die Oberfliche des Augapfels im vertikalen und horizontalen Meridian, zwischen
denen sich vier Quadranten des Augapfels, und zwar je zwei nasale und temporale
bzw. obere und untere finden. Der Umfang des Aquators des Augapfels miBt
durchschnittlich 72,2 mm. Die angegebenen Mafle beweisen, dall der Augapfel
von der Kugelgestalt abweicht, da der vertikale Durchmesser geringer ist als der
transversale. Am auffilligsten ist diese Abweichung von der Kugelgestalt im
vorderen Abschnitt, wo die Hornhaut stirker gewolbt ist und daher auch stirker
vorspringt, und an der Hornhaut-Lederhautgrenze eine deutliche Furche vor-
handen ist, der sog. Sulcus corneoscleralis. MERKEL gibt an, dafl die durch die
Furche gelegte Frontalebene die Augenachse zwischen dem 1. und 2. Sechstel
schneidet. Die Hornhaut besitzt einen Krimmungsradius der Vorderfliche, der
7,75 mm, nach ZEEMAN (1911) 8,1 mm, milt; er ist also kleiner als der Kriim-
mungshalbmesser des ibrigen Augapfels der 12,7 mm betrigt. Bereits hinter
dem Aquator beginnt die Lederhaut sich gegen die Hornhaut-Lederhautfurche
stdrker zu krimmen. Dies kann man daraus erkennen, daf} ein Kreis, dessen
hinterer Abschnitt mit dem Durchschnitt der Lederhaut zusammenfétllt, vorne
nur den Hornhautscheitel beriithrt, wihrend der vordere Lederhautabschnitt
und die Hornhaut diesen Kreis sonst nicht erreichen. Es besteht auch ein Unter-
schied in der Wolbung der Lederhaut zwischen dem Aquator und dem inneren,
bzw. dem duBeren Rande des Sehnerven; nasenwarts ist die Wolbung geringer
als schldfenwarts. Diese Verhiltnisse ergeben eine Asymmetrie der beiden Halften
des Augapfels, der von der Sagittalebene in zwei ungleiche Halften geteilt wird.
Die nasale Hélfte ist deutlich kleiner als die temporale. Zwischen oberer und
unterer Hilfte des Augapfels bestehen viel geringere Unterschiede. Einen
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gewissen Einflufl bt das Oberlid aus, das nach BircH-HIRscHFELD (1923)
einen Druck von ungefahr 90 g auf den Augapfel ausiibt. Dadurch wird eine
starkere Abflachung des oberen Teiles der Hornhaut erzielt als in der unteren
Halfte. Auch in anderer Beziehung besteht eine Asymmetrie. Die Ebene,
die durch den Ansatz der Regenbogenhaut, durch den Linsendquator, durch die
Ora serrata, die Grenze zwischen der lichtempfindlichen und lichtunempfind-
lichen Netzhaut und durch den anatomischen Aquator des Augapfels gefihrt
werden, liegen nicht parallel zueinander; ihre nasalen Enden néhern sich ein-
ander, wihrend die temporalen etwas voneinander abweichen. Auf diese Tat-
sachen hat BRUCKE (1847) aufmerksam gemacht. Die stirkste Abweichung vom
Parallelismus weist dabei die durch die Ora serrata gehende Ebene auf, da der
Strahlenkorper aulen und unten breiter ist als innen und oben (s. S. 137f).
SappEY (L. c.) fand, dafl das Auge des Weibes kleiner ist als das des Mannes.
Wihrend der sagittale, transversale und vertikale Durchmesser beim Manne
24,6, 23,9 und 23,5 mm messen, betragen die entsprechenden Mafle beim Weibe
23,9, 23,4 und 23,0 mm. GrEEFr (1901) findet die Unterschiede jedoch ganz
unbedeutend, wenn sie iberhaupt vorhanden sind. Das Gewicht des Aug-
apfels des Erwachsenen betragt nach C. Krause 6,3—7,8 g, nach HENLE 6,3 bis
8,0 g, nach SapPEY 6—8g. WrIss (1898) ermittelte als durchschnittliches
Gewicht 7,448 g, wobei er drei Augen von Ménnern und zwei von Frauen unter-
suchte. Das spezifische Gewicht des Augapfels wird von HuscHRE (1833) mit
1,022—1,0302, von ¥FRrickE mit 1,202—1,0216 und vax Davy mit 1,091 an-
gegeben. Als Volumen stellten HewLE (1. ¢.) 6000 cmm, KosTErR (1901)
6500 cmm, WErss (1898) 7180 cmm fest.

Die Verhaltnisse wihrend der Entwicklung hat FavarLoro (1927) ermittelt.
Er findet, dafl beim Fetus der sagittale Durchmesser der langste ist, der im
9. Fetalmonat etwa 18 mm, im 1. Lebensmonat 19 mm, am Ende des 1. Jahres
21 mm betriagt und zwischen dem 8. und 10. Lebensjahre seine endgiiltige GroBe
erreicht. Sarzmany (1912) fand fir den sagittalen Durchmesser beim Neu-
geborenen 17,3 mm, den er fiir den gréBten Durchmesser hélt, wéhrend der senk-
rechte der kleinste ist. Beim Wachstum bleibt nach Wxiss (1898) der sagittale
Durchmesser etwas zuriick, wihrend die beiden anderen im Verhiltnis zum
ersteren etwas zunehmen. Die Gestalt des Augapfels beim Neugeborenen wird
durch die auBen hinten befindliche Ausbuchtung der Lederhaut [ Protuberantia
sclerae fetalis, BAracz (1902)] beeinfluBit. Das Gewicht des Auges beim Neu-
geborenen betragt nach Wrrss 2290 mg, nach VIERORDT (1893) 3750 mg. Die
Gewichtszunahme des Augapfels wihrend der Entwicklung ist dhnlich wie beim
Gehirn verhaltnismafig gering. Sie betrdgt nur das 3,25—3,4fache, wihrend
das Korpergewicht auf das 19—2lfache zunimmt. WEiss (l. ¢.) bestimmte das
Verhiltnis des Volumens des Neugeborenen zu dem des Erwachsenen mit 3,28.
Am raschesten wichst der Augapfel wihrend des 1. Lebensjahres, deutlich
noch bis zum 5. Lebensjahr [ScaMmon und ARMSTRONG (1925)], wihrend nach-
her das Wachstum sich verlangsamt. Bald nach der Pubertét erreicht das Auge
seine endgiiltige GroBe. Nach der Geburt vergréBfert sich hauptséchlich der
vordere Augapfelabschnitt. Der Lederhautanteil mehr als der Hornhautanteil,
dessen Wachstum frither endet. Der Abstand zwischen Sehgrube und Sehnerv
besitzt schon bei der Geburt seine endgiiltige Grofle, so daf in diesem Abschnitt
kein Flichenwachstum der Netzhaut oder Aderhaut mehr stattfindet.

In bezug auf die Wande der Augenhohle liegt der Augapfel nicht genau in
der Mitte, sondern 1—2 mm néher der temporalen und oberen Wand. Der
Hornhautscheitel liegt entweder in der vom oberen zum unteren Augenhdhlen-
rande ziehenden Ebene oder etwas vor ihr, hiufig jedoch hinter ihr, besonders
bei stiarker vorspringendem oberen Augenhéhlenrand. Die Frontalebene ist
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von der Eingangsebene der Augenhohle etwas verschieden, da diese letztere
um etwa 18—20° nach auBlen und riickwirts abweicht. Daraus ergibt sich
eine leichtere Zugénglichkeit des Augapfels von der Schlidfenseite her. Eine die
beiden duBleren Augenhohlenriander miteinander verbindende Linie wiirde hinter
dem Aquator der Augiipfel durchdringen. Eine den inneren und duBeren Rand
des Augenhohleneinganges verbindende (erade wiirde innen die Hornhaut-
Lederhautgrenze treffen, auBen ungefihr den Aquator.

Der Augapfel ist oben durch den vorspringenden Rand der Augenhéohle
und innen durch das innere Lidband und den Nasenriicken geschiitzt. Der
hintere Augenpol liegt ungefahr in der Mitte der Langsachse der Augenhdhle.
Die Lage des Augapfels in der Augenhéhle hingt von verschiedenen Faktoren
ab: von der Liange der Augenhéhle, die bei Langschideln meist grofer ist als
bei Kurzschddeln und besonders bei Turmschédeln, von der GréBe des Aug-
apfels, vom Fettgehalt der Augenhohle, der meist mit dem Alter abnimmt,
von der Spannung der Augenmuskeln und von der Blutfiilllung der Gefile,
besonders der Venen, endlich vom Gewebsturgor. Auch die Stellung des Kopfes
hat einen EinfluB auf die Lage des Augapfels, der bei vorniibergebeugtem Kopfe
auch normalerweise leicht mehr vortritt als bei gehobenem Kopfe oder gar bei
Riickenlage. ApachI (1904) gibt an, dall der Augapfel bei den Japanern weiter
vorsteht als bei Européern.

Den wichtigsten Teil des peripheren Sehorgans stellt die Netzhaut dar, in
welcher die Umwandlung der Lichtenergie in nervise Energie stattfindet. Alle
anderen Teile des Augapfels und der Augenhdhle sind strenggenommen nur
Hilfsorgane der Netzhaut, die durch den Sehnerven mit dem Zentralnerven-
system zusammenhéngt. Der vordere Teil der Netzhaut im Bereich des Strahlen-
kérpers und der Regenbogenhaut besitzt einen einfacheren Bau, infolgedessen
keine Lichtempfindung, ist vielmehr zu Hilfsorganen umgebildet, die zum Teil
der Absonderung von Augenflissigkeit dienen, zum Teil einen Lichtschutz
darstellen, und in der Regenbogenhaut zu Muskelzellen umgewandelt, der
Bewegung der Regenbogenhaut dienen. Die Netzhaut und ihre Abkémmlinge
sind auflen von der mittleren Augenhaut (Tunica uvea) umschlossen, welche
hauptsédchlich der Erndhrung der Netzhaut und der inneren Teile des Aug-
apfels dient (Aderhaut, Chorioidea), zum Teil den Akkommodationsapparat
und Strahlenkérper (Corpus ciliare) enthédlt und im vordersten Abschnitt die
Funktion einer verdnderlichen Blende (Regenbogenhaut, Iris) versieht, deren
Gefifle als Resorptionsorgane dienen. Nach aullen von der mittleren Augen-
haut liegt die dullere Augenhaut, die zum Teil als Aullenskelet wirkt und mit
ihrem vorderen Teil, der Hornhaut (Cornea) ein wichtiges optisches Organ dar-
stellt. Von diesen Hauten umschlossen und ihnen teilweise als Stiitze dienend,
liegen im Augapfel das in der vorderen und hinteren Augenkammer enthaltene
Kammerwasser (Humor aqueus), die Linse (Lens cristallina) und der Glaskérper
(Corpus vitreum), denen simtlich die Eigenschaften der Durchsichtigkeit zu-
kommen und die zusammen mit der Hornhaut den bilderzeugenden Apparat
des Auges darstellen. Alle diese durchsichtigen Teile zeichnen sich durch GefaB3-
losigkeit aus. Infolge der Schichtung hat das Auge den lateinischen Namen
,,Bulbus‘ erhalten. Die von Epithel iiberdeckte Oberfliche der Hornhaut steht
durch Vermittlung der Bindehaut (Conjunctiva) mit der Hornhaut der Lider
(Palpebrae) zusammen, so daB das verdnderte Integument auf den Augapfel
ibergeht und keinerlei Unterbrechung erleidet. Die Bindehaut besitzt die
Eigenschaft einer Schleimhaut und damit die Féhigkeit der Flissigkeits-
absonderung, die unter physiologischen Bedingungen gentiigt, um die Hornhaut-
oberfliche feucht zu erhalten und dadurch vor Austrocknen zu schiitzen. Die
Trinendriise ist ein weiteres Hilfsorgan, welches zur Befeuchtung der Hornhaut
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Akkom- Maximale
Index modations- Exakt Akkom-
ruhe modation
Hornhaut . . . . . . . . . . . .. .. .. 1,376
Kammerwasser und Glaskérper . . . . . . . 1,336
Linse . . . . . . .. .o 1,386
Aquivalente Kernlinse . . . . . . . . . .. 1,409
Ort
Vordere Hornhautfliche . . . . . . . . . . 0
Hintere Hornhautfliche . . . . . . . . . . . 0,5
Vordere Linsenfliche . . . . . . . . . . . . 3,6 3,2
Vordere Fliche der dquivalenten Kernlinse . . 4,146 3,8725
Hintere Fliche der dquivalenten Kernlinse . . 6,565 6,5275
Hintere Linsenfliche . . . . . . . . . . . . 7,2
Radius
Vordere Hornhautfliche . . . . . . . . . . 7,7
Hintere Hornhautflache . . . . . . . . . . . 6,8
Vordere Linsenfliche . . . . . . . . . . . . 10 5,33
Vordere Fliche der dquivalenten Kernlinse . . 7,911 2,655
Hintere Fliche der dquivalenten Kernlinse . . -— 5,76 -~ 2,655
Hintere Linsenfliche . . . . . . . . . . . . - 6 -~ 5,33
Brechkraft
Vordere Hornhautfliche . . . . . . . . . . 48,83
Hintere Hornhautfliche . . . . . . . . .. - - 5,88
Vordere Linsenfliche . . . . . . . . . . . . 5 9,375
Aquivalente Kernlinse . . . . . . . . . .. 5,985 14,96
Hintere Linsenfliche . . . . . . . . . . . . 8,33 9,375
Hornhautsystem
Brechkraft . . . . . . . ... 0oL 43,05
Ort des ersten Hauptpunktes . . . . . R -— 0,0496
Ort des zweiten Hauptpunktes. . . . . . . . -— 0,0506
Vordere Brennweite . . . . . . . . . . . . -—23,277
Hintere Brennweite . . . . . . . . . . . . 31,031
Linsensystem
Brechkraft . . . . . . R .. 19,11 33,06
Ort des ersten Hauptpunktes . . . . . . . . 5,678 5,145
Ort des zweiten Hauptpunktes. . . . . . . . 5,808 5,256
Brennweite. . . . . . . . . . . . . . ... 69,908 40,416
Vollsystem
Brechkraft . . . . . . . . . . . . .. .. 58,64 70,57
Ort des ersten Hauptpunktes . . . . . . . . 1,348 1,772
Ort des zweiten Hauptpunktes. . . . . . . . 1,602 2,086
Ort des ersten Brennpunktes . . . . . . . . -—15,707 — 12,397
Ort des zweiten Brennpunktes . . . . . . . 24,387 21,016
Vordere Brennweite . . . . . . . . —17,055 -— 14,169
Hintere Brennweite . . . . . . . . e 22,785 18,930
Ort der Netzhautfovea . . . . . . . . . . . 24
Axiale Refraktion . . . . . . . . . . . .. -~ 1,0 - 9,6
Ort des Nahepunktes . . . . . . . . . . .. —102,3
Ort der Eintrittspupille . . . . . . . . . .. 3,047 2,688
Ort der Austrittspupille . . . . . . . . B 3,667 3,312
VergroBerungskoetfizient in den Pupillen . . . 0,909 0,941
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dient, und die trinenableitenden Wege stellen eine Erginzung des trinen-
absondernden Apparates dar. Die Lider dienen sowchl dem mechanischen als
auch dem Lichtschutze der Augen und erméglichen durch ihre Beweglichkeit
die Reinhaltung und Befeuchtung der Hornhaut. Der vom orbitalen Fettpolster
zum groflen Teil umgebene Augapfel wird durch die Augenmuskeln bewegt. Der
Bewegungsmechanismus wird von drei Nerven, dem N. oculomotorius, N. troch-
learis und N. abducens versorgt, die miteinander und mit den entsprechenden
Nerven der Gegenseite in Verbindung stehen und deren Kerne im Hirnstamme
liegen. Diesen primédren motorischen Zentren sind subcorticale Koordinations-
zentren fir die einzelnen Blickbewegungen iibergeordnet, die zum Teil reflek-
torisch in Tatigkeit gesetzt werden, zum Teil den corticalen Willenszentren
untergeordnet sind. Der Ernahrung des Augenhdhleninhaltes dienen die von
der inneren Halsschlagader (A. carotis interna) abstammenden Gefifie, haupt-
sachlich die A.ophthalmica mit ihren Verdstelungen, wihrend die Blutabfuhr
durch die oberen und unteren Augenhohlenvenen (V. orbitalis sup. und inf.)
bewerkstelligt wird. Der I. Trigeminusast versorgt die Gebilde der Augenhéhle
einschliefllich des Augapfels sensibel, besitzt aulerdem auch einen trophischen
Einflu$ auf das Auge, besonders auf die Hornhaut.

Das sympathische Nervensystem spielt nicht nur als ein die GefiBle be-
herrschender Apparat eine wichtige Rolle im Sehorgan, sondern besitzt auch
zweifellos einen trophischen Einflu}. Die vom Plexus caroticus stammenden
sympathischen Fasern dienen der Versorgung der Augenhohle und ihres In-
haltes. Der Plexus caroticus selbst steht mit dem Halssympathicus in Ver-
bindung, wird aber auch von der Hirnrinde aus beeinflul3t.

Die Sehnerven ziehen von den Augenhéhlen durch die Sehnervenkanile
(Canales optici) in die Schédelhohle, vereinigen sich zur Sehnervenkreuzung
(Chiasma nervorum opticorum), wobei die von den nasalen Netzhauthilften
stammenden Nervenfasern die Seiten kreuzen und mit den ungekreuzten auf
jeder Seite den Tractus opticus bilden, der im &uBleren Kniehécker (Corpus
geniculatum laterale) ein primédres Zentrum besitzt. Von hier aus ziehen die
dem Sehen dienenden Fasern auf zum Teil kompliziertem Wege durch das hintere
Ende der inneren Kapsel (Capsula interna) zu der im Hinterhauptlappen (Lobus
occipitalis) insbesondere an der Fissura calcarina liegenden Sehrinde, die das
hauptsichliche Sehzentrum darstellt. Dafl Verbindungen der engeren Seh-
sphére mit zahlreichen anderen Gehirnteilen bestehen, soll nur erwidhnt werden.
Vom &uBeren Kniehocker ziehen pupillomotorische Fasern zum Oculomotorius-
kern und vermitteln dadurch den Pupillenreflex.

Da der optische Apparat eine sehr wichtige Funktion besitzt, seien die
optischen Konstanten hier kurz wiedergegeben, und zwar nach den von GuLL-
STRAND angegebenen Daten fiir das schematische Auge (siehe die Tabelle auf S. 8).

II. Die Hornhaut (Cornea).
A. Physikalische und chemische Eigenschaften der Hornhaut.

Die Hornhaut gehort mit der Linse und dem Glaskérper zu den inter-
essantesten Gebilden des Korpers, weil sie mit den genannten Organen die Eigen-
timlichkeit der Durchsichtigkeit besitzt, die den anderen Geweben des Kérpers
abgeht. Diese Eigenschaft steht in Verbindung mit den besonderen Aufgaben,
welche die Hornhaut zu erfiillen hat. Sie hat optischen und statischen An-
forderungen zu geniigen, die beide fiir die Funktion des Auges von gleicher
Bedeutung sind, da die eine ohne die andere nicht erfiillbar ist.
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Die Erfillung der optischen Aufgabe der Hornhaut ist an die Bedingungen
der Glatte der Oberfliche, der RegelmiBigkeit der Wolbung und der Durch-
sichtigkeit gebunden. Die Glatte der Oberfliche wird zum gréBten Teil durch
die Beschaffenheit des Epithels gewéhrleistet. Daneben spielt aber auch die
Beschaffenheit der Grundsubstanz eine hervorragende Rolle, weil sie dem
Epithel als Unterlage dient und die Kriimmungsverhiltnisse bedingt. Dazu
ist ein besonderer Bau erforderlich, der die Stabilitit der mechanischen Ver-
béltnisse ermoglicht. Die Architektur der Hornhaut bedingt ihre Steifheit,
welche es ihr erlaubt, auch bei Wegfall des intraokuldren Druckes ihre Gestalt
bis zu einem gewissen Grade beizubehalten. Die Grundsubstanz der Hornhaut
bildet an ihrer Oberfliche eine Grenzschichte aus, die durch ihre dichte Be-
schaffenheit eine Unterlage fir das Epithel hinstellt, welches an Glatte alle
Epithelien des Korpers tibertrifft.

Die Hornhaut gilt mit Recht als in hohem Grade durchsichtig. Aber schon
die Betrachtung bei seitlicher fokaler Beleuchtung zeigt, dafl dies nur bedingt
richtig ist. Vollstandige Durchsichtigkeit der Hornhaut wére nur dann méglich,
wenn alle ihre Bestandteile den gleichen Brechungsindex besiflen, wenn sie
homogen wire. Dies trifft jedoch keinesfalls zu. Die Folge der Inhomogenitit
ist das Vorhandensein des TyNpaLL-Effektes, der besonders bei Betrachtung mit
der Spaltlampe und dem Hornhautmikroskop sehr augenfillig ist. Bei An-
wendung dieses Untersuchungsverfahrens erscheint die Hornhaut deutlich grau,
triibe, marmoriert. Wenn die Hornhaut auch nicht die Durchsichtigkeit des
Kammerwassers oder des Glases erreicht, so ist diese Eigenschaft doch in sehr
hohem MaBe vorhanden. Sie ist zum Teil durch den anatomischen Bau bedingt,
der bei weitem regelméBiger ist als derjenige der mit der Hornhautschichte zu-
sammenhéingenden Lederhaut, doch ist der Unterschied nicht so weitgehend, als
daB3 er die groBe Verschiedenheit in der Durchsichtigkeit erklaren kénnte. Wir
wissen, daBl zwischen den beiden Teilen der duBeren Augenhaut auch Unter-
schiede in der chemischen Beschaffenheit bestehen, zu diesen treten noch Unter-
schiede in der kolloidalen Beschaffenheit hinzu. In chemischer Beziehung findet
sich in der Hornhautgrundsubstanz Glutin (Kollagen) im Verhéltnis von 4 zu 1,
in der Lederhaut im Verhéltnis von 7 zu 1 [MORNER (1895)]. Der Wassergehalt
der Hornhaut betrigt nach v. MicHEL und H. WaaNER (1886) 72,75%, der der
Lederhaut 65,61. Hrs (1856), LEBEr (1878) und P. FiscaEr (1929) beziffern
ihn auf 76%. An Asche enthalt die Hornhaut 0,66% gegeniiber 0,876% in
der Lederhaut. Die Hornhautgrundsubstanz besteht zu 82,2%, nach dem
Stickstoffgehalt als Ausgangspunkt berechnet zu 81,2% aus Kollagen, zu 17,8%
bzw. 18,8% aus Mucin. Das Hornhautepithel enthdlt nach Svecrra (1922)
geringe Spuren von Lipoiden; er vermutet, daf} sie mit den vital sich firbenden
Granula in der Hornhautepithelzelle, die schon von FiscHeL (1900), ArNoLD
(1867), CoromBo (1904), Knt'se. und VoNwILLER (1923) beschrieben waren,
iibereinstimmen. In der Substantia propria der Hornhaut fand DErORNE (1926)
keine Anzeichen von Lipoiden, nimmt aber an, daB} die Fibrillenbiindel Fett-
eiweillgebilde sind und Cholesterin enthalten.

Dal} die Durchsichtigkeit der Hornhaut von ihrem Wassergehalt abhingig
ist, wird auch durch ihre Triitbung bei Verlust des Schutzes durch Epithel oder
Endothel bewiesen. Ein bestimmter Quellungszustand, der eben durch die
Unversehrtheit des vorderen und hinteren Zellschutzes gewiéhrleistet wird, ist
zur Erhaltung der Durchsichtigkeit erforderlich. Daher ist die Erhaltung des
Epithels, das duBleren Einflissen ausgesetzt ist, von besonderer Bedeutung
und aus diesem Grunde ist auch ein ausgiebiger Schutz des Epithels vorhanden,
ohne den es weder die fiir die optischen Funktionen notwendige Glitte, noch
seine das Parenchym schiitzenden Eigenschaften bewahren konnte.
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B. Gestalt und GroBe der Hornhaut.

Die Hornhaut (Cornea) ist die unmittelbare Fortsetzung der Bindehaut und
der Lederhaut und stellt einen den Erfordernissen entsprechend veréinderten
Teil der &uBeren Augenhaut dar. Der Ubergang dieser beiden Teile der duBeren
Augenhaut ineinander vollzieht sich nicht gleichmaBig. Bei klinischer Be-
trachtung greift die Lederhaut oben und unten mit ihren vorderen Schichten
tiber die Hornhaut hiniiber, so dal die Grenze zwischen den beiden Teilen von
vorne axial nach hinten peripher, vom Hornhautmittelpunkt gerechnet, verlauft.
"Dabei vollzieht sich der Ubergang der undurchsichtigen weiien Lederhaut in
die durchsichtige Hornhaut in den einzelnen Schichten plétzlich, so daf die
Grenze durchaus scharf ist. Im horizontalen Meridian verlduft die Hornhaut-
Lederhautgrenze weniger schrig. Diese Grenze stellt daher einen unregelméaBigen
Ringausschnitt eines ziemlich stumpfen Kegelmantels dar, dessen Spitze nach
vorne gerichtet ist. Diese Verhéltnisse lassen sich an der Spaltlampe deutlich
erkennen. Die Untersuchung mit der Spaltlampe erlaubt es, die Abweichungen
von dem durchschnittlichen Bilde wahrzunehmen, was vom klinischen Stand-
punkt bedeutungsvoll sein kann. Kraura (1920) hat darauf aufmerksam ge-
macht, daB nicht selten im horizontalen Meridian die tieferen Lamellen der
Lederhaut weiter gegen die Hornhaut vordringen als die oberflachlichen, so daB
sich ein Verhalten ergibt, das dem am oberen und unteren Hornhautrande
entgegengesetzt ist. In der Tiefe hinter den Hornhautnerven liegt dann eine
graue Sichel, die sich nach oben und unten verschmélert. Normalerweise besteht
am oberen und unteren Hornhautrande eine sehr oberflichliche Sichel, in der
das Randschlingennetz deutlich erkennbar ist. Dieser Umstand bewirkt, da@ die
Hornhaut, von vorne betrachtet, nicht kreisrund, sondern kurz elliptisch erscheint,
wobei die lingere Ellipsenachse horizontal liegt. Von hinten gesehen ist sie
dagegen kreisrund. Dieses Verhalten kennzeichnet am besten die Art des Uber-
ganges der Lederhaut in die Hornhaut. Die anatomischen Verhiltnisse weichen
etwas von den klinisch feststellbaren ab. Im hinteren Drittel reicht die Leder-
haut wieder etwas mehr nach vorne, so daB die anatomische Hornhaut-Leder-
hautgrenze an ihrem hinteren Ende auf anteroposterioren Schnitten haken-
formig konkav nach vorne verliuft. Das die duBere Wand des Circulus venosus
sclerae bildende Gewebe gehort der Lederhaut an, welche hier an der Bildung
der Kammerbucht teilnimmt.

Als angeborene Anomalie kommen auch Hornhéute mit lingerer vertikaler Achse vor.
Nach E. Fucns ist diese Anomalie am héufigsten bei angeborener Lues anzutreffen. Das

Verhalten der Hornhaut-Lederhautgrenze in solchen Augen weicht nicht von dem der
Mehrzahl normal gestalteter Hornhdute ab.

Der Durchmesser der Hornhaut, entsprechend ihrem am meisten gegen die Lederhaut
vorgeschobenen Rand, betrigt 11,9—12 mm. Die MaBe der von vorne sichtbaren Ellipse
in der Horizontalen sind 11,63 mm, in der Vertikalen 11,2 mm. Dieses sind die Mittel fiir
die Hornhaut der Erwachsenen.

Messungen der HornhautgroBe sind von verschiedenen Forschern vor-
genommen worden. PRISTLEY-SMITH (1889) bestimmte an 500 Personen beiderlei
Geschlechtes im Alter zwischen 5 und 90 Jahren den horizontalen Hornhaut-
durchmesser und fand als Grenzwert 10,5 mm und 13,5 mm, als arithmetisches
Mittel 11,6 mm. Zu &hnlichen Ergebnissen gelangte Friepx (1923) auf Grund
von Messungen an 1086 Augen, indem er als Mittel 11,62 mm erhielt. PETER
(1925) gibt als Grenzwerte bei Messungen an 1024 Augen von Kindern zwischen 5
und 16 Jahren 10,25 mm und 12,75 mm an, als Mittelwert 11,67 mm. Dabei fan-
den sich auch Unterschiede bei Augen desselben Individuums, die bei 34 Kindern
zwischen 0,25 und 0,5 mm betrugen. In 1,7% der Fille war der Hornhautdurch-
messer unter 11 mm, in 3,4% betrug er mehr als 12,5 mm. Die umfangreichste
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Untersuchung der einschligigen Verhaltnisse hat Frigpe (1933) unternommen.
Er hat an 10940 Augen den waagerechten und den senkrechten Hornhaut-
durchmesser gemessen; dabei gehorten 5064 Augen Ménnern, 5876 Frauen.
Es ergab sich, dal im Durchschnitt der waagerechte Hornhautdurchmesser
11,56 mm mift, der senkrechte 11,12. In 40,02% betrug der waagerechte Horn-
hautdurchmesser 11,5 mm, in 33,19% 12,0 mm. In 43,22% betrug der senkrechte
Durchmesser 11,0 mm, in 37,01% 11,5 mm. Es fanden sich als Grenzwerte fiir
den waagerechten Hornhautdurchmesser 10,0 mm und 13,5 mm, fiir den senk-
rechten 9,0 mm und 13,5 mm. Dabei Giberwog die Zahl der Hornhédute, die
kleiner waren als das Durchschnittsmafl, die Zahl der grofleren Hornhiute.
Es ergaben sich auch Unterschiede der Geschlechter. Der waagerechte Horn-
hautdurchmesser ist im Mittel beim Manne 11,55 mm, bei der Frau 11,50 mm
lang; die Mafle fiir den senkrechten Hornhautdurchmesser sind 11,21 bzw.
11,7 mm.

Im Zusammenhang damit steht das Verhiltnis der Grofle der Hornhaut
zu der der Lederhaut. Es betragt dies durchschnittlich 1:4,76. Dabei kann
aber bei gleichbleibender Grole der Lederhaut die Hornhaut grofler oder kleiner
sein. Dieses Verhéltnis ist als Durchschnitt der Befunde bei Erwachsenen
anzusehen. Wahrend der Entwicklung aber bestehen ganz andere GroBen-
verhiltnisse zwischen Hornhaut und Lederhaut. Beim Neugeborenen betrigt
das Verhiltnis 1: 3,624 [Frigpr (1933)]. Im Embryonalleben ist dieses Ver-
héiltnis noch anders. Nach Friepes Berechnungen schwankt es wahrend der
Zeit vom 4. Embryonalmonat bis zur Geburt zwischen 1:1,7 und 1: 2,2.

Grop (1910) und Karser (1926) haben durch Messungen an Kindern die Verhéltnisse
der Hornhaut von der Geburt an bestimmt. Beim Neugeborenen betrigt der Durchmesser
der Hornhaut im Mittel 9,44 mm, mit einer Variationsbreite von 2,6 mm; am Ende des
6. Monates 10,82 mm, am Ende des 1. Jahres 11,39 mm; am Ende des 5. Jahres 11,5 mm.
Die Variationsbreite im Zeitraum zwischen dem 1. und 6. Jahr betrigt 1,77 mm. Das
Wachstum der Hornhaut erfolgt also anfangs rasch und verlangsamt sich dann bedeutend.
Beim Neugeborenen ist die Hornhaut im Verhdltnis zum ganzen Auge grofl und nimmt
die ganze Lidspalte ein, so dafl die Lederhaut kaum sichtbar ist. Wenn man die GréBen-
zunahme der Hornhaut bis zum Abschlufl des Wachstums als 100 annimmt, so nimmt die
Hornhaut in den ersten 6 Monaten um 62% zu, bis zum Ende des 1. Lebensjahres um
87% und bis zum 6. Lebensjahre um 89%. Der Durchmesser der Hornhaut wichst von
der Geburt bis zu ihrer vollen Gré8enentwicklung nur um 2,23 mm. Nach L. WEiss (1895)
nimmt das Volumen des Auges von 2290 auf 7448 cmm zu. Werden diese Groflen in Ver-
hiltniszahlen ausgedriickt, so erreicht der Hornhautdurchmesser das 1,25fache seiner
urspriinglichen GréBe, das Volumen des Augapfels das 3,29fache. Das Wachstum der
Hornhaut ist daher nach der Geburt ein bedeutend langsameres als das des gesamten
Augapfels. WesserLy (1911) stimmt mit Grop darin iiberein, daB die Lange des horizontalen
Hornhautdurchmessers in einem festen Verhiltnis zum Rauminhalt des Augapfels steht,
indem jede Zunahme des Hornhautdurchmessers um 0,5 mm einer Volumzunahme von
1 cem entspricht. In Ubereinstimmung mit den anderen Teilen des Auges ist das Wachs-
tum der Hornhaut bis zum Ende des 6. Lebensjahres so ziemlich abgeschlossen.

Als auBerhalb der normalen Variationsbreite befindlich betrachtet man
MaBe unter 11 mm und iber 15mm. Dabei beschrankt sich die Anomalie
ausschlieBlich auf die Hornhaut. Dann handelt es sich um wirkliche Mikro-
bzw. Megalocornea. Der letztere Zustand ist von der unter pathologischen
Verhiltnissen sich entwickelnden VergréBerung der Hornhaut zusammen mit
der des gesamten Augapfels bei Buphthalmus zu unterscheiden, bei der klinisch
und mikroskopisch Verdnderungen des Baues der Hornhaut feststellbar sind.
Kavser (1920, 1933), Gerrz (1925), HAarasz (1926) und IGERSEEIMER (1927)
haben eine ganze Reihe von hierher gehorigen Beobachtungen verdffentlicht.
in denen in Ubereinstimmung mit Pristuey Smite (L. c.) sich Augen mit ver-
schiedenen Refraktionszustdnden befinden, unter ihnen Hornhdute von einem
Durchmesser bis zu 18 mm. Dabei weisen diese Hornhdute, abgesehen von
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ihrer Grofle, keine Abweichungen von der Norm auf. Die Kriimmungsradien
unterscheiden sich nicht von den normalen. Die Vorderkammer ist etwas ver-
tieft, doch lange nicht in dem MaBe, wie dies unter pathologischen Verhiltnissen
vorkommt. Die Refraktion dieser Augen weicht von der Emmetropie nur
unbedeutend ab, kann also nicht als Zeichen eines pathologischen Zustandes
betrachtet werden. Dem Geschlechte nach ergeben sich nur geringe Unter-
schiede in der GréBe der Hornhaut. Im horizontalen Durchmesser fand PRIsTLEY
Syt (1. ¢.) als Mittel fiir Mianner 11,74, fiir Frauen 11,59 mm. Seiner Ansicht
schlieft sich auch Rosa PETER (1925) an, wihrend GREEFF (1902) Unterschiede
kaum feststellen konnte. R.Friepe (1933) findet fiir den waagerechten wie
fiir den senkrechten Durchmesser bei der Frau geringere Werte als beim Manne.
Kaiser (1. c.) fand bei Kindern einen Unterschied bis zu 0,23 mm, wihrend
dieser bei Erwachsenen nach den eben angefithrten Daten von PRISTLEY SMITH
nur 0,15 mm betrigt. BourcEols und TscHERNING (1904) und READER (1922)
nehmen an, dafl Menschen mit groBeren Képfen auch groBlere Augipfel, daher
auch grollere Hornhautdurchmesser mit groferem Kriimmungsradius auf-
weisen. Nach Rosa PETER (1. c.) steht die Brechkraft der Hornhaut im um-
gekehrten Verhaltnis zu ihrer GroBe. Kaiser (l. ¢.) konnte einen Zusammen-
hang zwischen Linge, Gewicht und Kopfumfang der Kinder einerseits und
HornhautgroBe andererseits nicht sicher nachweisen. Das Verhiltnis der GroBe
der Hornhaut zu der des ganzen Augapfels ist beim Menschen 1:3. Dieses
Verhéltnis ist je nach der 7Terart verschieden. Die Hornhaut ist je nach der
Tierart verschieden. Die Hornhaut ist relativ am gréBten bei Sdugern und
Fischen, kleiner bei Tagvogeln und Reptilien, wihrend sie bei Nachtvigeln groBer
ist. Das Verhédltnis ist beim Kaninchen 1:3,1; bei der Fledermaus und der
Maus 1:2, dhnlich beim Frosch, der Ringelnatter und den Eidechsen. Beim
Chamdileon ist das Verhiltnis 1:3,1, bei der Seeschildkrite 1:4. Die relative
Kleinheit der Hornhaut bei Wassersiugern erklirte PUTTER damit, daB sich
dadurch das Auge im Wasser weniger abkiihlt. Die Hornhautwélbung ist
besonders groB bei den Nachtwvigeln, noch mehr bei einzelnen Papageien und
beim Maulwurf. Oval und astigmatisch ist sie beim Walfisck, dem Rind, dem
Pferd, dem Kamel, bei manchen Fischen und dem Rochen. Bei Wassersiugern
ist sie besonders dick, hauptsachlich am Rande, wo bei Phocaena und Delphinus
apterus der Rand 4—7mal dicker ist als die Mitte. Ebenso ist sie nach MAT-
THIESSEN beim Walfisch stark verdickt. Bei der Fledermaus und den Taucher-
vogeln ist sie dicker als die Lederhaut. Nach KoscHEL soll bei Haustieren die
Hornhaut in der Mitte dicker sein als am Rande.

Von der Grofle und dem Kriimmungsradius der Hornhaut hingt ihre Héhe,
d. h. der Abstand des Hornhautscheitels von der Ebene ihrer Basis ab. Sie be-
tragt nach HELMBOLTZ (1866) und K~xapp (1860) 2,684 mm. Die Dicke der Horn-
haut ist in ihren verschiedenen Teilen nicht gleich. Bei Untersuchung mit dem
verschmilerten Biischel der Spaltlampe kann man klinisch feststellen, dafl
sie in der Mitte diinner ist als in der Peripherie. Die Dicke der Hornhaut betragt
nach MERKEL und Karrius (1910) in der Mitte 0,8—0,9 mm, am Rande 11 mm.
Mit diesem Verhalten steht die Verschiedenheit der Kriimmung der vorderen
und hinteren Hornhautoberfliche in Zusammenhang. M. Brix (1880) hat die
Hornhautdicke nach einwandfreiem optischen Verfahren am Lebenden gemessen
und kommt zu anderen Ergebnissen. Er fand an 10 Augen in der Mitte und
an Punkten, die um 20° davon entfernt waren, eine Dicke von 0,482 und 0,668 mm.
Nach AusschluBl der extremen Fille schwankten die MaBe zwischen 0,506 und
0,576 mm. GULLSTRAND (1909) hat die Dicke der Hornhaut des frisch enu-
kleierten Auges mit der Mikrometerschraube gemessen und an der diinnsten
Stelle 0,44 und 0,6 mm erhalten. Mit diesen Werten stimmen die von FincuAM
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(nach brieflicher Mitteilung) und die von Kosy mittels der Spaltlampe und dem
Hornhautmikroskop ermittelten ziemlich tiberein. Fincmam fand als Mittel-
wert 0,55 mm in der Hornhautmitte; nur in 2 Fillen wich das Maf3 davon ab
(0,56 und 0,59 mm). Koy (1928) mall Werte zwischen 0,466 mm und 0,703 mm.
Der haufigste Wert betrug 0,583 mm; der néchsthiufigste Wert war 0,641.
1930 machte KoBy die Angabe, daff die Dickenwerte der Hornhaut 0,58 bis
0,59 mm betragen.

SoBaxski (1934) fand folgende MaBe auf Grund von Messungen in 20 Fillen:

200 100 5% nasal  Mitte temporal 5° 10° 200
Minner . . 0,6590 0,6192  0,5527  0,5527 0,5528 0,6193 0,6592
Frauen. . . 0,6590 0,6062 0,5399  0,5131 0,5399 0,6063  0,6591

Alle diese Werte sind bedeutend geringer als die auf andere Weise gemes-
senen. Da die Hornhaut nach der Enucleation sehr rasch aufquillt, sind

Abb. 1. Meridionalschnitt durch dic Hornhaut cines erwachscnen Menschen (KOLMER).

wahrscheinlich diese Werte richtiger als die auf Grund anatomischer Unter-
suchungen angegebenen.

Die Kriitmmung der Hornhautvorderfliche betriagt im horizontalen Meridian
durchschnittlich 7,8 mm, im vertikalen 7,7 mm. Der Krimmungsradius der
hinteren Hornhautfliche betragt nach MErkEL (1901} 6,22 mm, nach den
ophthalmometrischen Messungen von TscHERNING (1898) 6,6 mm. Wéahrend die
Kriimmung der hinteren Hornhautfliche annidhernd sphérisch zu sein scheint,
trifft dies fiir die vordere Flache keineswegs zu. Bajarpi (1905) bestimmte
die Kriimmungsradien der vorderen Hornhautfliche im horizontalen Meridian
auf 8,53 mm, im vertikalen auf 8,18 mm. Fiir dic hintere Hornhautfliche be-
trugen die Malle zwischen 5,59 und 6,47 mm. Durch Berechnung ergaben sich
bei ihm als Kriimmungsradien der hinteren Hornhautflache fiir den vertikalen
Meridian 5,59 mm, fiir den horizontalen 4,82 mm. Die GuLLsTRANDschen Werte
sind fiir die vordere Hornhautfliche 7,7 mm, fiir die hintere 6,8 mm. Die Horn-
haut vergréfert die hinter ihr gelegenen Teile. Diese Vergroferung betrigt in
der Pupillarebene %, in der Aquatorialebene ¢, nach SavLzmann (1912). Der
Brechungsindex der Hornhaut betrigt 1,376, der des Kammerwassers 1,336.

FELoHLIN (1926) gibt das Gewicht der frischen Hornhaut mit 180 mg, ihr
spezifisches Gewicht beim Rind mit 1,054 und beim Schwein mit 1,051 an.
Der Brechungsindex der Hornhaut wird von W. Krause (1870) mit 1,3507,
von AUBERT (1876) mit 1,377, von MartHIESSEN (1891) mit 1,3771 und von
GurLLsTrRAND (1910) mit 1,376 angegeben. Da der Krimmungsradius des
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vertikalen und horizontalen Hornhautmeridians nicht gleich sind, besteht eine
Brechkraftdifferenz zwischen diesen Meridianen, die durchschnittlich 0,75 D.
betragt (physiologischer Astigmatismus nach der Regel). Diese Angabe gilt
aber nur fiir die Hornhaut in jingeren Jahren. Im Alter &ndern sich die Ver-
héltnisse und dies oft in solchem Mafle, dafl haufig der horizontale Meridian der
starker brechende wird, und ein Astigmatismus gegen dic Regel der vorderen
Hornhautfliche entsteht.

Die vordere und hintere Brennweite der Hornhaut betrigt im horizontalen
Meridian — 22,506 mm, im vertikalen 22,535 mm. Die hintere Brennweite
30,190 bzw. 30,144 mm. GULLSTRAND (1909) gibt die vordere und hintere
Brennweite mit — 23,22 mm und 31,031 mm an.

Die Hornhaut ist steifer als die Lederhaut, behilt daher ihre Form nach dem
Ausschneiden besser als die Sklera. Die Durchsichtigkeit ist im normalen Zu-
stande eine hohe, nimmt aber mit dem Alter etwas ab. Die Durchsichtigkeit
ist vom Bestande normaler Verhiltnisse abhingig. Steigerung und Abnahme
des Druckes, besonders des Binnendruckes des Auges, unter dem die Hornhaut
normalerweise steht, ruft Triibung hervor, ebenso Flussigkeitsaufnahme oder
-verlust. Vor Verianderungen des Fliissigkeitsgehaltes wird die Hornhaut durch
das Epithel und das Endothel geschiitzt. Da nach dem Tode das Endothel
rasch abstirbt, dringt das Kammerwasser in die Hornhautsubstanz ein und
bringt sie zur Quellung, wodurch sie ihre Durchsichtigkeit einbiifit. Triibung
der Hornhaut entsprechend Stellen, in denen das Endothel verletzt wurde,
148t sich klinisch leicht beobachten. Es handelt sich dabei um Anderung des
kolloiden Quellungszustandes, der mit einer Anderung der Doppelbrechung
verbunden ist. v. EBNER (1899) macht die Angabe, dafi die Hornhautfasern
schwach positiv doppelbrechend sind. Diese Doppelbrechung nimmt bei
Steigerung der Spannung zu [FLerscHL (1880)]. v.EBNER (l. c.) nimmt an,
daB dabei hauptsidchlich die Zwischensubstanz quillt, wogegen SCHWALBE
(1887), LEBER (1903) und RaNvIER (1898) der Ansicht sind, dafl die Quellung
die Fasern selbst betrifft. Diese Ansicht hat die gréBere Wahrscheinlichkeit
fiir sich, da das Vorhandensein einer Zwischensubstanz sehr zweifelhaft ist.
Jedenfalls beginnt die Quellung der Hornhaut sehr bald nach dem Tode, da
ihre Dicke dann durch Flissigkeitsaufnahme rasch zunimmt [FELcHLIN (1926)].
E.P.FiscHER hat 1928 nachgewiesen, daBl bei normaler Beschaffenheit des
Epithels und des Endothels der Hornhaut sowie der Tranenflissigkeit und des
Kammerwassers die Hornhaut durchsichtig bleibt. Anderungen des Quellungs-
zustandes der schiitzenden Zellschichten verursachen eine erhdhte Aufnahme
von Flissigkeit durch die Hornhaut und dadurch ihre Quellung, die gleichzeitig
ihre Tritbung herbeifithrt. Die Hornhaut stellt eine semipermeable Membran
dar, die dem Durchtritt von Wasser schr erheblichen Widerstand entgegensetzt.
Kochsalz bzw. Chlorionen werden in der Richtung von auflen nach innen, wenn
auch in beschrinktem Male durchgelassen, in der umgekehrten Richtung jedoch
zuriickgehalten. Das Hindernis fiir den Durchtritt bilden Epithel und Endothel.
Die Eigentiimlichkeit der gerichteten oder auswihlenden Durchléissigkeit ver-
liert die Hornhaut, wenn sie quillt.

Die chemische Analyse der Hornhaut ergibt nach den Angaben von MORNER
(1894) und JEss (1923) fiir die wasserfreie Hornhaut einen Stickstoffgehalt
von 16,21% bzw. 15,71%. JEss hat in der Hornhaut 0,99% Histidin, 2,90 %
Arginin, 5,52 % Lysin festgestellt. A. C. KrausE (1932) macht folgende Angaben :
Wasser 81,127 %, feste Substanzen 18,873 %, davon in Trockengewicht: Epithel
10,024%, Endothel 0,915%, hintere Grenzschichte 1,117%, Grundsubstanz
87,944 % , davon Mucoid 13,838 %, Kollagen 71,751 %, Elastin 2,355%. Extrak-
tivstoffe: Aschengewicht (Trockengewicht) 0,872%, organische Substanzen
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trocken 99,138%, Proteine 98,220% , wasserlosliche Stoffe 0,684 %, dtherlosliche
Substanzen 0,224%. ArLiNgTON C. KRAUSE (1933) macht folgende Angaben
iiber die Aminosiduren der Hornhaut:

Mukoid | Gelatine | Elastin | Hintere

Aminosiuren Durch- | Durch- | Durch- Gre_nz-

T T schnitt | schnitt | schnitt | schicht
% % % %
Arginin(a) . . . . . 5,86 8,01 6,04 5,10
Histidin (a) . . . . 2,12 2,62 5,65 1,58
Lysin (a) . . . . 3,20 4,91 2,98 5,96
Cystin (b) . . . . . 4,37 0,60 1,57 2,40
Tryptophan (c) . . . 1,04 0,094 0,32 0,46
Tyrosin(c) . . . . . 3,64 1,05 2,99 2,07

F. P. Fiscuer (1923) hat den Mineralbestand der Hornhaut bestimmt und
in Milligrammprozent folgende Daten gefunden:

| €l [ PO, | 80, | CA | Mg | K | Na

!

101 ‘ 247

\ \
Kalb. ... 225 49 | 225 7 | 3
Rind. . . . 260 | 42 | 282 | 10 \ 3 66 ' 263
5 4

Schwein . . ‘ 330 39 255 | 120 288

Die Hornhaut enthilt bedeutend mehr Anionen als Kationen, und zwar ist
das Verhiltnis beim Schwein 2: 1, beim Rind 5 : 3, beim Kalb 10 : 7. Hornhaut
und Lederhaut lassen nach E. HERTEL (1933) im Roéntgenogramm zweiphasige
Struktur erkennen (krystalline und amorphe). Die Krystalline der Hornhaut
miissen sehr klein sein. Bei Annahme ihrer Wiirfelform wiirde sich ein Wert
von 1- 1077 ergeben. Bei Untersuchung mit dem Fluorescenzmikroskop [J. Bock
(1933, 1934)] bietet die Hornhaut eine schwache blaue Fluorescenz dar. Das
Epithel fluoresciert miBig, die Bownmansche Membran unterscheidet sich nicht
vom Grundgewebe der Hornhaut, die DEscEMETsche Membran fluoresciert stark.
Nach Korex (1930) weist die Hornhautgrundsubstanz die Eigenschaft der
Chromotropie auf, was darauf hinweist, daf} die Hornhautlamellen eine gréfere
Menge Mucoidsubstanzen enthalten. Die Metachromasie der Hornhaut hort
entsprechend ihrem Rande auf. Sie verstdrkt sich mit zunehmendem Alter
nur wenig, ausgesprochener in den peripheren Teilen. Die vordere Grenzschichte
verhélt sich wie die Grundsubstanz. Die hintere Grenzschichte besitzt die Eigen-
schaft der Metachromasie nicht und erscheint bei der Polychrommethylenblau-
farbung griinlich, dhnlich der elastischen Substanz.

Y. Sucira (1933) hat die Metachromasie der Hornhaut des Kaninchens und
des Rindes bei Firbung mit Methylenblau, Pyronin und Kongorot studiert.
Wihrend sich das Epithel mit Methylenblau blau bis blaugriin farbt, nimmt die
Grundsubstanz eine violette Farbung an, gegen die die tiefblaue Farbe der
Zellen deutlich absticht. Die beiden Grenzschichten firben sich beim Kaninchen
gar nicht, beim Rinde firbt sich die vordere schwach hellgriinlichblau, die
hintere schwach violettblau. Das Protoplasma der Endothelzellen firbt sich
schwach hellblau ohne griinlichen Ton, die Kerne blau wie die der anderen Zellen.
Bei Pyroninfirbung sind die Kerne der Epithel- und Endothelzellen tiefrot,
ihr Protoplasma hellrot. Die gleiche tiefrote Farbe zeigen die Kerne der fixen
Hornhautzellen. Die Grundsubstanz der Hornhaut nimmt eine orangegelbe
Farbung an. Bei Kongorotfarbung ist die Metachromasie nicht so ausgesprochen.
Die Bestimmung der H-Tonen mit dem Universalindicator von MERCK ergibt
fiir die Epithelzellen p,; 7—86,5, d. h. eine neutrale oder schwach saure Reaktion,
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fir die Grundsubstanz py 8—9, was einer ziemlich stark alkalischen Reaktion
entspricht. Bei Injektion von Methylenblaulésung in die Hornhaut tritt dieselbe
Farbung auf wie an Gefrierschnitten.

Die Hornhaut steht in unmittelbarem Zusammenhang mit der Bindehaut
und der Lederhaut und héngt mittelbar mit der mittleren Augenhaut zusammen.
Das Epithel und die vordersten Stromaschichten der Hornhaut sind als Fort-
setzung der Bindehaut anzusehen. Man spricht daher von einer Conjunctiva
corneae oder auch von einer Pars conjunctivalis corneae. Ebenso wird allgemein
anerkannt, dafl das Endothel mit den benachbarten Stromaschichten von der
mittleren Augenhaut abstammt, daher auch als Pars uvealis corneae bezeichnet
wird. Was den Hauptteil des Hornhautstromas betrifft, so gehen die Ansichten
tiber ihre Zugehdérigkeit zur Bindehaut oder zur Sklera auseinander. v. EBNER
ist der Ansicht, dafl die Hauptmasse der Hornhaut als Fortsetzung der embryo-
nalen Sklera zu betrachten ist, wihrend SEEFELDER (1926) auf Grund ent-
wicklungsgeschichtlicher Untersuchungen meint, dafl die ganze Hornhaut,
abgesehen von den hintersten Schichten mit dem Endothel, die als Fortsetzung
der Uvea anzusehen sind, der Bindehaut zuzurechnen sei.

Die Oberfliche der Hornhaut ist von einem mehrschichtigen Plattenepithel
bedeckt, unter dem die vordere Grenzmembran oder Bowmansche Membran
liegt. Zwischen dieser und der hinteren Grenzmembran oder DEscEMETschen
Membran liegt die Hauptmasse der Hornhaut, die Cornea propria. Die hintere
Fliche der DEscEMETschen Membran ist von einem einschichtigen Endothel
bedeckt. Der zwischen dem Epithel und der DEscEmETschen Membran liegende
Teil der Hornhaut bildet trotz der verschiedenen Abstammung morphologisch eine
Einheit, wihrend das pathologische Verhalten der Teile verschiedener Abstam-
mung sich vielfach nach der entwicklungsgeschichtlichen Zugehorigkeit richtet.

C. Spaltlampenbild der Hornhaut.

Bei Betrachtung der Hornhaut mit der Spaltlampe und dem Hornhaut-
mikroskop bei sehr intensiver Lichtquelle (iiberlastete Nitralampe oder Bogen-
lampe) und schmalem Spalte kann man viele Einzelheiten des Baues der Horn-
haut am Lebenden erkennen (Abb. 2). Das Epithel tritt als weillgrauer Strich
hervor, und man ist gut imstande seine Dickenzunahme in der Peripherie wahr-
zunehmen. Hinter der Epithelschichte erscheint ein dunkler Zwischenraum, der
mit der hinteren Flache des Epithels beginnt und bis zum eigentlichen Hornhaut-
parenchym reicht, also der vorderen Grenzschichte entspricht. Die Substantia
propria der Hornhaut erscheint marmoriert, indem auf bldulichgrauem Grunde
hellere, in horizontaler Richtung stérker hervortretende, weifiliche, unregel-
méiBige, oft wellige Gebilde sichtbar sind, die vielleicht den Hornhautzellen
entsprechen. Die Schichtung der Hornhaut ist nicht erkennbar, wohl aber der
Unterschied in der Beschaffenheit der vorderen und der hinteren Teile. Das
vom Gewebe reflektierte Licht ist im vorderen Anteil der Hornhaut heller und
weilllicher als das von den hinteren Teilen zuriickgeworfene. Vielleicht beruht
dies auf der geringeren RegelmifBigkeit der Hornhautschichtung des vorderen
Teiles. Nach GALLEMAERTS und KLEEFELD (1920) sieht man bei 100facher Ver-
groBerung darin in einer homogenen Masse unzéhlige spinnenartige Kérperchen,
die aus einem zentralen, wenig sichtbaren Kern und zahlreichen in allen Rich-
tungen ausstrahlenden Fortsitzen bestehen. Eine Verbindung dieser unterein-
ander ist nicht sicher festzustellen. Die Korperchen werden gegen den Limbus
hin wegen der Tritbung des Gewebes weniger deutlich. Wahrend man ohne vitale
Firbung nicht imstande ist die Epithelzellen zu sehen, ist es wohl méglich,
unter bestimmten Bedingungen die Endothelzellen der hinteren Hornhaut-
oberfliche wahrzunehmen. Sie erscheinen als polygonale, scharf gegeneinander

Handbuch der mikroskop. Anatomic TI1/2. 2
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abgesetzte olivgelbe Gebilde, die im Reflexbilde der hinteren Hornhautfliche
sichtbar werden. Die DescEMETsche Membran ist von der Hornhautgrund-
substanz nicht zu unterscheiden. Tropft man eine Fluoresceinlésung in den
Bindehautsack ein, so farbt sich die Tranenflussigkeit griin, was die vor-
dere Epithelgrenze besonders deutlich hervortreten laBt. Bei vitaler Fér-
bung mit Neutralrot [KN©SEL und VoNwILLER (1921, 1922)] wird das Epithel
rot, weil sich um die Kerne der Epithelzellen dicht gedréngt rote Kérnchen
finden. Dafl nur das Epithel sich farbt, ergibt sich daraus,
dal die Hornhaut an Stellen, wo das Epithel fehlt, grau
erscheint. Mit Methylenblau [K~NUseL (1923)] lassen sich
unter Umstédnden Epithelzellen fairben. Am besten nehmen
gequollene Zellen den Farbstoff auf. Iis farbt sich das Proto-
plasma schwicher als der Kern. Die Zellen erscheinen grof3,
rund oder polyedrisch mit intensiv gefirbtem Kerne. Bei
starker Farbung lassen sich zweierlei Zellen erkennen: grofSe,
tiefblaue mit nicht mehr erkennbarem Kern und kleine, blafi-
blaue mit deutlichem ovalem Kerne. Mittels Methylenblau
gelingt es auch Zellen im Parenchym zu firben, die dunkler
erscheinen als die Epithelzellen, von unregelmaBiger Gestalt
sind und deutliche Auslaufer zeigen. Es lat sich aber nicht
entscheiden, ob man es mit fixen Hornhautzellen oder Wan-
derzellen zu tun hat. Sehr schon lassen sich in der Hornhaut
Nerven firben, woriiber im betreffenden Abschnitt Néheres
mitgeteilt wird. Nach Voar (1920) sieht man im polarisierten
Licht die interfascikularen Kittlinien der lebenden Hornhaut.
Diese besitzen ein optisch isotropes anatomisches Substrat
o mit radial stehenden Achsen; man kann die Grenzen der
4bb2 Prismatischer Jehenden Elementarlamellen der Hornhaut erkennen und da-
Hoa:lgggn%dgpalt- mit ,,ad oculos‘‘ den stato-mechanischen Aufbau des lebenden
(Nach A. Voar). Hornhautgewolbes demonstrieren. Dabei zeigen sich die Ele-
mentarlamellen stirker doppelbrechend als bei anatomischer
Untersuchung. Thre optischen Achsen liegen in ihrer Langsrichtung, der Rich-
tung der Drehung. Nach KoppE (1917) scheinen in den lebenden Elementar-
lamellen der Hornhaut die optischen Achsen in der Léangsrichtung, also axial
gelegen zu sein; die letztere ist damit die Drehungsrichtung.

D. Das Hornhautepithel.

Das Hornhautepithel ist ein geschichtetes Plattenepithel, das in ununter-
brochenem Zusammenhang mit dem Epithel der Bindehaut steht, dessen modi-
fizierte Fortsetzung es bildet. Seine Dicke verhilt sich nicht immer gleich. In
manchen Fillen ist es {iberall von gleichméBiger Dicke, wihrend es in anderen
Fillen in der Mitte der Hornhaut diinner, an ihren Réndern dicker ist. Auch
von den einzelnen Forschern wird die Dicke verschieden angegeben. HENLE
(1888) nennt 0,03 mm, Bowman 0,05 mm, ScHWALBE (1887) 0,045 mm in der
Mitte und 0,081 mm in der Peripherie; SaLzMaNN (1912) 0,037 mm in der Mitte
und 0,058 mm am Rande, EsLEr (1930) 0,033—0,042 mm, v. EBNER (1899)
0,05—0,1 mm, was zu hoch zu sein scheint. Wenn auch in dieser Beziehung
gewisse individuelle Unterschiede wahrscheinlich sind, so ist der Unterschied
der angegebenen Mafle zum Teil sicher auf Unterschiede in der Fixierung zuriick-
zufithren. EisLEr (1930) verzeichnet einen Dickenunterschied zwischen der
Gegend des Hornhautscheitels und dem Rande von 0,005 mm. Das im Leben
vollstédndig durchsichtige Epithel besteht aus 5—7 Zellagen (Abb. 3). Meistens
lassen sich 6 Schichten unterscheiden. Nach dem Tode triibt sich das Epithel
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rasch. Die Zellen des Epithels lassen sich in drei Lagen teilen: die Basalschichte,
aus einer Zellreihe bestehend, die mittlere, meistens aus zwei Lagen bestehende
Schichte und die oberfldchliche, gleichfalls aus zwei Lagen bestehende Schichte.
v. EBNER (L c.) gibt an, daBl die Zellen der oberflichlichen Schichte negativ
einachsig doppelbrechend sind, die der mittleren Schichte sich indifferent ver-
halten, die Basalzellen positiv einachsig doppelbrechend sind. K6HLER und ToeBY
(1928) fanden bei Beleuchtung mit Licht von der Wellenlinge 298 pu am
Epithel der Cornea eine diinne AuBenschicht als undurchldssig; bei noch kiirzerer
Wellenlinge erweisen sich alle Schichten gleichmaBig absorbierend, jedoch die
Kerne deutlich starker als der iibrige Teil der Zelle. Bei 251 up erstreckt sich
die noch stirkere Absorption gleichméifBig tiber das ganze Epithel. Das Rand-
epithel am Limbus der Cornea zeigt gegeniiber den verschiedenen Wellenldngen
das gleiche Verhalten. KOHLER und Toesy (1. c.) zeigten an Mikrophotogrammen,
dafBl ungefirbte macerierte Epithelzellen von der Hornhaut des Schweines die
gleichen Bilder ergeben, wie man sie von gefarbten Zellen erhélt. Mit der Wellen-
lange des Cadmiumlich
tes (275 pup) laBt sich
die  Strukturdifferenz
einzelner  Gewebsbe-
standteile besondersgut
darstellen; bei weiter
Kondensorblende tre-
ten die Zellkerne, bei
engerer die Zellgrenzen
deutlicher hervor. Die
Priifung im polarisier-
ten Licht ergibt, daB Abb. 3. Hornhautepithel (KOLMER).

in der duBeren, aus ab-

geplatteten Zellen bestehenden Hornhautepithelschichte die grofere Achse der
Indexellipse parallel zur Epitheloberfliche liegt. In der unteren Schichte da-
gegen, die auch schwichere Doppelbrechung zeigt, ist die gréBere Achse der
Indexellipse senkrecht zur Epitheloberfliche. Die Bowmansche Membran be-
sitzt dieselbe Durchlissigkeit wie die Epithellamellen, was fiir ihre Zugehorig-
keit zum Epithel spricht. Auch hinsichtlich der Doppelbrechung verhilt sie
sich wie die unteren Epithellamellen. Das Hornhautparenchym dagegen er-
scheint vollkommen durchlissig bis auf die stirkere Absorption der Kerne.
Die Durchlissigkeit nimmt mit abnehmender Wellenlinge ab. Die Lage der
Indexellipse ist abhingig vom EinschluBmittel: parallel zur Oberfliche in
Glycerin, senkrecht zur Oberfliche in Canadabalsam. Die hintere Grenz-
schichte erscheint bei allen verwendeten Wellenldngen meist dunkler als die
iibrigen Hornhautschichten, absorbiert also stirker als diese. Beziiglich des
polarisierten Lichtes verhilt sie sich wie die Bindegewebslamellen.

Die Basalzellen erscheinen in zwei verschiedenen Formen von 0,014 bis
0,018 mm Hoéhe: als breite helle und als schmale dunkle Zellen. Die breiten hellen
Zellen haben ein gequollenes Aussehen und sind wohl die jingeren Zellelemente.
Thre Gestalt wird dadurch bestimmt, daB sie mit ihrem basalen Ende der
Bowmanschen Membran aufsitzen, diese Seite der Zelle somit flach ist. Das
vordere Ende ist kugelig gestaltet, wihrend die Seitenwande leicht konvex
oder konkav erscheinen. Die plastischen Zellen driicken aufeinander und beein-
flussen dadurch gegenseitig ihre Gestalt. Der Kern von 0,005—0,007 mm
Durchmesser ist meist annihernd kugelig oder leicht elliptisch, wobei die Lings-
achse senkrecht zur Zellbasis steht. Die Kerne liegen meist von der Basis ab-
geriickt in der vorderen Héilfte der Zellen. Thr Cytoplasmageriist ist sehr zart.

2%
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Der Querdurchmesser der Zellen betrigt etwa 0,01 mm. Zwischen diesen helleren
Zellen finden sich in wechselnder Zahl dunklere, die nur mehr mit ihrem Ful}
an der Bowmanschen Membran haften, mit einem schmileren Teil zwischen
den Basalzellen liegen, wihrend der groflere Teil des Zelleibes mit dem Kern
vor den anderen Zellen der Basalschichte liegt (Abb. 4). Es sind dies Zellen,
welche durch den Druck der helleren Zellen zusammengedriickt und allméihlich
von der Basalmembran weggedringt werden, sich also im Aufstieg aus der
Basalschichte in die nachste Schichte befinden. Die Gesamtgestalt der Zellen
ist daher eine mehr keulenférmige, wobei ihre Seitenflichen konkav sind; ihr
Kern ist langsgestreckt, ellipsoid, mit der lingeren Achse meist senkrecht zur
Bowmanschen Membran, doch finden sich auch Zellen, deren Kern mit seiner
Lingsachse parallel zur Bowmanschen Membran liegt. Die dunklere Farbung
dieser Zellen ist auf eine feine Kornelung des Cytoplasmas zuriickzufiihren.
Durch diese Beschaffenheit des
Cytoplasmas nahern sie sich im
Aussehen den Zellen der nich-
sten Schichten, die alle wesent-
lich dunkler sind als die hellen
Zellen der Basalschichte.

Die Zellen der mittleren
Epithelschichten  sind  poly-
edrisch, von unregelméfiger
Gestalt. Thre gegen die Basal-
schichte gerichtete Flache ist
durch den Druck der Kopfe der

] Basalzellen konkav gestaltet,
A b, Bl Tt s Morbaut: el K5 wyohei sich meist ein dicker, den
Kern enthaltender Teil neben
diinneren fliigelartigen findet. Die vordere Fliche der Zellen ist leicht konvex
gestaltet, doch kommen hier auch Eindellungen durch den Druck der ober-
flachlicheren Zellen zustande. Entsprechend der flacheren Gestalt der Zellen
sind ihre Kerne oval, ihre Achse parallel zur Hornhautoberfliche gelagert.
Das Cytoplasma ist, wie bereits erwéhnt, dunkler als das der meisten Basal-
zellen. Die Durchmesser der Zellen in den drei Hauptrichtungen unterscheiden
sich nicht wesentlich voneinander, wenn auch ein Uberwiegen in der der
Hornhautoberflache parallelen Richtung o6fters beobachtet wird.

Die Zellen der obersten Schichten sind wesentlich flacher. Ihre riickwértige
Oberfliche springt nach hinten vor, wihrend die vordere eben ist. Dadurch
wird die auBerst glatte Beschaffenheit der Hornhautoberfliche erreicht. In
dieser Beziehung iibertrifft das Hornhautepithel alle anderen Epithelien des
Korpers. Dies steht in Zusammenhang mit seiner Funktion, welche neben
hochster Durchsichtigkeit grofite Glitte erfordert. Diese gewihrleistet den
hohen Glanz der normalen Hornhaut. Die aufierordentliche Glatte der Horn-
haut 148t sich besonders mittels des Hornhautreflektographen von E. P. FIScHER
(1928) untersuchen und feststellen. Die oberflichlichen Hornhautzellen sind
parallel zur Hornhautoberfliche gréfier und ihre Kerne auf zu ihr senkrechten
Schnitten oval. Von der Fliche gesehen sind die Zellen dieser Lage unregelmaBig
polygonal, ihr Kern nur ganz leicht oval, wobei eine besondere Orientierung der
Langsachse sich nicht feststellen 1a8t. Die oberflichlichsten Zellen sind grof;
ihr Durchmesser betrigt bis zu 0,046 mm. Ihre grofite Dicke in der Gegend
des an der hinteren Fliche gelegenen und nach hinten vorspringenden Kernes
betrigt dagegen nur 0,004 mm und ist in den iibrigen Teilen der Zellen noch
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bedeutend geringer. Die Abplattung der Zellen betrifft auch ihre Kerne, deren
MaBle mit 0,0025 zu 0,012 mm angegeben werden [Savzmann (1912)]. Diese
Zellen firben sich meist weniger intensiv als die Zellen der tieferen Schichten,
weisen aber vollstindig normalen Bau auf und zeigen keine Zeichen der Ent-
artung oder der Verhornung.

Das Hornhautepithel zeichnet sich durch eine gewisse Plastizitit aus, die
ihren Ausdruck darin findet, da eine Oberfliche schon bei geringem Finger-
druck durch das Lid Verdnderungen erleidet, wie dies die Untersuchung der
Reflexbilder der Hornhaut nach E. P. FiscHER (1928) beweist.

Wir besitzen keine genaue Kenntnis dariiber, wie rasch sich der Wechsel
der Hornhautzellen vollzieht. Da sich Mitosen in geringer Zahl nur in der
Basalzellenschichte finden, ist anzunehmen, dafl die Vermehrung der Zellen sich
nur hier abspielt, die Zellen unter Anderung ihrer Gestalt allmihlich nach
vorne riicken und schlieBlich abgestollen werden. KoLMER ist der Ansicht, daf
die Kerne allméhlich zugrunde gehen. Lorr (1871), RorLeT (1873) und Vossius
(1882) haben beobachtet, dal die oberflichlichen Hornhautepithelzellen durch
Teilung der basalen Zellen ersetzt werden. Dies steht mit dem, wenn auch
geringen Verbrauch an oberflichlichen Elementen der Hornhaut in Uberein-
stimmung, der durch die stindig einwirkenden kleinsten Traumen bedingt ist.
Die absterbenden Zellen konnten KNUSEL und VoNWILLER (1923) durch Vital-
farbung mit Methylenblau am Lebenden mit der Spaltlampe und dem Hornhaut-
mikroskop nachweisen. VERRIIP (1929) gibt auf Grund verschiedener Farbungen,
welche von Unterschieden der chemischen Beschaffenheit der Zellen abhingig
sind, an, daf} die untersten 2—3 Zellreihen sich scharf von der mittleren abheben.
Diese weist einen flieBenden Ubergang zu den oberflichlichen auf. Es finden
sich in mancher Beziehung Ubereinstimmungen zwischen den tiefsten Schichten
des Hornhautepithels und den Zellen des Rete Malpighii der Haut. Die mittlere
Hornhautepithelschichte farbt sich stets wie das Stratum lucidum, so dafl man
daraus vielleicht auf Anwesenheit von Eleidin im normalen Epithel schliefen
darf. Die oberflichlichen Schichten fiarben sich dhnlich den untersten, nur
manchmal stirker, manchmal schwicher. Diese Zellen nehmen Hornfirbungen
niemals an. Die Wandlungen, welche die Epithelzellen der Hornhaut beim
Aufsteigen aus den tiefen in die oberflichlichen Schichten durchmachen, sind
denen der Hautepithelzellen dhnlich. Der Ubergang von einer zur anderen
Phase erfolgt ziemlich plotzlich. Auf der Oberfliche der normalen Hornhaut
sind einzelne und Gruppen von absterbenden, gequollenen Zellen zu finden,
die sich im Gegensatz zu den véllig normalen Zellen vital firben. Bei patho-
logischen Zustdnden kann die Zahl dieser Zellen bedeutend zunehmen. Der
Durchmesser solcher Zellen betrigt 0,05 mm und dariiber. Bei Verletzungen
und Epithelverlusten zeigt das Epithel, wie EBERTH und WapmorTH (1870),
F. A. Hormann (1870), HErBERG (1871), Mavzer (1873), OpPEL (1905) und
Prowazex (1905) beobachteten, einen hohen Grad von Regenerationsfihigkeit,
wobei die basalen Zellen sich von der Bowmanschen Membran loslésen und an
die Stelle des Defektes hiniibergleiten und dort wieder in Verbindung mit der
Grenzschichte treten.

In den Epithelzellen lassen sich mit Mithe Diplosomen vor dem Kerne nach-
weisen (KOLMER). ZIMMERMANN (1898) hat sie bei Macacus Rhesus gesehen.
DeHORNE (1826) fand in den polyedrischen Zellen des Hornhautepithels an
der Stelle, wo andere Forscher Diplosomen gefunden hatten, eine Myelinfigur,
bestehend aus doppelbrechenden Lamellen und aus einem kolloiden Fett-
EiweiweiBBkomplex. In frischen ungefirbten Epithelien findet man zahlreiche
helle Kérnchen, die sich, wiec KNUSEL und VoNwILLER (1923) gezeigt haben,
vital mit Neutralrot farben lassen. Die Zellen nehmen dabei so groe Mengen
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des Farbstoffes auf, dall die Hornhaut im Spaltlampenbilde rot aussieht. Nach
CoromBo (1904) vereinigen sich die mit Neutralrot beladenen Koérnchen nach
einigen Tagen zu groBeren Ballen innerhalb der Zelle, so dali es den Anschein
hat, daB} der Farbstoff die Zelle schadigt. H. Vircrow (1910) gibt an, da8 bei
Doppelfirbung mit Methylenblau und Neutralrot einzelne Kérnchen sich blau,
andere rot firben. RenavuT (1897) hat in den Epithelzellen Vakuolen, die
Raxvier (1881) beschrieben hat, mit Osmium schwarz farben konnen. FiscHEL
(1901) hat in und zwischen den Zellen des Hornhautepithels bei Salamander-
larven Sekrettropfen beschrieben. Vielleicht handelt es sich dabei um Ab-
lagerungen im Netzapparat, der dann durch die Farbstoffkdrnchen deutlich
sichtbar gemacht und zum Teil verdndert wird.

Mitosen lassen sich in den Basalzellen des Hornhautepithels, wie erwihnt,
in wechselnder Zahl nachweisen. Nach Fremminc (1878) betrdgt die Zahl
der Chromosomen 24, sicher zwischen
22 und 28.

Neben dem Kerne finden sich Mito-
chondrien und ein Netzapparat in ver-
schiedenen funktionellen Varianten,
deren Kenntnis schon deshalb von
groBem Interesse ist, da moglicherweise
manche Befunde von Zelleinschliissen,
die als Parasiten protozoischer Natur,
als Bakterientrimmer oder als Reak-
tionsprodukte der Zellen auf die An-
L P wesenheit solcher eventuell pathogener
Abb. 5. Epithel vom Hornhautrande mit feinen Ver- C_)rgan'%smgn aufgefafit wurden, gelegent-
Za"k““ge“n?g;,%?;f%?:}:g,‘l )ﬂlz%gifwgg)‘."MANSChen lich mit diesen normalen Inhaltsg'lassen

der Zellen verwechselt werden kénnen.

H. Vircaow (1910) beschreibt zwischen den Epithelzellen der Hornhaut mit
Fliissigkeit gefiillte Intercellulirraume, durch die Intercelluldrbriicken sich
spannen, EisLEr (1930) hat solche Intercellulirrdume an Miiller- und Zenker-
praparaten nicht sehen konnen. KoLMER hat sie an Zenkerpriaparaten frischen
Materials cinwandfrei gesechen. LOWENSTEIN (1913) stellte beim Kaninchen
fest, daB die Regenerationsgeschwindigkeit des Hornhautepithels am Hornhaut-
scheitel geringer ist als in der Peripherie. Weder die Bindehautgefiafle, noch die
in den Muskeln verlaufenden haben einen Einflufl auf die Epithelregeneration.
Durch umschriebene Kauterisation am Skleralrand kann die Regeneration des
Hornhautepithels im Bereich der Schidigung verzogert werden. Teilweise
Durchtrennung der Ciliargefifle stort die Regeneration infolge Ernahrungs-
storung ; Durchtrennung des Trigeminus, Ausschaltung des Sympathicus haben
keinen wesentlichen EinfluBl. Geringe entziindliche Reize beschleunigen, stiarkere
und wiederholte verlangsamen, hochgradige heben die Regeneration auf. Druck-
herabsetzung im Auge erhéht die Geschwindigkeit der Epithelbewegung. In der
Hornhaut des lebenden Kaninchens ist sie im Durchschnitt 12mal geringer als
im Explantat.

H. Vircrow (1910) hat beschrieben, dal die basalen Zellen des Hornhaut-
epithels zahnformige Fortsitze in die Bowmansche Membran hinein entsenden,
also mit der Substanz verzahnt sind. Wihrend Sarzmann (1912) dieses Ver-
halten leugnet, konnte KoLMER es mit groBiter Deutlichkeit an der Hornhaut
alterer Individuen beobachten, besonders gegen den Limbus conjunctivae zu
(Abb. 5). Aber auch gegen das Zentrum der Hornhaut zu kann man in diinnen
Schnitten bei bester Fixation erkennen, dafl die Zellen nicht vollkommen dicht
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an das Bindegewebe anschliefen, sondern unter den Basen feinste Kanilchen
verlaufen, neben gréberen, die am Rande und zwischen den Zellen ausgespart
sind, und in denen Nervenfasern verlaufen kénnen. In letzteren Kanéilchen
sieht man hiufig Wanderzellen.

Ob die Zihnchen, mit welchen die Basalzellen an der BowmaNschen Membran
haften, von abgerissenen, lingeren, tiefer in die vordere Grenzschichte ein-
dringenden Fortsitzen herriihren, ist noch nicht entschieden. Nach WoLFrRUM
(1903) bestehen wihrend der Entwicklung nicht nur cytoplasmatische Ver-
bindungen der Epithelzellen untereinander, sondern auch mit den obersten
Zellen der Grundsubstanz.

Unter Anwendung der von UNNa ausgearbeiteten Methoden zur Darstellung
der Epithelfasern hat Frisoms (1923) zuerst fir die Haut, dann Mans (1924,
fiir das Hornhautepithel die Behauptung aufgestellt, da die Epithelfasern der
basalen Schichten kontinuierlich mit den Bindegewebsfibrillen zusammen-
hingen. Ja, sie sind sogar zu der merkwiirdigen Auffassung gekommen, daB
die Epithelfibrillen vom Binde-
gewebe ihren Ausgang nehmen.
Diese allen embryologischen
Erfahrungen vollkommen zu-
widerlaufende Vorstellung hat
bereits fiir die Haut eine ent-
sprechende Widerlegung und
Ablehnung gefunden. MaNs
hat mit Hilfe der Unxaschen
Farbemethoden im Hornhaut-
eplthel em Flbrl,llensy stem dj?’r- Abb. 6. Wanderzellen im Hornhautepithel des Menschen
gestellt, das die ganze Hohe (KOLMER).
des Hornhautepithels von der
Bowmaxnschen Membran bis zur obersten Schichte durchzieht und nach be-
stimmten Gesetzen verspannt ist. Es bildet um die Kerne Faserkorbe aus ganz
dicht verflochtenen Fasern, was der frither als Zellmembran betrachteten Bildung
entspricht, so dal diese durch die Fasern innig verbunden sind. Das Fasersystem
soll auch in die BowmaNsche Membran tibergehen. Deutlich tritt ein inniger Kon-
nex zwischen Epithel- und Bindegewebsfasern am Limbus hervor, dasselbe ist
in der Bindehaut der Fall, wo keine Grenzmembran vorhanden ist. Die An-
gabe, daB die Fibrillen ihre Fortsetzung in der Propria der Hornhaut finden,
ist von allen Nachuntersuchern bestritten worden. KoLMER ist der Ansicht,
daB das Cytoplasma der Zellen mit dem der Nachbarzellen durch zahlreiche
schmale Intercellularbriicken verbunden ist. Es gelingt mit spezifischen Firbe-
verfahren reichlich Epithelfibrillen nachzuweisen, die durch Briicken von einer
Zelle in die benachbarte tibertreten. Wo die Zellen mit ihren Kanten zusammen-
stofen, finden sich feinste Kanalsysteme, besonders auch basal. In diesen
finden sich gelegentlich durchtretende Wanderzellen.

AuBler Epithelzellen finden sich in der Deckschichte der Hornhaut noch
Wanderzellen, die von LaNGERHANS (1873) zuerst beschrieben worden sind.
Sie kommen in wechselnder, aber niemals groBer Zahl in ganz normalen Horn-
héuten zwischen den Epithelzellen vor, und weisen mannigfache Gestalt auf, die
von den Intercellulirliicken abhingt, in denen sich die Zellen bewegen und die
sie wohl auch durch Druck auf die Epithelzellen zeitweise erweitern. Infolge
der Enge der Intercellulirriume sind die Leukocyten in die Linge gezogen
(Abb. 6). Thre Kerne erscheinen im Lingsschnitt stibchen- oder wurmférmig,
im Querschnitt rund, die Cytoplasmafortsitze meist lang und oft unregelmiBig.
Von diesen Verhiltnissen kann man sich am besten an Flachschnitten durch
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das Hornhautepithel iiberzeugen, wobei sich auch feststellen 1a3t, dal sich die
Wanderzellen hauptsichlich in der Basalschichte finden, wodurch sie von der
Peripherie aus dem Randschlingennetz eindringen. Nach H. Vircmow (1905)
handelt es sich stets nur um einzellige Leukocyten. Wenn man auf Quer-
schnitten durch das Epithel gelegentlich den Eindruck gewinnen kénnte, als
ligen Wanderzellen in den Epithelzellen, so iiberzeugen Flachschnitte davon,
daB es sich nur um die Deckung der Zellen handelt, und dafl die Wanderzellen
zwischen den Epithelien liegen. Da die Wanderzellen in der Hornhautperipherie
zahlreicher sind als in der Mitte, so ist es sehr wahrscheinlich, daf} diese Zellen
aus dem Randschlingennetz stammen. Ob sie auch aus dem Hornhautstroma
durch die Bowmansche Membran normalerweise hindurchtreten, ist nicht
sicher bewiesen. Ob die Wanderzellen wieder aus der Hornhaut auswandern
oder ob sie hier zugrunde gehen, ist unter physiologischen Verhiltnissen nicht
sicher festgestellt. Wenn man pathologische Zustande zum Vergleich heranzieht,
so laBt sich dabei sicher feststellen, dafl die Wanderzellen aus der Hornhaut
wieder auswandern. Dies ist z. B. bei dem Abtransport von Tuschkérnern
nach Titowierung der Fall. Wahrscheinlich ist auch unter physiologischen
Verhiltnissen die Aufgabe der Wanderzellen die Aufnahme von Zerfallsprodukten
der Epithelzellen und ihr Abtransport aus der Hornhaut.

Die Nerven des Hornhautepithels und ihre Endigungen werden in einem
mit den Hornhautnerven besprochen werden.

Wenn auch bei den Wirbeltieren das Epithel sich ahnlich wie beim Menschen verhilt,
so bestehen doch betrichtliche Unterschiede nicht nur zwischen den Angehérigen einzelner
Klassen, sondern auch einzelner Arten. Bei den Fischen ist das Epithel sehr dick, 0,09 bis
0,1 mm. Die Zellen auch der untersten Schichte sind unregelmaBig geformt, sind zwar in der
Tiefe groBer und in den verschiedenen Dimensionen annéhernd gleich, in den oberflachlichen
Schichten flacher, doch sind die Unterschiede bei weitem nicht so ausgesprochen wie beim
Menschen. Die Oberfliche des Hornhautepithels ist nicht glatt, wie bei anderen Wirbel-
tieren, bei manchen Arten sogar deutlich rauh, was jedoch keine groBe Bedeutung hat,
da die Oberfliche der Hornhaut, angesichts der geringen Verschiedenheit der Brechungs-
indices der Hornhaut und des Wassers, im Wasser keinen wesentlichen Einflul auf die
Strahlenbrechung hat. Bei Fischen, die rasch schwimmen, oder sich in schnell strémendem
Wasser aufhalten, ist das Epithel dicker als bei anderen Arten. Im Epithel und auch zwischen
den Zellen finden sich Guanidinkrystalle. In den Randteilen sind die Zellen vielfach pig-
mentiert. Beim Karpfen finden sich gréBere Pigmentschollen in der Basalschichte des
Epithels in der ganzen Ausdehnung der Hornhaut. Bei den Fischen ist der Zusammenhang
des Epithels und der Bowmanschen Membran mit dem Hornhautstroma nicht so innig
wie bei anderen Tieren, so daB man verhiltnismaBig leicht das Epithel allein oder dieses
mit der BowManschen Membran ablosen kann.

Bei den Amphibien ist das Epithel nicht sehr dick, 0,024—0,025 mm in der Mitte und
0,03—0,035 mm in der Peripherie. Diese groBere Dicke ist auf das Vorhandensein sehr hoher
zylindrischer Zellen (0,015—0,02 mm gegenitber 0,01—0,012 mm im Zentrum) zuriick-
zufithren. In den peripheren Teilen finden sich unter und zwischen den Zellen Pigment
und Guanidinkrystaile.

Unter den Reptilien finden sich zwei Haupttypen in bezug auf das Verhalten des Epithels.
Bei denjenigen Gattungen, die keine beweglichen Lider besitzen, besteht das Epithel aus
zwei Schichten von flachen Zellen, deren Gesamtdicke 0,005—0,006 mm betrigt. Bei den
Arten, deren Hornhaut durch eine Brille geschiitzt ist, findet sich nur eine einzige Schichte
von Zellen, die auf dem Durchschnitt wie ein Endothel aussehen und deren Dicke kaum
0,003 mm betrigt. Nur am Hornhautrande sind mehrere Zellschichten bei grofierer Dicke
des Epithels vorhanden. Bei den Schildkréten finden sich, ahnlich wie beim Menschen,
dreierlei Zellarten des Hornhautepithels.

Das Hornhautepithel der Vigel ist mehrschichtig und 1Bt wie das der Menschen drei
Zellarten erkennen. DEr Duca (1931) beschreibt bei der Elster in der Gegend des Horn-
hautrandes ein mehrschichtiges Zylinderepithel, dessen oberflichliche Zellen nicht mit-
einander zusammenhéngen, sondern pinselartig nach vorne ragen, auch vielleicht Flimmer-
haare tragen. Weiter gegen die Mitte der Hornhaut zu geht dies Epithel in ein Pflaster-
epithel iiber. Bei mehreren Vigeln (Gallinula chloropus, Meleagris gallopavo, Cerchneis
tinnunculus) ist die Epitheloberfliche rauh. Die oberflichliche Zellschichte ist bei vielen
Végeln verhornt. Die Zellen dieser Schichte, wohl auch oft der mittleren, weisen eine sehr
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regelmiflige Anordnung auf, sind mitunter streng sechseckig. Bei Allodola arvensis ordnen
sich mehrere grole helle Zellen um eine kleinere dunklere an, so daB deutliche Zellgruppen
entstehen. Merkwiirdig ist das Verhalten bei Gallinula chloropus: die Basalzellenschichte
besteht aus zylindrischen Zellen, deren Hohe an den meisten Stellen 0,02 mm betrigt.
Stellenweise sind sie aber 0,03—0,035 mm hoch, so daf3 hier die Dicke der Epithelschichte
bedeutend grofler ist. Wahrend die Hornhautoberfliche regelméBig ist, dringt das Epithel
verschieden weit gegen die Hornhautgrundsubstanz vor, so dafl deren Oberfliche unregel-
miBig, auf dem Durchschnitt wie festoniert aussieht. Eine Andeutung dieses Verhaltens
fand Der Duoca auch bei Columba livia. Athene nocturna hat im Gegensatz zu den meisten
Vigeln, deren Hornhautepithel ziemlich dick ist, ein diinnes, kaum 0,01 mm dickes Epithel,
das nur aus zwei Schichten besteht, einer tieferen, aus rechteckigen Zellen zusammen-
gesetzten, wobei die kurzen Seiten der Rechtecke senkrecht zur Hornhautoberfliche stehen,
und einer oberflichlichen, aus flachen Zellen bestehenden. Das Epithel behilt seine geringe
Dicke bis zum Rande der Hornhaut bei.

Bei den Sdugetieren steht die Dicke der Epithelschichte in einem gewissen Verhiltnis
zur Grofe des Auges und des T'ieres. So betragt die Dicke des Hornhautepithels der Fleder-
maus (Vespertilio murnius) nur 0,01 mm und besteht nur aus zwei Zellschichten, einer
unteren, deren Zellen parallel zur Hornhautoberfliche grofler sind als senkrecht dazu, und
einer oberfléichlichen flachen Zellschichte. Beim Pferd dagegen erreicht die Dicke der Epithel-
schichte in der Mitte 0,09 mm, am Rande der Hornhaut 0,1 mm. Es finden sich bei den
meisten Siugetieren basale zylindrische Zellen, polyedrische Zellen mit annihernd kugeligem
Kern in den mittleren Schichten und flache Zellen in einer oder mehreren oberflichlichen
Schichten. Bei vielen Sdugern sind die oberflachlichen Zellschichten verhornt. Bei manchen
Tieren (Meerschweinchen, Kaninchen, Hase, Katze, Hund, Pferd, Esel, Schwein, Schaf,
Rind) finden sich unter den Basalzellen zahlreiche, die sehr schlank und hoch sind, so dal3
sie weit in die mittleren Epithelschichten hineinragen, wo sie mitsamt ihren Kernen sichtbar
sind und an Flachschnitten eine Art Netzwerk zwischen den groBeren, helleren Zellen der
Mittelschichte bilden. Das Cornealepithel zeigt bei Myrmecophaga eine stark pigmentierte
Randzone. Auch im (ebiete des Limbus ist viel Pigment vorhanden. Die BownmaNsche
Membran ist nur zart angedeutet.

E. Die Hornhautgrundsubstanz, Cornea propria.

Der Hauptteil der Hornhaut, die Cornea propria, stellt morphologisch eine
Einheit dar, wenn sie auch verschiedenen Ursprungs ist. Auf sie entfillt unge-
fahr 90% der Gesamtdicke der Hornhaut.

Die Erforschung der Hornhautgrundsubstanz ist so schwierig, daf3 trotz
zahlreicher, griindlicher und sorgfiltiger Studien die hier in Betracht kommenden
Fragen noch keineswegs gekldrt sind. Dies hingt zum Teil mit dem dichten
Gefiige des Gewebes zusammen, ferner mit seiner groBen Quellbarkeit und
nicht am wenigsten mit der Unméglichkeit, wirkliche Flachschnitte von der
gewdlbten Hornhaut herzustellen. Jeder Versuch, die Hornhautwélbung aus-
zugleichen, mufl notwendigerweise zu tiefgreifenden Anderungen des Gefiiges
fithren. Ohne Abflachung der Hornhaut kénnen wir von ihr nur Tangential-
schnitte erhalten. Ein weiteres Hindernis stellt die Durchsichtigkeit der Horn-
haut dar, welche eine Untersuchung am ungefirbten Objekt erschwert und
unsicher macht. Verwendet man Féarbungen, welche geniigend intensiv sind, um
die Einzelheiten der diinnen Fibrillen der Hornhaut sichtbar zu machen, wird
die Beurteilung an noch so diinnen Schnitten durch die gegenseitige Uberlage-
rung der Fibrillen unsicher, weil die Zwischenrdume zwischen den Fibrillen sich
nicht im Kontrast zu den Fibrillen selbst haben darstellen lassen. Der auBer-
ordentlich feste Zusammenhang der Fibrillenbander miteinander vereitelt fast voll-
stdndig jeden Priparationsversuch. Die Injektionsverfahren sind wohl imstande,
die Lamellen auseinanderzudringen, ja auch Trennungen innerhalb der Lamellen
hervorzurufen, aber die Deutung der erhaltenen Kunstprodukte ist auBerordent-
lich schwierig. H. Vircrow (1905) hat die methodischen Schwierigkeiten der
Hornhautuntersuchung eingehend geschildert und versucht, die daraus sich er-
gebenden widersprechenden Ansichten zu kliren. Wir sind jedoch von der Losung
vieler mit dem Bau der Hornhaut verbundenen Fragen noch weit entfernt.
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Unabhéngig von der entwicklungsgeschichtlichen Zugehorigkeit wird die
Grundsubstanz der Hornhaut (Cornea propria) anatomisch als Einheit betrachtet.
Thr gehért die vordere Grenzschichte (Lamina basalis anterior, s.externa,
Lamina Bowmani, Bowmansche Membran) und das Parenchym der Hornhaut
an. Die DescEMETsche Membran dagegen ist als Cuticularbildung des Horn-
hautendothels zu betrachten, gehort daher nicht zur Substantia propria corneac.
Auf dem senkrechten Durchschnitt besteht die Hornhautgrundsubstanz aus
40—60 anndhernd parallel zueinander und zur Hornhautoberfliche gelagerten
Blattern oder Lamellen. Zwischen ihnen liegen bei Verwendung von Kern-
farbungsmitteln deutlich als

spindelférmige Gebilde
sichtbare Zellen —dic Kerne
der sog. fixen Hornhautzel-
len, die in wechselnder Zahl
und Entfernung voneinan-
der vorhanden sind (Abb. 7).

Bei aufmerksamer Be-
trachtung nimmt man wahr,
daB die Lagerung der Horn-
hautbldtter im vorderen
Teile (Drittel oder Halfte)
weniger regelmiflig ist als
in den {ibrigen, hinteren
Teilen. H. EHLERs (1929)
hat auf Grund der Beob-
achtung der neugebildeten
GefiBle in der Hornhaut,
ferner der Spaltrichtungen

der Hornhaut beim Ein-

T e stechen von Nadeln und

Abb. 7. Senkrechter Durchschnitt der Hornhaut des Menschen Ahl,en’ SChheBhCh._be,lm Eln'
(KOLMER). spritzen von Flissigkeiten

einen Unterschied im Ver-

halten der vorderen und hinteren Hornhautschichten festgestellt. Die vorderen
Schichten weisen grofie Verschiedenheit im Verlaufe der Bander auf, wihrend die
hinteren in bezug auf die Anordnung der Biinder einfacher gebaut sind. Infolge-
dessen ist der Zusammenhang der vorderen Hornhautteile miteinander viel fester
als der der hinteren. Die Spaltungsfiguren in den vorderen Schichten der Horn-
haut sind komplizierter als in den hinteren. Die in die vorderen Hornhaut-
schichten eindringenden Gefifie verlaufen unregelméBig, bilden Maschen von ver-
schiedenen Durchmessern, wobei aber die Maschen nur wenig linger in radidrer
Richtung als in der darauf senkrechten sind. Die in die tiefen Hornhautschichten
eindringenden GefiBe bilden in radidrer Richtung sehr lange Maschen, wobei die
Neigung zur Bildung parallel zueinander verlaufender Maschen ausgesprochen
ist. Die in den vorderen Schichten verlaufenden Gefifle treten vielfach aus
einer Schichte in die andere iiber, was bei den tiefen Gefallen fast nicht vor-
kommt. Da es wahrscheinlich ist, daB die Gefile in der Richtung des gering-
sten Widerstandes sich ausbreiten, kann man aus ihrem Verlaufe Schliisse auf
die Anordnung der Gewebselemente ziehen. Durch Versuche durch Stiche in
die Hornhaut ihre Spaltbarkeit zu erkennen, die auch auf der Vorstellung fufien,
daB sich ein Gewebe entsprechend vorgebildeter Gewebsanordnung in der Rich-
tung des stiarksten Widerstandes aufspaltet, 148t sich in Ubereinstimmung mit
den Beobachtungen an den GefiBen ein Unterschied in der Anordnung der
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Hornhautbénder in den oberfldchlichen und tiefen Schichten erschliefen. Durch
die mannigfache Verflechtung der Hornhautbidnder miteinander in den vorderen
Hornhautschichten erscheint die Hornhaut hier fester als in ihren tieferen
Teilen. Dies stimmt auch mit der sicher gréoferen mechanischen Beanspruchung
der oberflichlichen Hornhautschichten iiberein. Bei Sprengung der Hornhaut
durch iberméfBige Erhohung des Binnendruckes birst sie in den vorderen
Schichten immer auf die gleiche Weise. Auch die Anordnung der Spaltrichtungen
bei Stichversuchen laflt eine gewisse GesetzméBigkeit erkennen, was dafiir
spricht, daB die Hornhaut wohl sehr kompliziert, aber doch stets annahernd
gleich gebaut ist. Die Blatter verlaufen nicht vollstindig parallel zueinander,
lassen sich auch nicht durch den ganzen Querschnitt der Hornhaut verfolgen.
Sie bestehen aus verschieden (0,09—0,26 mm) breiten Béndern, die zugescharft
zu enden scheinen und auf dem Querschnitt 6fters den Anschein erwecken,
ineinander iiberzugehen. Das Bild, das man auf dem senkrechten Querschnitte
der Hornhaut erhalt, hingt von der Lénge des Schnittes ab. An Schnitten,
die senkrecht zur Oberfliche durch die Mitte der Hornhaut gefiihrt sind, lassen
sich die Blatter der Hornhaut viel weiter verfolgen als an Schnitten, die diesen
Bedingungen nicht entsprechen. Vielleicht ist der Unterschied der Ansichten
iiber die Ausdehnung der Hornhautlamellen auf diesen Umstand zuriickzufithren.
SaLzMANN (1912) hebt ausdriicklich hervor, daB die Lamellen der Hornhaut
oberflichenparallel verlaufen, was daraus zu ersehen ist, dafl die die Zellen
enthaltenden Spalten zwischen den Lamellen sich untereinander nicht ver-
binden. ErstEr (1930) bildet dagegen einen Hornhautdurchschnitt ab, auf
dem zahlreiche solche Verbindungen der interlamelldren Spalten sichtbar sind.
Es ist mir bisher an keinem Priparat gelungen, die Hornhautlamellen durch
die ganze Breite der Hornhaut zu verfolgen. Es ergeben sich vielmehr in allen
Lagen der Hornhaut Stellen, wo eine Lamelle zugeschirft aufhért und dies
auch an senkrecht zur Oberfliche gefiihrten Schnitten durch die Mitte der
Hornhaut. In den hinteren Schichten lassen sich die Lamellen eine langere
Strecke lang verfolgen, als dies in der vorderen méglich ist, die eine weniger
regelmifliige Anordnung aufweisen als die hinteren. Es muB jedoch hervor-
gehoben werden, dafl die Anordnung der Lamellen viel regelméfiger ist als
in der Lederhaut. In bezug auf die Regelmafligkeit der Lagerung der Hornhaut-
lamellen ergeben sich nach meinen Beobachtungen ziemlich weitgehende
individuelle Unterschiede, so daB manche Hornhidute sich dem Zustande der
vollstindig oberflichenparallelen Lagerung der Hornhautlamellen bedeutend
néhern. Man kénnte nur dann auf Priaparaten eine absolute oberflichenparallele
Lagerung der Hornhautlamellen wahrnehmen, wenn entweder die Lamellen
alle flichenhaft ebenso grofl wiren wie die ganze Hornhaut, oder wenn alle
Lamellen in einer bestimmten Richtung von einem Rande der Hornhaut bis
zum anderen reichen wiirden und der Schnitt gerade in der Richtung der Achse
der Béinder gefiilhrt worden wire. Es miiiten sich aber dann auch Schnitte
ergeben, auf denen man eine groffe Anzahl von Lamellen im Querschnitte sehen
wiirde, was keineswegs zutrifft. Die Lamellen setzen sich nach His (1854) aus
Bindern von 0,09—0,02 mm Breite zusammen, deren Rédnder zugeschérft sind.
Die Lamellen treten auch an manchen Stellen miteinander in Verbindung und
gehen ineinander iiber. Die Bénder, die auf den Durchschnitten der Horn-
haut als Lamellen erscheinen, setzen sich aus 0,005—0,009 mm dicken Biindel-
chen von diinnen, parallel zueinander gelagerten, gerade gestreckten Binde-
gewebsfasern zusammen, die als Fibrillen beschrieben worden sind. SALZMANN
(1912) und H. Vircaow (1910) sind der Ansicht, daf3 die Lamellen aus diinnen,
sehr fest aufeinander liegenden Elementarlamellen bestehen, deren Dicke Sarz-
MANN auf 0,0013 mm angibt. PEs (1906) gibt ihre Dicke mit 0,001 mm an.
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Die Fibrillen teilen sich nicht und verlaufen gerade, einander parallel, so daf}
sie sich weder durchflechten, noch iiberkreuzen (Abb. 8). Es treten aber Fasern
aus Elementarlamellen in benachbarte
iiber, was zum Teil den festen Zusam-
menhang der Lamellen untereinander
erklirt. Die Verbindung der Hornhaut-
elemente miteinander ist eine sehr feste,
so daB bis jetzt kein praparatorisches
Verfahren gefunden worden ist, um
die Elemente voneinander zu trennen.
Es gelingt weder Lamellen noch Béander
voneinander zu scheiden und zu son-
dern. Besondere Mithe haben sich ver-
schiedene Forscher gegeben durch In-
jektion von gewissen Fliissigkeiten und
Luft die Hornhautelemente voneinander
zu trennen. Dabei gelingt es, das Horn-
hautgefiige zu zerreifflen und Spalten
AbD. 8. Kinstliche Spaltriume zwischen den Horn-  und Rohren entstehen zu lassen. Die
hautlamellen 1nfo(]}g&e0 Ig\({)gk)ﬂ.‘lxation, Mensch letzteren sind die von Bowmaw (18 49)
zuerst dargestellten réhrenférmigen

Gebilde, die geradlinig in verschiedenen Schichten der Hornhaut ver-
laufen, stellenweise Auftreibungen aufweisen und blind enden. Sie verbinden
sich niemals miteinander,
teilen sich auch nicht und
verlaufen ohne gesetzméBige
Anordnung. Auch durch sub-
conjunctivale Wasserstoff-
superoxyd-Injektionen kann
man sie bei verschiedenen
Tieren leicht darstellen
[SrtBEL (1922), Abb. 9].
Beimm Menschen treten bei
subconjunctivalen Wasser-
stoffsuperoxyd - Injektionen
nur wenige BowMansche
Réhren auf. Bowman selbst
hielt sie fiir Lymphgefafle,
welche Ansicht neuerdings
STUBEL vertreten hat. Alle
anderen Forscher halten
diese Gebilde fir Kunst-
produkte, durch Sprengung
des Hornhautgewebes ent-
standen. Es ist natiirlich
anzunehmen, daf3 bei In-
jektionen sich die Fliissig-
keiten oder Gase in der
Richtung des geringsten
Abb. 9. BowMANsche Rohren in der Hornhaut des Kaninchens Widerstandes ausbreiten.
mittels Wasserstoffsuperoxyds dargestellt. (Nach MAGNUSs.) Der geradlinige Verlauf der
Bowmanschen Rohren ist

wohl als Beweis dafiir anzusehen, daf die Hornhautbinder und Fibrillen
geradlinig verlaufen, sich aber unter verschiedenen Winkeln iiberkreuzen.
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Die Ansichten dariiber, ob es sich um kiinstliche Erweiterung intrafasci-
culdrer Spalten handelt, wie KOLLIKER, SCHWEIGER-SEIDEL (1869) u. a.
meinen, oder nach RorLLET (1859) um Sprengliicken oder kurzweg um Kunst-
produkte, wie sie HENLE (1888), His (1863), TercaMANN (1881) und LEBER
(1868) bezeichnen, gehen auseinander, beweisen aber, daBl die Mehrzahl der
Forscher die Gebilde fur Kunstprodukte hilt, was auch der Wirklichkeit ent-
sprechen diirfte. Die mikroskopischen Bilder, die man von derart behandelten
Hornhéduten erhéilt, lassen erkennen, daf3 die Fibrillen der verschiedenen benach-
barten Schichten miteinander zusammenhingen und Ubertritte aus einer Ebene
in die andere in grofer Zahl stattfinden. Die Flissigkeiten und Gase breiten
sich nicht nur zwischen Lamellen und Bandern aus, sondern auch innerhalb
der Bander selbst, insofern diese verletzt worden sind. Beim Menschen ist die
Zahl der bei Wasserstoffsuperoxyd-Injektion auftretenden Réhren gering im
Vergleich zu manchen Tieren (Rind, Schwein, Hund, Schaf, Kaninchen, Meer-
schweinchen ). Bei der Raite traten die Gebilde nicht auf [SttBEL (1922)].

Die Bénder innerhalb der Hornhaut iiberkreuzen sich ohne erkennbare
GesetzmaBigkeit in den verschiedensten Richtungen. Dies trifft nicht nur fiir
den Menschen, sondern fir alle Sdugetiere zu im Gegensatz zum Frosche, bei
dem die Fibrillenrichtungen in den Lamellen sich anndhernd unter geradem
Winkel kreuzen. Dasselbe gilt fiir manche niedere Wirbeltiere wie Selachier,
Fische u. a. Es ist noch nicht klargestellt, ob die Bénder beim Menschen von
einem Rande der Hornhaut bis zum anderen reichen, oder ob sie kiirzer sind
und zwischen den anderen zugeschirft enden. Savzmanx (1912) gibt an, daf
sich die Breite der Elementarlamellen nicht messen 146t, da diese sich mikro-
skopisch nicht weit genug verfolgen lassen. Er ist der Ansicht, daf die von
Prs (1906) angegebenen Breitenmafie von 0,01—0,02 mm weit hinter der wirk-
lichen Breite zuriickbleiben.

H. Vircaow (1905) beschreibt, dafl sich die Lamellen iiber die ganze Horn-
haut erstrecken, was zur Folge hat, dall die Lamellen als breite, diinne, sehr
lange Biander zu werten sind, die sich unter sehr spitzen Winkeln miteinander
verbinden und sich verflechten, so daf} sie nur wenig von der oberfldchen-
parallelen Richtung abweichen. Die Kreuzungswinkel dieser Bénder sollen
nahe an 90° betragen. Da in den vorderen Teilen der Hornhaut die Abwei-
chungen von der oberflichenparallelen Richtung gréfer sind, und die Durch-
flechtung der Bénder eine dichtere ist, was darin seinen Ausdruck findet, daf3
die Spalten zwischen den Lamellen hier kiirzer sind als in den tieferen Teilen,
ist es wahrscheinlich, daB} hier die Biander kiirzer sind als in den hinteren Teilen
der Hornhaut. In der Nihe der Bowmanschen Membran verlaufen manche
Faserziige besonders schief. Solche Faserziige sind als Fibrae arcuatae be-
schrieben worden und sind als Eintritt von Fibrillen aus den benachbarten
Schichten der Hornhautgrundsubstanz in die Bowmaxsche Membran auf-
zufassen. Wie Sarzmanwn (1912) meint, stehen sie in gewissen Beziehungen
zu den Nervenporen der BowmaNschen Membran.

Erour (1880) und RaNvIER (1881) fanden beim Rochen quer von der Bow-
MANschen bis zur DESCEMETschen Membran zichende Suturalfasern, welche
also die Lamellen senkrecht durchbohren. Sie sollen auch beim Menschen
vorkommen, werden aber von neueren Autoren nirgends erwihnt.

Da die Hornhaut in der Peripherie dicker ist als in der Mitte, miissen hier
die Hornhautlamellen zahlreicher oder dicker sein als in der Mitte. Sie sind
in den hinteren Schichten der Hornhaut in der Tat zahlreicher; an der Horn-
haut-Lederhautgrenze sind sie am zahlreichsten, und nehmen quantitativ gegen
die Mitte in der Weise ab, daB die hintersten sich zuschirfen und auf der Aufen-
fliche des DEscEMETschen Membran enden.
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Weit auseinander gehen die Ansichten dariiber, auf welche Weise der feste
Zusammenhang der Hornhautelemente herbeigefiihrt wird. Es ist viel dariiber
gestritten worden, ob die Hornhautelemente, Fibrillen, Bander und Lamellen
durch eine Kittsubstanz miteinander verbunden sind oder nicht. Férberisch
148t sich eine solche nicht nachweisen. Wohl sind die Grenzen zwischen den
Fibrillen dunkler als die Fibrillen selbst, aber dies ist noch kein Beweis dafir,
daB hier eine Kittsubstanz vorhanden ist. RaNVIER (1878) hat bei Silber-
behandlung eine Braunung zwischen den benachbarten Blittern erhalten; dies
ist jedoch auch nicht beweisend. Behandelt man die Hornhaut direkt mit
Silbernitrat oder nach verschiedenen Modifikationen der BIELscEHOWSKYschen
Methode, so sieht man eine Substanz dunkler gebrdunt, doch handelt es sich
nicht um eine Kittsubstanz. Es ist sehr wahrscheinlich, da neben dem haufigen
Ubertritt der Fibrillen aus einer Lamelle in die andere, und auch von einem
Biindelchen in das andere der eigentiimliche Quellungszustand der Fibrillen
dieselben so aneinander preft, daf dadurch eine Verbindung der Elemente
miteinander herbeigefiihrt wird. Nimmt man an, dafl die normale Quellungs-
fliissigkeit kolloider Natur ist und von den Hornhautfibrillen aufgenommen
wird, so miissen diese Fibrillen einen hohen Grad von Klebrigkeit erhalten und
unter der elementaren Wirkung des Quellungsdruckes so fest aneinander gepref3t
werden, da} fiir eine Zwischensubstanz zwischen ihnen, aber auch zwischen
den Biindeln und Bindern kein Raum bleibt. Auch bei stirkster Quellung
haften die Binder an den zellfreien Stellen fest aneinander. Nach KorLMER
spricht aber die Tatsache, daB in feinen Gefrierschnitten die fibrilliren Elemente
nicht auseinanderfallen, noch am ehesten fiir das Vorhandensein einer ver-
kittenden Zwischensubstanz.

Wihrend die alteren Forscher das Vorhandensein von elastischen Fasern
in der Hornhaut leugneten und solche nur an der Hornhaut-Lederhautgrenze
verzeichneten, haben die Untersuchungen von TARTUFERI (1903), KIirrsuchi
(1898), pE Ligro Vorraro (1907), SEEFELDER (1910) und Sarzmann (1912)
ergeben, daB sich in der Hornhaut zahlreiche elastische Fasern finden. TARTUFERT
hat sie mittels eines Silberimprignationsverfahrens, KiriBucHI mittels Orcein-
farbung, pE Liero VoLLARO mittels des WEIGERTschen Verfahrens und schlieB3-
lich SEEFELDER mittels des HELDschen Molybdénséure-Himatoxylin-Verfahrens
dargestellt. Sie sind in den vorderen Hornhautschichten sparlicher vorhanden
als in den hinteren und bilden ein syncytielles Netzwerk. Je nach der Vor-
behandlung des Gewebes verlaufen sie geradlinig, wie dies SEEFELDER und SALZ-
MANN beschreiben, oder bei stirkerer Quellung des Bindegewebes wellig, wie
es TARTUFERI angibt. Es handelt sich teils um freie Fasern, teils um solche,
die von Hornhautzellen ausgehen. Solche Zellen sind etwas dunkler gefirbt
als diejenigen, von denen keine elastischen Fasern ausgehen. An den Ver-
einigungsstellen zweier oder mehrerer Fasern entstehen membranose Bildungen,
welche die Forscher mit Schwimmhiuten vergleichen. Die elastischen Fasern
sind ziemlich diinn und werden in den Randteilen der Hornhaut dicker; sie
nihern sich dadurch dem Verhalten in der Lederhaut. Sie verlaufen in den
verschiedensten Richtungen, scheinen jedoch meist der Richtung der Binde-
gewebsfasern zu folgen, zwischen denen sie liegen. Die elastischen Fasern liegen
fast ausschlieBlich in oberflichenparallelen Ebenen, so daf} sie auf senkrecht
zur Hornhautoberfliche gefithrten Schnitten fast unsichtbar sind. Sie verlaufen
selten in der Schnittebene, sondern fast stets senkrecht oder schrig dazu. Fasern,
die in antero-posteriorer Richtung ziehen, hat SEEFELDER nicht gesehen. TAR-
TUFERI (1903) beschreibt wohl Netze, welche die Fibrillenbiischel der Binde-
gewebsfasern umspinnen, steht aber mit dieser Behauptung allein. Mit der
Anniherung zur DEscEMETschen Membran nimmt die Menge der elastischen
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Fasern zu. Unmittelbar vor derselben bilden sie ein so dichtes Netzwerk, daf3
SEEFELDER von einer elastischen Membran spricht (Abb. 10 u. 11). An Flach-
und Schrigschnitten ergibt sich hier eine erstaunliche Menge dicht verfilzter
elastischer Fasern, die auf Frontalschnitten als geschlossene Membran erscheinen.
Sie ist 5—6mal diinner als die DEscEMETsche Membran. Die dieser zugekehrte
Seite ist vollstindig glatt, wihrend die vordere Seite rauh und uneben ist infolge
von Querschnitten in die Membran eintretender Fasern. Die elastische Membran

Abb. 10. Schrigschnitt durch die hintersten Hornhautschichten. Die Fasern der Lamina elastica verlaufen
hier sehr schrig und ihre umgebogenen Enden scheinen streckenweise zu einer kontinuierlichen Membran
vereinigt zu sein. (Nach SEEFELDER.)

ist von der DEscEMETschen durch einen dufBerst feinen, hellen Saum durchwegs
auf das schirfste abgegrenzt. In der Hornhautperipherie splittert sich diese
Membran auf und strahlt unter weiterer Zunahme ihrer Elemente zwischen
die Bindegewebsbiindel der Lederhaut-Hornhautgrenze ein. So wie anderwiirts
sind die Enden der elastischen Fasern vielfach hakenformig gekriimmt.

Die vordere Grenz-
schichte (nach REICHERT,
Lamina basalis anterior,
s. externa, Lamina elastica
anterior BowmMmani, Bow-
MANsche Membran) ist die
vorderste, besonders diffe-

renzierte Lage der Horn- A})b. 11. Auflésung der Lamina olasti}ca in kurze Stiicke und Punkte.

- Elastische Fasern in den hinteren Schichten der Randteile der Horn-
hautgrundsubStanZ 7, be haut cines 7monatlichen menschlichen Fetus (ZeiB Apochromat
steht also aus den gleichen Immers. 2. Komp.-Ok. 12). (Nach SEEFELDER.)

Bindegewebsfibrillen, die

hier aulerordentlich dicht zusammengedringt und wahrscheinlich verfilzt sind,
so daf} sie bei der Untersuchung an senkrechten und tangentialen Schnitten als
homogene, zellenlose Lage erscheinen. Nur ausnahmsweise 148t sich an ihr eine
feine faserige Struktur erkennen. H. Vircuow (1910) meint, daB die Fibrillen,
um sichtbar zu werden, sehr stark geférbt werden miissen ; sind sie es in geniigen-
dem MaBe, so sind sie so dunkel, daB sie angesichts der starken Zusammen-
dringung nicht mehr voneinander unterschieden werden kénnen. Die vordere
Grenzschichte wird der verdichteten subepithelialen Grenzschichte der Haut
gleichgestellt, ist aber bedeutend dicker als diese. M. PescHEL (1905) schlieBt
aus seinen Untersuchungen der vorderen Grenzschichte mittels des Ultra-
mikroskopes, daB sie aus einem dichten Faserfilz besteht, aus Netzen, die keine
bevorzugte Lingsrichtung erkennen lassen. Diese Untersuchungen unterstiitzen
die Ansicht, da3 die vordere Grenzschichte aus sehr eng gedringten und mitein-
ander verbundenen Fasern ohne bevorzugte Verlaufsrichtung besteht. Die
verschiedenen Forscher weichen beziiglich der DickenmaBe der vorderen
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Grenzschichte betrachtlich voneinander ab. Sie machen folgende Angaben:
HenpE (1855) 0,0045—0,01 mm, v. EsNer (1899) 0,004—0,009 mm, STOHR-
v. MOLLENDORFF (1922) bis 0,01 mm, ScHWALBE (1887) 0,019—0,02mm, SALZMANN
(1912) 0,01—0,016 mm, P. E1sLEr (1930) 0,009—0,019 mm. H. VircHOW (1905)
ist der Ansicht, dafl die vordere Grenzschichte in allen ihren Teilen ziemlich gleich
dick ist, ScHWALBE (1887) meint, sie ndhme gegen den Rand allméhlich an Dicke
ab, wihrend die Verdiinnung nach v. EBNER (1. ¢.) rasch vor sich geht. P. ErsLEr
(1930) hat an in MtLLERscher oder ZENKERscher Fliissigkeit geharteten Objekten
die Dickenabnahme nach der Peripherie zu mit 0,0025—0,004 mm gemessen.
Das Verhalten der peripheren Endigung der vorderen Grenzschichte ist ein ver-
schiedenes. In manchen Féllen beginnt sich die DEscEMETsche Membran schon
in ziemlicher Entfernung vom Ubergang der Hornhaut in das Bindehautepithel
zu verdiinnen, so daB der Rand stark zugeschéarft ist. In anderen Féllen reicht
die Grenzschichte bis unter das Bindehautepithel und endet, sich rasch ver-
diinmend, mit kurzer, leicht zugeschirfter Kante. Wieder in anderen Féllen
findet eine Verdimnung und Zuscharfung tiberhaupt nicht statt, so dall der
Rand abgerundet erscheint. Die Angaben iiber die Ausdehnung der vorderen
Grenzschichte sind sehr verschieden. Nach ScHWALBE (1887) endet sie 1,0 bis
1,5 mm vom Hornhautrande unter dem vorderen Ende des Randschlingennetzes.
v. EBNER (1899) schreibt, dal sie im Hornhautrande endigt und sich nicht
bis unter die Bindehaut verfolgen 1dBt. Nach H. VircaHow (1910) endet sie
etwa 6 Epithelzellenbreiten vom Ubergang des Hornhaut- in das Bindehaut-
epithel und ist hier von sehr dichtem Bindegewebe umgeben. MERKEL (1901)
beschreibt einen Ubergang in feine, subepmhehale Lamellen der Bindehaut.
ScHAFFER (1933) erwihnt einen Ubergang in das lockere Bindegewebe der
Bindehaut. P. E1sLer (1930) schlieBt sich dieser Ansicht an. Seiner Meinung
nach endet die homogene Grenzschichte dicht unter dem Epithel und nur ge-
legentlich schiebt sich eine zarte Schichte gefafllosen konjunktivalen Binde-
gewebes eine kurze Strecke iiber ihren Rand. Das konjunktivale Bindegewebe
verlduft nicht in einer dem Hornhautrande entsprechenden Kreislinie, sondern
ragt streckenweise gegen die Bindehaut vor, so daBl mehr oder weniger aus-
gesprochene Zacken entstehen. Entsprechend diesen vorstehenden Zacken
spaltet sich der Rand der vorderen Grenzschichte flaichenhaft in zwei oder drei
Lagen des konjunktivalen Bindegewebes auf. In diesem Verhalten besteht
eine Ahnlichkeit mit dem Ubergange des Hornhautgewebes in das der Binde-
haut, indem von den oberflichlichen Biindeln der Hornhautgrundsubstanz sich
diinne Bindegewebsbiindel abspalten, die sich in der Bindehaut seitwirts zwischen
den Gefiflen des Randsaumes verlieren. Sie besitzen, ebenso wie die Hornhaut-
lamellen, sehr lange, schlanke Kerne und unterscheiden sich nicht wesentlich
vom Hornhautgewebe, gehéren jedoch bereits der Bindehaut an. Es sind die
Biindel, die zusammen mit der vorderen Grenzschichte die Conjunctiva corneae
darstellen.

Wie bereits erwiahnt, werden in den oberflichlichsten Schichten der Horn-
haut die Binder diinner und schmiler, verlaufen dabei schrag gegen die Horn-
hautoberfliche und strahlen in die vordere Grenzschichte ein. Dieses Einstrahlen
von Fibrillen findet an der ganzen Hinterfliche der Grenzschichte statt. Die
aus groBerer Tiefe bogenférmig gegen die Oberfliche aufsteigenden Fasern
(Fibrae arcuatae) dringen gleichfalls in die (irenzschichte ein und nehmen an
ihrem Aufbau teil. HENLE (1888) war der Ansicht, daB es sich dabei um Fasern
handelt, die weder zum gewdhnlichen Bindegewebe, noch zu den elastischen
Elementen gehéren und nicht quellbar sind. His (1854) und H. Vircrow (1910)
halten sie fiir gewohnliche Hornhautfibrillenbiindel, die in der Seitenansicht
sehr dinn erscheinen.
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H. VircaEOW (1910) beschreibt an der Vorderfliche der vorderen Grenzschichte
kleinste Fortsitze, die sich mit Marroryschem Héimatoxylin sehr deutlich
hervorheben lassen. Sie sind im Gegensatz zu dhnlichen Gebilden der Binde-
haut am Limbus der Hornhaut ganz kurz, dicht und regelmiBig gestellt. Sarz-
MANN (1912) hat sie an keinem seiner Praparate gesehen. P.EisLrr (1930)
schlieBt sich VircHows Meinung an. KoLMER hat sie mit der gréfiten Deut-
lichkeit an der Hornhaut élterer Individuen gesehen, besonders gegen den Rand
der Hornhaut zu. Die aus der Hornhautgrundsubstanz ins Xpithel eintretenden
Nerven durchbohren die Grenzschichte in senkrechter Richtung und liegen in
feinsten Kanélchen, die sich nur an ihren duBerst feinen Konturen erkennen
lassen, aber nicht durch Firbungsunterschiede hervortreten. Sie sind sehr
schwer zu sehen. MERKEL (1901) und P. EisLER (1930) erwdhnen in den Rand-
teilen der vorderen Grenzschichte an ihrer Unterseite flache Gruben, welche
fast die ganze Dicke der Membran einnehmen und durch Gewebe der Grund-
substanz ausgefiillt werden. Zu beiden Seiten der Gruben ist die Grenzschichte
von der gleichen Dicke.

Die hintere Grenzschichte (Lamina basalis posterior, Membrana Desce-
meti s. Demoursii, Lamina elastica posterior Topp-BowMAN, innere Basal-
membran, glasartige Lamelle der Hornhaut) unterscheidet sich scharf von der
Hornhautgrundsubstanz, deren hintere Schichten infolge geringerer Dicke der
Bindegewebsbinder dichter erscheinen. H. VircHow (1910) hat beobachtet,
daf3 diese Schichten bei interstitieller Wassereinspritzung weniger quellbar
sind als die mittleren Teile der Hornhautgrundsubstanz und fiihrt dies auf aus-
giebigere Vereinigung der Binder untereinander zuriick. Die hintere Grenz-
schichte haftet der Grundsubstanz fest an, jedoch nicht so fest wie die vordere
Grenzschichte. Sie laBt sich praparatorisch von der Hornhautgrundsubstanz
trennen, was sogar bei operativen Eingriffen beobachtet werden kann. Ihre
hintere Oberfliche wird vom Hornhautendothel bedeckt, die ihren Schutz gegen
den Inhalt der vorderen Kammer bildet. Beim Neugeborenen betrigt die Dicke
der hinteren Grenzschichte 0,002—0,003 mm und nimmt wéhrend des Lebens
stindig zu. Beim Erwachsenen betrigt ihre Dicke nach H.MULLER (1856)
0,006—0,008 mm, nach Frirz (1906) 0,0086—0,01 mm, der sie am Rande 0,01
bis 0,012 mm dick fand. v. EBNER (1899) gibt 0,013—0,02 mm an. SALZMANN
(1912) fand die Dicke in der Mitte 0,005—0,007 mm, am Rande 0,008—0,011 mm.
Im Alter wird sie noch dicker und erreicht nach H. MtLLER 0,015—0,02 mm.
Dabei wird sie gleichzeitig steifer und spréder. Die hintere Grenzschichte ist
vollstindig durchsichtig, homogen und unterscheidet sich von den Hornhaut-
lamellen durch stidrkeren Glanz. Sie verhilt sich in mechanischer Beziehung
anders als die iibrigen Bestandteile der Hornhaut. Bei Verletzungen rollt sie
sich nach vorne, also nach ihrer Konvexitit zu ein. Abgel6ste Stiicke rollen
sich zylindrisch oder konisch ein. Elastisch im eigentlichen Sinne des Wortes
ist sie nicht, da sie bei Verletzungen nur wenig klafft, zum Teil in Abhéngigkeit
vom Verhalten der Hornhautgrundsubstanz; sie ist auch nicht wie andere
elastische Gebilde dehnbar. Mit dem Alter wird sie steifer und sproder, briichiger,
hérter, weniger biegsam und zum Rollen geneigt. Die Bruchflichen der hinteren
Grenzschichte konnen senkrecht zu ihrer Fliche, aber auch schrig verlaufen,
sind mitunter stufenférmig, was fir eine gewisse Schichtung sprechen kann,
auch muschelig, wie dies RANVIER gefunden hat. Beim Bruch der Membran
148t sich ein Knacken horen, das sich nach Fixation mit Chromsdure und chrom-
sauren Salzen, mit Osmiumsiure verstirkt.

Durch ihre chemischen Eigenschaften unterscheidet sich die hintere Grenz-
schichte wesentlich von der Hornhautgrundsubstanz. Sie bleibt im Wasser
klar, quillt nicht, verandert sich nicht durch kochendes Wasser. Nach MORNER
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(1893) steht die hintere Grenzschichte der Linsenkapsel chemisch sehr nahe.
Die Proteinsubstanz, aus der diese beiden Membranen bestehen, bezeichnet
er als tierisches Membranin. Dasjenige der hinteren Grenzschichte ist in Sauren,
Alkalien, Verdauungslésungen und kochendem Wasser schwerer 16slich als die
Linsenkapsel, besitzt auch einen héheren Stickstoffgehalt. Das tierische Mem-
branin nimmt zwischen den Mucinarten und dem Elastin eine Mittelstellung
ein, wobei die hintere Grenzschichte dem Elastin naher steht, die Linsenkapsel
dagegen den Mucinen.

Die hintere Grenzschichte verhalt sich Farbstoffen gegeniiber ganz
anders als die Hornhautgrundsubstanz. Mit Eosin und Séurefuchsin firbt sie
sich nur zart, hilt Pikrocarmin bei Entfirbung mit Ameisensiure fest. Bei
Farbung mit Orcein und nach WEIGERT unterscheidet sie sich aber deutlich
von den elastischen Fasern, indem sie sich bei richtiger Behandlung nur zart
farbt, gegeniiber der dunklen Firbung echter elastischer Elemente.

Wihrend die meisten Autoren ihr eine Struktur nicht zuerkennen, haben
Raenimany (1877), Erour (1881), spiater TaAMAMSCHEF (1869), eine lamellire
Struktur sehen wollen. LancHANs (1861) wollte beim Pferd sogar 24 Lamellen
unterscheiden konnen. PrscHEL (1905) hat auf Grund von Untersuchungen
mit dem Ultramikroskop eine solche Struktur behauptet, und WEINSTEIN (1903)
konstatierte eine faserige Struktur besonders nach Heilung von Verletzungen.
Hans Vircaow (1905) konnte niemals eine lamellare Struktur sehen, erwéhnt
aber einen auf der AuBlenseite der Schnitte hervortretenden dunkler gefarbten
Streifen. Es gelang auch KoLMER nicht mit Sicherheit eine parallele Streifung
in ihr nachzuweisen.

In biologischer Beziehung unterscheidet sich die hintere Grenzschichte von
der vorderen und der Hornhautgrundsubstanz. Sie ist Toxinen gegeniiber weit
widerstandsfahiger als die anderen Hornhautgewebe ; sie widersteht oft tagelang
bloBgelegt den Einfliissen der Bakterientoxine und dem intraokulidren Drucke.
Waihrend die zerstorte vordere Grenzschichte sich nicht wiederherstellt, und
auch die zerstérte Hornhautgrundsubstanz nur durch Narbengewebe ersetzt
wird, regeneriert sich die hintere Grenzschichte. An Stellen, wo Liicken in ihr
entstanden waren, wird von den Endothelzellen neue homogene Substanz ab-
geschieden. Auch diese Tatsache kann mit Recht als Beweis dafiir dienen, daf3
die hintere Grenzschichte ein Abscheidungsprodukt des Endothels darstellt. Die
stetige Dickenzunahme wihrend des Lebens ist eine Folge diecser Tatigkeit
der Endothelzellen. In Zusammenhang mit dieser Entstehungsweise der hinteren
Grenzschichte steht wohl auch die mehrmals beschriebene Zusammensetzung
aus einzelnen Lamellen. Zarte Streifung wurde von KOLLIKER (1899) und
H. MoLLer (1856) gesehen. Durch langes Kochen in Wasser, Maceration in
10% Kochsalzlésung, durch Selbstmaceration oder Kochen in Essigsiure gelingt
es an tierischen und menschlichen Hornhduten isolierte strukturlose Blattchen
zu erhalten, die den Ausdruck schichtenweiser Ablagerung bilden, die sich
vielleicht in Schiiben vollzieht. Solche Blittchen besitzen dieselbe EKigenschaft
wie die ganze hintere Grenzschichte, sich nach vorne einzurollen. P. EIsLEr
(1930) zieht auch die Méoglichkeit in Betracht, daBl es sich um rhythmische
Fillungen durch Fixierungsfliissigkeiten handeln kann.

In der Peripherie weist die hintere Grenzschichte, etwa nach dem 20. Lebens-
jahre, bis zu dem sie auch hier glatt ist, halbkugelige oder halbellipsoide Ver-
dickungen auf, die in konzentrischen Reihen angeordnet sind (HENLEsche oder
Hassatsche Warzen). ALt (1896) hat sie auch ausnahmsweise bei Kindern
gesehen. Sie bilden sich zuerst in der unmittelbaren Nachbarschaft des Randes
der hinteren Grenzschichte aus, spiter auch zentralwirts vom Rande. Beim
Erwachsenen finden sich 2—6 Reihen. Die GroBle und Zahl der warzenartigen
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Verdickungen nimmt mit dem Alter zu, so daf} die peripheren gréfler und hoher
zu sein pflegen als die weiter von der Peripherie liegenden. Sind die Gebilde
nicht kreisrund, sondern elliptisch, so steht die lingere Achse dquatorial. Thr
Durchmesser an der Basis betragt etwa 0,01 mm, ihre Dicke iibertrifft die des
Hornhautendothels gewohnlich nicht, mifit also etwa 0,005 mm, doch kommen
ausnahmsweise bei alten Leuten Dicken bis zu 0,02 mm vor. Die die Warzen
bedeckenden Endothelzellen dehnen sich und werden sehr diinn. Dabei liegen
die Zellkerne in den Ver-
tiefungen zwischen den
Warzen und sehen kleiner
aus als die nicht gedehn-
ter Zellen. Die zwischen
den HENLEschen Drusen
gelegenen Zellkerne sind
niher aneinandergeriickt
als bei den Endothelien
der anderen Regionen
und erscheinen kleiner.
KonigsTEIN (1879) hat
im Endothelbelag der
hinteren Grenzschichte
peripher Lécher beschrie-
ben, die Asavama (1902)
als dic Stellen ansieht,
an denen die Drusen der
Grenzschichte liegen, die
also unbedeckt von En-
dothelzellen in die Vor-
derkammer hineinragen
wiirden.  Bei  Unter-
Suc}lungen an Schnitten Abb. 12. ¥ixe Zellen der menschlichen Hornhaut. Vergoldung.
sind vom Endothel ent- (Nach RANVIER.)

bl6Bte Stellen noch nicht

beschrieben worden. AsAYAMA selbst ist nicht ganz von der Richtigkeit seiner
Ansichten iiberzeugt, da nach allgemein angenommenen Ansichten die Horn-
hautgrundsubstanz bei Fehlen des Endothelbelages durch Einwirkung des
Kammerwassers quellen miiBlte.

Die periphere Endigung der hinteren Grenzschichte ist von der der vorderen
vollsténdig verschieden. An der Hornhaut-Lederhautgrenze spaltet sich die
hintere Grenzschichte in diinne Lamellen auf, welche zum gréfiten Teil in das
Gertistwerk der inneren Wand des Sinus venosus sclerae iibergehen. Dabei schiebt
sich ein Keil kernreichen, der Lederhaut angehorigen Gewebes zwischen sie und
die Hornhautgrundsubstanz. Die Lamellen scheinen sich in schmale Bander zu
spalten. Von diesen sollen einige in die dquatoriale Richtung umbiegen und
den vorderen Grenzring der Lederhaut oder der hinteren Grenzschichte bilden,
die den Sinus venosus sclerae vorne begrenzt. Die einschliagigen Verhaltnisse
werden bei der Besprechung der Gebilde der Kammerbucht geschildert werden.

In der Grundsubstanz der Hornhaut kommen zweierlei Zellen vor; die
eigentlichen

Zellen der Grundsubstanz oder die fixen Hornhautzellen und Wander-
zellen. Die fixen Hornhautzellen sind sehr flache Zellen, die zwischen den Binde-
gewebsbindern der Hornhautgrundsubstanz liegen, zumeist parallel zur Horn-
hautoberfliche; mitunter liegen sie auch in anderen Ebenen, besonders wenn

3*
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sie an der Oberfliche von Béndern mit runden Réndern liegen. Der Zelleib
ist sehr diinn, sieht wie ein zartes Hiutchen aus, so dafl er auf dem Durchschnitt
oder in Seitenansichten kaum wahrnehmbar ist. In der Nahe des Kernes wird
er etwas dicker. Die
farberische Darstellung
des Cytoplasmas ge-
lingt nur mit beson-
deren Verfahren: dermn
Hrrpschen Molybdén-
séure-Hamatoxylin-
verfahren, Vergoldung
(Abb. 12) oder Versil-
berung (Abb. 13). Das
auf solche Weise dar-
gestellte Cytoplasma
ist normalerweise
gleichméBig oder netz-
férmig, feinkornig. Der
Zellkern ist beim Neu-
Abb. 13. Fixe Zellen der Hornhautgrundsubstanz des Menschen. g.e boren('en ﬂae},lelhp~
Uransilber (KOLMER). tisch, nimmt mit der
Zeit sehrunregelméBige
Gestalten an. In Seitenansicht zwischen den Lamellen der Grundsubstanz
erscheinen die Kerne der fixen Hornhautzellen sehr schmal, spindelférmig.
Thre Dicke betrigt 0,002 mm oder auch weniger; sie firben sich besser als
das Cytoplasma und erscheinen auf
Durchschnitten auch bei gewdhn-
- A lichen Farbungen sehr deutlich. Sie
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Abb. 14. Zellen der Hornhaut des Menschen. Firbung Abb. 15. TFixe Zellen der Hornhautgrundsubstanz.
nach AGDUHR (KOLMER). Macacus rhesus. Vergr. 800fach (KOLMER).

sind groBer als die Kerne der Lederhautzellen. Wenn sie von rundlicher Ge-
stalt sind, betrigt ihr Durchmesser 0,012 mm, sie konnen aber bei Streckung
bis zu 0,027 mm erreichen. Sie besitzen ein sehr zartes Chromatingerist,
das in der Gegend der 2—3 sehr kleinen Nukleolen weniger hervortritt
(Abb. 14, 15). Diese sind gewohnlich ungleich grof und etwas unregelmaBig
geformt. Neben dem Kern fand Barrowrrz (1900) zwei durch eine Zwischensub-
stanz miteinander verbundene Zentralkorper, die ein Mikrozentrum bilden. Dieses
Diplosom der Hornhautzellen, aus zwei ganz kurzen Stabchen bestehend, wird
hiufig besonders bei den verschiedenen Modifikationen die BierLscHOWSKYschen
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Silberimpragnationstechnik in allen Zellen &ulerst elektiv dargestellt. Eine
zu diesem Diplosom radidr gerichtete Anordnung des Cytoplasmas 1483t
sich nicht erkennen. Die Zentralkérperchen liegen bei Flachenansicht mit
wenigen Ausnahmen aullerhalb des Kernbereiches, nur selten oberhalb oder
unterhalb desselben. Weist der Kern eine Einbuchtung auf, so liegen die Zentral-
korperchen durchaus nicht immer in dieser, sie scheinen vielmehr keine besondere
Beziehung zu der Einbuchtung zu besitzen. Barrowrrz (1900) beschreibt
auch Zellen mit zwei Kernen, dic jedoch nur selten vorkommen. In den
fixen Hornhautzellen lassen sich mit den Methoden der Netzapparatdarstellung,
besonders mit der Uransilbermethode von Casavn diese Gebilde sehr klar zur
Anschauung bringen; ihre Form sieht man am besten auf Flachschnitten der
Hornhautlamellen und erkennt dann, dafl der Netzapparat in charakteristischer
Weise ein zartes, vielfach anastomosierendes Gebilde aus zarten Bélkchen
darstellt, das dem Kern, den es halbmondformig umfaBt, einseitig anliegt und
sich in das plattenformige Cytoplasma der Zelle ziemlich weit hinein erstreckt.
Es sei bemerkt, dall diese Methodik meist auch von dem Cytoplasma der
Zellen mit seinen Verzweigungen gute Bilder liefert.

An senkrechten Durchschnitten der Hornhaut kann man, wenn die Fasern
etwas auseinandertreten, auch den Zelleib als zarten Faden erkennen, der sich
an die Enden des Kernes anschlieft. Zum Studium der fixen Hornhautzellen
eignen sich am besten Flachschnitte, besonders bei entsprechender Firbung.
Die Zellen erscheinen von sehr verschiedener, unregelméaBiger Gestalt, und
besitzen mehrere, oft zahlreiche Fortsitze, die breit oder schmal, sehr viel-
gestaltig und durch rechtwinklig dazwischen gespannte Briicken miteinander
verbunden sind. Die Fortsitze benachbarter Zellen derselben Lage, aber auch
verschiedener Lagen, stehen miteinander in unmittelbarem Zusammenhang,
so dal} ein wirklicher Zellverband vorhanden ist. Manchmal stofien auch Zellen
breit miteinander zusammen. Der beschriebene Zellverband durchzieht die ganze
Hornhaut. Die Bilder dieser Zellen erhalt man auch isoliert in besonders schéner
Weise mit Hilfe verschiedener Goldreduktionsmethoden, z. B. der Uransilber-
methode von CAJAL (s. Abb. 13).

Die Gestalt der Zellen und ihrer Fortsitze hingt in hohem Grade von dem
Verlaufe und der Gestalt der Hornhautbédnder ab, da sich die Zellen den Konturen
der Zwischenriume zwischen den Béindern anpassen. Diese Anpassung findet
ihren Ausdruck darin, daB3 die Zellen und ihre Fortsitze vom Drucke der
Fibrillen herriihrende parallele flache Rillen aufweisen, die durch niedrige
Leisten voneinander getrennt sind. Dieses Verhalten beweist, dafl die Zellen
und ihre Fortsitze die Rdume zwischen den Bindegewebsbindern vollstidndig
ausfiillen, so daf} fir ein Saftkanalsystem kein Raum iibrigbleibt. Mitosen
finden sich in den fixen Hornhautzellen nur in frithester Kindheit. Es 1i8t
sich daraus der SchluBl ziehen, dafl beim Wachstum der Hornhaut eine Ver-
mehrung der Hornhautzellen nicht stattfindet, dafi sich wahrscheinlich die
Zwischenrdume zwischen ihnen vergroflern und die Fortsitze verlingern.

Die fixen Hornhautzellen anderer Siugetiere verhalten sich prinzipiell ahnlich denen des
Menschen, weichen aber in manchen Einzelheiten ihres Baues von ihnen ab. H. Vircmow
(1905) bildet Hornhautzellen von Macacus erythraeus ab, die von unregelmiBiger Gestalt
sind und mittels schmaler oder breiter Fortsitze miteinander zusammenhingen (s.auch
Abb. 15). Die Zahl der Zellfortsiitze ist geringer als beim Menschen, weist auch weniger
reiche Verzweigungen auf. Sog. Nebenplatten, d. h. Fortsitze, die senkrecht zur Ebene der
Hornhautoberfliche verlaufen und die Zellen der verschiedenen Schichten miteinander
verbinden, also einen senkrecht zur Hauptmasse des Zellverbandes liegenden Verbindungs-
teil desselben vorstellen, sind deutlich nachweisbar. Beim Kaninchen findet sich ein Typus
von Hornhautzellen, der hiufig bei verschiedensten Tieren anzutreffen ist. Die Zellen
entsenden Fortsitze, die senkrecht zueinander stehen und wieder Nebenfortsatze unter
rechten Winkeln entsenden. Die Zellen selber sind annéhernd vier- oder rechteckig. Infolge
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dieser Gestalt der Zellen und ihrer Fortsitze erscheinen auf Flichenpraparaten die Zellen
und ihre Fortsitze ein Netz mit rechteckigen oder quadratischen Maschen zu bilden. Dieser
Typus findet sich in verdnderter Form auch bei der Eidechse; hier sind die Zellen kleiner,
die Verzweigung der Fort-
satze unter rechten Win-
keln ist nicht streng ein-
gehalten, da spitze und
stumpfe Winkel haufig vor-
kommen. Ahnlich verhal-
ten sich die Zellen bei der
Taube (Abb. 16). Beim
Frosch, der besonders hiu-
fig studiert worden ist, sind
die Zellen kleiner, ihre Fort-
sitze diinn, zahlreich. Sie
verbinden sich vielfach
untereinander; an den Ver-
bindungsste llen finden sich
Verdickungen, die eine Ab-
rundung der Winkel be-
dingen. Beim Frosch finden
sich als Nebenplatten auch
Zelleiber, die auf Flach-
schnitten als diinne spindel-
férmige Zellen crscheinen,
wie man sie aus senkrech-
ten Querschnitten gewohnt

Abb. 16. Tixe Zellen der Hornhautgrundsubstanz der Taube. Verlauf ist. Ahnliche Verhaltmsse
der Hornhautnerven. Vergoldung (KOLMER). bestehen auch beim Gold-

fisch (Abb. 17).

Auch in vollstindig gesunder Hornhaut finden sich stets Wanderzellen.
Im Gegensatz zu den fixen Hornhautzellen, die nur zwischen den Bindegewebs-
béndern liegen, kommen die Wanderzellen nicht nur zwischen, sondern auch
in den Bandern zwischen den Fibrillen vor. Bei ihrer Fortbewegung halten sie
sich also nicht nur an die vorge-
bildeten Zwischenrdume zwischen
den groberen Bauelementen der
Hornhaut, sondern sind befihigt
die feineren, fester miteinander
zusammenhingenden Gewebsele-
mente auseinanderzudringen. Sie
lassen sich nur schwer von den
fixen Hornhautzellen unterschei-
den, indem ihr Cytoplasma ent-
weder klar oder nur schwach
ADb. 17. ¥ixe Zellen der Hornhautgrundsubstanz des granulier’ﬁ und der Kern stark

Goldfisches. Vergoldung (KOTMER). farbbar ist. Seine Gestalt ist hchst
verschieden : gelappt, unregelméfig

oder sogar fragmentiert. Sie richtet sich nach dem zur Verfiigung stehenden
Raum. Die Kerne der Wanderzellen erscheinen zwischen den Béndern abgeplat-
tet, dhnlich den fixen Zellen, innerhalb der Bénder zwischen den Fibrillen lang-
gestreckt und spindelig. Die Wanderzellen dringen vom Rande der Hornhaut,
wohl meist aus der Bindehaut, bzw. aus ihren Gefiflen in die Hornhaut ein. Sie
bewegen sich unter normalen Verhéltnissen in verschiedenen Richtungen, sind
aber in den Randteilen der Hornhaut und in ihren vorderen Schichten zahl-
reicher als in der Mitte und den hinteren Schichten. Dal} sie auch aus der Horn-
haut wieder austreten kénnen, ist durch den Abtransport von Tusche-, Gold-
und Platinteilchen aus der Hornhaut in die Bindehaut und weiter in die Gefifle
erwiesen. Ob sie auch gelegentlich in der Hornhaut zugrunde gehen, ist nicht
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sichergestellt. Erwahnt wurde bereits, dal sie aus der Hornhautgrundsubstanz
durch die vordere Grenzschichte zwischen die Epithelzellen gelangen kénnen.
Daf} die Wanderzellen wihrend ihrer Fortbewegung in der Hornhaut auch knapp
an den Hornhautzellen voriiberziehen, ist begreiflich. Die Bilder solcher auf-
einanderliegender Zellen sind auch wiederholt abgebildet worden. Dabei ist
es nicht leicht, das Cytoplasma der einen von dem der anderen Zelle zu unter-
scheiden. Das Cytoplasma der Wanderzelle ist kérniger und der Kern stérker
gefarbt. Wihrend ihrer Wanderung in der Hornhaut wechselt die Gestalt
der Zellen sehr bedeutend, und es sind Formverinderungen beobachtet
worden. Eine bestimmte Richtung der Fortbewegung der Wanderzellen ergibt
sich beim Vorhandensein bestimmter, meist bakterieller Reize. Die Erdrterung
der damit verbundenen Erscheinungen gehért in das Gebiet der Pathologie.
Nach intravendser oder subcutaner Injektion von Trypanblau oder Lithion-
carmin und Einschneiden der Hornhaut von der Hinterfliche aus, um dadurch
dem Kammerwasser Zutritt zum Hornhautgewebe zu verschaffen, fand
GASTEIGER (1934) in der gequollenen Hornhaut Zellen, welche die Farbstoffe
gespeichert hatten. Da entziindliche Verdnderungen fehlten, kommt GASTEIGER
zum Schluf}, dafl die nachgewiesenen Zellen zu den normalen Bestandteilen
der Hornhaut zu rechnen sind, daB somit in der Hornhaut normalerweise
Zellen, die dem reticulo-endothelialen System angehéren, vorhanden sein
konnen. Sie finden sich nicht in allen Fillen, so daB man annehmen muf,
daf3 individuelle Unterschiede bestehen. Wenn andere Forscher sie in der
Hornhaut nicht nachweisen konnten, so lag es an der Untersuchungstechnik.
Bei dem trigen Stoffwechsel der Hornhaut und den besonderen anatomischen
Verhiltnissen, besonders dem Fehlen von GefiBen, konnte der Farbstoff die
betreffenden Zellen nicht erreichen. Erst die unmittelbare Beriihrung des Horn-
hautgewebes mit dem Kammerwasser hat Bedingungen geschaffen, welche es
den Zellen erlaubten die Farbstoffe zu speichern. Accarp1 und FonTana (1931)
hatten bei drei Versuchstieren nicht durchdringende Verletzungen der Horn-
haut von auBlen gesetzt und in der Umgebung der Hornhautwunden farb-
stoffspeichernde Zellen gefunden. Sie sind aber geneigt die Anwesenheit dieser
Zellen mit entziindlichen Vorgéingen in Verbindung zu bringen.

F. Das Endothel der Hornhauthinterfliche.

Die hintere Oberfliche der Hornhaut ist von einem einschichtigen flachen
Endothel bedeckt, das sich auf die Gebilde der Kammerbucht fortsetzt. Die
Untersuchung mit der Spaltlampe und dem Hornhautmikroskop erméglicht es,
das Hornhautendothel am Lebenden deutlich zu sehen. Bei Verwendung von
Nitralicht erscheint es braungelb, im Bogenlicht hellgelb. Man kann deutlich
die einzelnen Zellen erkennen. Wie Voar (1930) festgestellt hat, erhélt man
bei Untersuchung der frischen ausgeschnittenen Hornhaut des Menschen oder
eines T'ieres mit dem erwdhnten Untersuchungsverfahren dasselbe Bild wie am
Lebenden (Abb. 18). Es stimmt mit den von verschiedenen Forschern, besonders
von BarLowrrz (1900) bei anatomischen Untersuchungen erhaltenen iiberein.
Die warzenférmigen Verdickungen der hinteren Grenzschichte der Hornhaut
erscheinen als schwarze Aussparungen des Endothels, woran sich die Abweichung
dieser Stellen vom normalen Bau erkennen lifit. Die starke Verdiinnung der
Endothelzellen iiber den Warzen oder ihr Fehlen kann aber nur teilweise das
Bild erkliren. Erst wenn man beriicksichtigt, daB es sich bei der Untersuchung
um die Betrachtung des Bildes des hinteren Hornhautspiegels handelt, begreift
man, daf die Anderung der Oberflichengestalt allein imstande ist die betreffen-
den Stellen als reflexlos, daher schwarz, erscheinen zu lassen.
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Das Endothel der Hornhaut gehdrt zu den labilsten Elementen des T'ier-
kérpers, indem unmittelbar nach Aufhéren der Zirkulation, zumeist schon bevor
ein Reagens durch die Cornea eindringt, eingehende Strukturverinderungen
im Cytoplasma dieser Zellen eintreten, weshalb man sie unveridndert nur dann
zu Gesicht bekommt, wenn man osmiumhaltige Fliissig-
keiten in die tberlebende vordere Kammer einspritzt.

Abb. 18. Der hintere Horn-
hautspiegel im Spaltlam-
penbilde bei starker Ver-
groferung. .Scharfe Kon-
turen der Binzclzellen des Tyann gelingt es nicht zuriickgezogene Protoplasten zu
¢inigen Zellen ¢in dunkles  schen und ungeschrumpfte Kerne.
der Zellriickiliche durch Die Hohe der Zellen betragt beim FKErwachsenen
don Rorn heryorgerufen. 0,0045 — 0,0067 mm; in der frithen Kindheit sind sie héher
(Abb. 19). Am hochsten sind sie im embryonalen Leben
[Frirz (1906)]. Die Zahlen, die dieser Untersucher fiir verschiedene Altersstufen
des Pferdes angibt, lauten: Fetus von 13/,—3 Monaten 0,002 mm, 4 Monaten
0,0022 mm, 5 Monaten 0,003 mm,
5,5 Monaten 0,004 mm, 7 Monaten
0,005 mm, 10Y/, Monaten
0,006 mm, 12 Monaten 0,009 mm.
Fohlen 3/, Jahre alt 0,001 mm, er-
wachsenes Tier 0,0009 mm. Die
Abplattung der Zellen im Laufe
des Wachstums héngt damit zu-
sammen, daf sie sich nur anfangs
vermehren, wéhrend spéater ihre
Zahl unverandert bleibt. Zelltei-
lungsfiguren lassen sich nur in
frither Kindheit feststellen. BaL-
LowiTz (1900) hat sie bei Katzen
nur in den ersten Lebensmonaten,
niemals spiter gesehen. Die Zel-
len haben von der Fliache betrach-
Abb. 20. Hornhautendothel des Pferdes (KOLMER). tet einen sechseckigen Umrif3.
Die Sechsecke sind keineswegs
besonders regelmiBig, und es finden sich ziemlich zahlreiche Abweichungen von
dieser Gestalt. Fiinf-, sogar viereckige Zellen finden sich neben sieben- und
achteckigen, wenn diese auch nur selten vorkommen (Abb. 20). Die Zellgrenzen
lassen sich, auBer im Spiegelbezirk mit der Spaltlampe, am frischen Praparat
nicht erkennen, treten auch bei den meisten Farbungen nicht deutlich hervor.
Am besten lassen sie sich mit Silbernitrat darstellen, treten auch mitunter bei
Eisenhimatoxylinfirbung hervor. Die von verschiedenen Forschern beschrie-
benen Liicken zwischen den Zellen, wobei diese miteinander an der Stelle des
Zusammentreffens dreier Zellen fest zusammenhidngen, dazwischen jedoch

Abb. 19. Hintere Grenzschichte der Hornhaut des Menschen mit Endothel
(KOLMER).
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auseinander treten, sind wohl als Schrumpferscheinungen bei bestimmten Kon-
servierungsverfahren anzusehen. Dies ist um so wahrscheinlicher, als solche
Liicken am Lebenden im Spaltlampenbilde nicht vorhanden sind. Der Durch-
messer der Zellen betrigt beim Erwachsenen 0,018—0,022 mm, beim Kinde
weniger. Die Zellen sind reich an Cytoplasma. Beim Erwachsenen liegt der
Kern in der Mitte der Zelle, so dafl er auch auf Durchschnitten die Zellwand nicht
erreicht, wahrend in fritheren Entwicklungsstadien der Kern die Zelle in der
Mitte etwas vorwolbt. Infolgedessen erscheinen die Zellen auf dem senkrechten
Durchschnitt rechtwinklig mit einem in der Mitte liegenden verhiltnismafig
kleinen Kerne von langlicher Gestalt. Von der Fliche gesehen sind die Kerne
rund oder leicht elliptisch, ihr Durchmesser betrigt etwa 0,007 mm. Dies gilt
fir den Menschen. Das Cytoplasma ist meist sehr fein granuliert, enthilt
mitunter Vakuolen. Die Kerne sind gleichmafig verteilt, was auf eine annahernd
gleiche Grofle der Zellen hinweist. In der Hornhautperipherie, in der Gegend
der Warzen der hinteren Grenzschichte dndert sich dieses Bild. Die Zellkerne
sammeln sich hier zwischen den Warzen, so daf} sie gedringt nahe aneinander
stehen. Uber den Warzen selbst finden sich niemals Kerne; sie sind nur von
einer diinnen, kaum erkennbaren Cytoplasmaschichte iiberzogen. Frirz (1906)
ist nach seinen Untersuchungen der Ansicht, dafl der hinteren Grenzschichte, ent-
sprechend dem Sitz der Warzen, der Uberzug fehlt, da beim Abziehen des En-
dothels den Warzen entsprechende Liicken vorhanden waren. Esist jedoch sehr
unwahrscheinlich, daf dieser Befund die wirklichen Verhéltnisse wiedergibt. Das
Endothel verliert peripher die deutlichen Zellgrenzen und geht in einen Zellverband
iiber, der das Geriistwerk der Kammerbucht iiberzieht. Dabei wélben sich die
Kerne, entgegen dem Verhalten auf der hinteren Hornhautflache, oft stark vor.

Das Endothel der Hornhaut hat Bedeutung nach zweierlei Richtungen.
Von ihm stammt aller Wahrscheinlichkeit nach die hintere Grenzschichte der
Hornhaut ab. Bei ithrer Verletzung bildet sich vom Endothel aus eine frische
Schichte homogenen Gewebes, das die Liicken der Grenzschichte iiberzieht. Das
unversehrte Endothel stellt den Schutz der Hornhaut gegeniiber dem Kammer-
wasser dar und bildet dadurch eine der Bedingungen zur Erhaltung der Durch-
sichtigkeit der Hornhaut. Wird das Endothel beschidigt, so kann Kammer-
wasser in die Hornhaut eindringen, bringt sie zur Quellung und verursacht eine
Triibung der hinteren Schichten. Solche Triibungen sieht man z. B. klinisch,
wenn bei Operationen (Zyklodialyse) das Endothel mit der hinteren Grenz-
schichte verletzt wird. Diese Triitbung verschwindet, was darauf hindeutet,
dafl der Endotheldefekt verschlossen wird. Dies geschieht dadurch, daB eine
kontinuierliche Cytoplasmaschichte den Defekt iiberzieht, wihrend Kerne sich
nur allméhlich in diesem Gebiete zeigen. RANVIER (1898) hat dabei angegeben,
daB das Endothel an solchen Stellen mehrschichtig werden kann.

Bei Tieren ist das Bild, welches das Hornhautendothel darbietet, vielfach wesentlich
von dem verschieden, was beim Menschen besteht. Barrowrrz (1900) hat die Verhiltnisse
besonders bei der Katze studiert. Die Kerne der Endothelzellen erfahren im Laufe des
Lebens bemerkenswerte Gestaltsverdnderungen. Die zuerst runden, dann ovalen Kerne
erfahren an der einen Seite eine Eindellung, werden dadurch gestreckt, biegen sich all-
méhlich nach einer Seite, so daB sie halbmondférmig werden. Diese Gestaltsverdnderung
wird durch den von Barrowrrz (l. ¢.) besonders genau beschriebenen Faserkorb des Cyto-
plasmas, wohl den Netzapparat der Zelle, herbeigefiihrt, der, die Mitte der Zelle einnehmend,
den Kern verdringt und anscheinend auch stellenweise auflost und ihn zwingt an der
Beriibrungsstelle mit dem Netzapparat zuriickzuweichen. Da der Netzapparat im spiteren
Alter mitunter iiber den Kern hinweg sich verlagert und auf der konvexen Seite liegend
neuerlich den Kern verdringt, fithrt er hierdurch zu einer weiteren Verdringung der Gestalt
des Kernes, der S-férmig gekritmmt werden kann. Im Kerne finden sich bei der Katze

zwei, seltener drei oder sogar vier Zentralkorper, die sehr klein sind, aber sich deutlich vom
Kerne abheben.
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Ahnliche Veranderungen hat BarLowirz auch beim Schafe beobachtet. Wahrend aber
bei der Katze die Kerne mit ihren Konvexititen verschieden und regellos gerichtet sind,
finden sich beim Schafe vielfach die Kerne reihenweise in derselben Richtung orientiert.
Bei Vigeln, z. B. der Taube, haben NUEL und Cor~iL (1890), ferner Smirnow (1890) die
Zusammensetzung des Endothelbelages aus zwei Schichten beschrieben: einer inneren,
homogenen, den Kern enthaltenden und einer oberflichlichen Schichte, die der hinteren
Grenzschichte der Hornhaut zugekehrt ist und eine besondere Faserung aufweist. KEs
handelt sich dabei um helle und dunkle Streifen, die gegen die Mitte der Zellen zu kon-
vergieren, gegen die Peripherie zu sich ausbreiten und Biindel bilden. Jede Zelle hat so viele
Biindel als sie Rander besitzt. Die Streifen treten iiber die Zellgrenzen in die benachbarte
Zelle tiiber.

G. Die Nerven der Hornhaut.

Am Lebenden sind die Hornhautnerven bei Untersuchung mit der Spalt-
lampe, besonders unter Verwendung von Bogenlicht, und dem Hornhaut-
mikroskop deutlich sichtbar. Sie sind in jeder normalen Hornhaut wahrnehmbar,
weisen in der Peripherie Markscheiden auf, sind im regredienten, d. h. von den
tieferen Teilen des Auges zuriickgeworfenen Lichte nicht sichtbar, erscheinen
im auffallenden Licht weil mit einem Stich ins Gelbliche und besitzen bei
giinstigem Lichte leichten Seidenglanz. Vocr (1930) hat darauf hingewiesen,
daf man durch passende Belichtung der Lederhaut an ihrer vorderen Grenze
die benachbarten Hornhautnerven zum Aufleuchten bringen kann. Er falt
diese Erscheinung wohl mit Recht als Leuchtstabwirkung auf, die darauf hin-
weist, dal} die Nerven einen besonderen Brechungsindex, vielleicht eine geringere
optische Homogenitit besitzen als die umgebende Hornhautsubstanz. Die in
diec Hornhaut eintretenden Nervenstimmchen besitzen vielfach zu Beginn ihres
Verlaufes in der Hornhaut Markscheiden, die 0,25—0,50 mm weit reichen,
sich allmihlich verjingen. Léngere Einscheidungen sind selten und reichen
ausnahmsweise bis iiber 1 mm in die Hornhaut hinein. Sie kénnen bei dicho-
tomischer Teilung der Nerven auch die durch Teilung entstandenen Aste um-
kleiden. Mitunter finden sich versprengte Markscheiden, indem nach einer ge-
wissen Strecke marklosen Verlaufes des Nerven fiir einen kurzen Abschnitt die
Markscheide wieder auftritt. Diese Erscheinung ist der isolierten Nervenscheide
in der Netzhaut analog.

Mittels entsprechender Untersuchungstechnik lassen sich die Nerven beziig-
lich der Tiefe ihrer Lagerung bestimmen. Ubereinstimmend mit dem Ergebnis
anatomischer Untersuchungen finden sich die meisten Nerven in den mittleren
und vorderen Schichten der Hornhaut liegend. Vielfach verlaufen sie lange
in derselben Schichte, haben aber sonst das Bestreben gegen die Oberfliche
aufzusteigen. Voot (I. c.) hat mehrfach lange Nervenstdmmchen knapp vor
der hinteren Grenzschichte gesehen. In ihrem Verlaufe teilen sich die Nerven-
stimmchen dichotomisch, selten trichotomisch und splittern sich gegen die
Hornhautmitte immer mehr auf. Die dabei entstehenden Winkel sind selten
ganz spitz, iberschreiten 60° nur ausnahmsweise. An den Teilungsstellen finden
sich manchmal schwimmhautéhnliche Bildungen, deren Natur noch nicht sicher-
gestellt ist. Die Nerven ziehen vom Rande der Hornhaut gegen deren Mitte,
halten dabei aber nicht streng die radidre Richtung ein. Sie verlaufen meist
geradlinig, doch kommen leichte bogenférmige Kriimmungen vor. An manchen
Stellen finden sich knotenférmige Verdickungen.

Die Deutlichkeit, mit der die Nerven in der Hornhaut sichtbar sind, ist
individuell verschieden. In der Kindheit ist sie geringer als nach Abschluf3
der Entwicklung. Im Alter nimmt sie wieder wegen Abnahme der Durchsichtig-
keit der Hornhaut ab. Bei manchen Individuen treten die Nervenfasern mit
grioferer Deutlichkeit auf als dem Durchschnitt entspricht. Daf in pathologischen
Verhiltnissen die Sichtbarkeit zu- bzw. abnehmen kann, ist begreiflich, wenn
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auch die Ursache des deutlicheren Hervortretens sich nicht immer feststellen
1aBt. Auch auf andere Weise lassen sich beim Lebenden die Hornhautnerven
sichtbar machen. K~t#sEL und VoxwirrLer (1921, 1923) haben durch vitale
Férbung des Auges mit Neutralrot, Brillantkresylblau und Methylenblau die

oberflichlichen Nerven der : 2L
Hornhaut im Zusammen- 2 o

hang mit denen der Binde- \ =
haut darstellen kénnen ﬁ/% ‘
(Abb.21). Dabei firben sich ) _ RN

N

die oberfliachlich verlaufen-
den Nerven besonders mit
Methylenblau sehr deutlich,
wihrend die tiefliegenden
sich schwerer und oft un-
vollstindig fiarben. Die WA
eigentlichen Hornhautner- ;
ven, d. h. die aus der Leder-
haut eintretenden und in
den vorderen, die oberflich-
lichsten ausgenommen, und :
mittleren Schichten der XYt
Hornhaut verlaufenden Ner- f%\“‘»: { W
ven ziehen gestreckt in die A
Hornhaut hinein. Thr peri-

pherstes Stiick ist nicht ge-  Abb.21. Plexus paramarginalis superficialis (Attias) des linken
. . . Auges bei einem 15jihrigen Midchen. PL. Plexug, N Corngale
farbt und erscheint dinn, Nervenstimme gegen den Limbus Illin E?ugﬁsplt%tﬁnut I?ja\ierzclgh-

1 by 1 nung. N’ Nervenspindeln. Epitheliale Endknépichen. Links unten
Pempherwarts Z}l ge‘spltz't, ist cin sehr groBes epitheliales Endorgan. R _Randschlingen.
wohl deshalb, weil hier die BZ Bindegewebszellen im Limbus. (Nach KXUSEL.)

Markscheiden den Farb-

stoff von den Achsenzylindern abhalten [Docier (1890, 1891)]. Die Fasern
dieser Nerven durchflechten sich und laufen nicht parallel. Bei dichoto-
mischer Verzweigung bilden die Aste einen Spitzbogen, so dafB die Konkavi-
titen der Aste einander zugekehrt sind. In der duflersten
Peripherie kann man mitunter ein feines Gefif3 schen,
das den Nerven begleitet; solche Gefifie reichen nur
bis in die Gegend des Randes der durchsichtigen Horn-
haut. Von den Nervenstimmechen erster Ordnung kann
man Zweige abgehen sehen, die sich rasch der Horn-  App.22. Pinseliormige Aui-
hautoberfliche néhern und sich im Hornhautepithel —$pittciune cines Epitheiner-
aufsplittern (Abb. 22). Die in den oberflichlichsten (Nach KNUSEL.)
Schichten liegenden Nerven bieten einen grofen For-

menreichtum. Besonders dicht ist das Gewirr von Fasern in den Randteilen
der Hornhaut, wo sie den Plexus paramarginalis superficialis bilden. Die
sich kreuzenden, geschlingelten, im ganzen doch parallel zum Hornhautrande
angeordneten Nerven liegen alle im oberflichlichen Parenchym. Die aus
der Bindehaut eindringenden Nerven lassen sich iiber den Hornhautrand ver-
folgen. Manche Nerven sind besonders in den Endverzweigungen segmentiert.
Zahlreich sind die Endkndpfchen, die alle ganz oberflachlich, folglich im
Epithel liegen. Der dem Knopfchen unmittelbar benachbarte Nervenanteil ge-
hoért somit nicht mehr dem Parenchym, sondern dem Epithel an. Die Durch-
trittsstellen durch die vordere Grenzschichte sind nicht erkennbar, da sich diese
in keiner Weise von der Grundsubstanz abhebt. Moglicherweise haben manche
geschlingelte im Epithel liegende Nerven einen langen intraepithelialen Verlauf.

N

A
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Alle den Plexus paramarginalis superficialis bildenden Nerven stammen aus
der Bindehant und Episklera. Die anatomisch beschriebenen, von den tiefen
Nerven abstammenden Aste lassen sich am Lebenden nicht erkennen. Aufer
den beschriebenen finden sich in den oberflichlichen Hornhautschichten noch
kurze, auffallend geschlingelt verlaufende Nerven, die sich dichotomisch ver-
zweigen, unregelmafig kalibriert sind und niemals Anastomosen mit anderen
Nerven eingehen, auch niemals Endkolben tragen. Es sind dies wahrscheinlich
Nerven, dic von den cornealen Nervenstdmmen vor der ersten Verzweigung
abgehen, sich der Oberfliche ndhern und in der Grundsubstanz enden. Aufler-
dem beschreibt KNUsEL (1923) noch grofle, ganz oberflichliche Nerven der
Bindehaut, die sich in dieser wenig verzweigen,
in die Hornhaut iibertreten und sich in ihr
aufsplittern ohne mit dem Plexus paramargi-
nalis superficialis in nachweisbare Verbindung
zu treten. Bei genauer Untersuchung der oberen
Palisadenzone des Hornhautrandes kann man
mitunter einen das Gefiige der Palisaden sto-
renden Nerven sehen, der mit der Bindehaut
verschieblich, also ganz oberflichlich gelegen ist.
Dieser grofe Bindehautnerv verbindet sich mit
einem Hornhautnerven, der sich weit in die
Hornhaut hinein, manchmal bis gegen ihre
Mitte verfolgen 14Bt.

Es gelingt mitunter ein suprabasales Nerven-
geflecht der Hornhaut darzustellen. Die Nerven-
fasern werden in der Nahe des Hornhautrandes
sichtbar und lassen sich bis gegen die Mitte
der Hornhaut verfolgen. Ihr Kaliber ist iiber-
all gleich und ihr Verlauf ein radidrer. Anasto-
\bb. 25 BagaleAusbreit;ngderE thel mosen lassen sich nicht auffinden, wohl aber
nerven der Hornbaut. Die Mitte des  Uberlagerungen. Manche Fasern liegen etwas
lgfrrgseIﬁveorr%ngf&t;ggﬁ%}ﬁtﬁ?r%ralkrg%nj: tiefer, Wahrseheml}ch unrr}lttelbar unter. der

a3, 0c.5. (Nach KNUSEL.) vorderen Grenzschichte. Eine besonders inter-
essante Art der basalen Nervenausbreitung
wurde von KNUSEL aufgezeichnet (Abb.23). Die Fasern stellen einen Wirbel
dar, indem sie von einem Punkt, wohl einem Nervenporus der vorderen Grenz-
schichte ausgehen, sich unter spitzen Winkeln dichotomisch teilen und leicht
gekriimmt hauptsidchlich nach oben und unten verlaufen. In einem anderen
Falle liel sich ein feinstes Geflecht von Nervenfasern in der Nahe des Horn-
hautrandes im Epithel erkennen, das ziemlich regelmifiige Maschen bildete.
Es lag entweder im oder unmittelbar unter dem Epithel, jedenfalls héher als
die dichotomisch sich teilenden Nerven der Grundsubstanz.

Es ergibt sich, daf die vitale Methylenblaufdrbung ein sehr wertvolles Ver-
fahren zum Studium besonders der oberflachlichen Hornhautnerven darstellt und
geeignet ist die Kenntnisse iiber die Hornhautnerven, die mittels anatomischer
Untersuchungen erworben wurden, wesentlich zu erginzen. Die Nerven und
ihre Endigungen in der Cornea lassen sich relativ leicht mittels vitalen Methylen-
blaufarbungen nach EnrLICcH an herausgeschnittenen Sektoren der Hornhaut
zur Darstellung bringen, wihrend die alteren Untersucher verschiedene Modi-
fikationen der Darstellung durch Goldchlorid bevorzugten. Doch scheinen
gliickliche Darstellungen mit Hilfe der BieLsceEowskyschen Technik mit gewissen
Abédnderungen, die BoEKE (1925) geschildert hat, in bezug auf Vollstiandigkeit der



Darstellung mit gleich-
zeitiger guter Erhaltung
der epithelialen Elemente
die friheren Resultate
weitaus zu ibertreffen.

Die anatomischen
Untersuchungen ergeben,
dafl an der Nervenver-
sorgung der Hornhaut
dreierlei Arten von Ner-
ven teilnehmen : sklerale,
aus der Lederhaut in die
Hornhaut eindringende
Nerven, episklerale, die
im lockeren der Leder-
haut aufliegenden Ge-
webe verlaufen, und die
subkonjunktivalen, die
der Bindehaut angehéren
und von ihr aus in die
Hornhaut  eindringen.
Diese drei verschiedenen
Nervengruppen werden
bei der Darstellung der
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ADbb. 24 Nerven der Hornhaut des rechten Auges. (Nach SCHORNSTEIN.)

Lederhaut und der Bindehaut in ihren Eigenheiten beschrieben. Die Breite
der ungeteilten Nervenstimmchen miBt an der Hornhautgrenze 0,03 mm, der

aus nachbarlichen Ver-
bindungen gebildeten bis
iiber 0,07 mm; letztere
enthalten 40 und mehr
Nervenfasern.

Die Zahl der in die
Hornhaut eintretenden
Nervenstdmmechen  ist
sehr verschieden ange-
geben worden, was mit
Riicksicht aufdie Schwie-
rigkeit der Darstellung

nicht wundernehmen
kann. Nach den Angaben
von ATttias (1912) be-
tragt die Zahl der groflen
und kleinen Nerven, die
in die Hornhaut eindrin-
gen, 65—70. Die Bestim-
mung der Zahl ist nicht
nur infolge leicht eintre-
tender unvollstindiger
Farbung, sondern auch
deshalb schwierig, weil

Abb. 25. Nerven der Hornhaut des linken Auges. (Nach SCHORNSTEIN.)

es nicht leicht ist, die Hornhaut-Lederhautgrenze genau zu erkennen, und ein Irr-
tum um nur 0,5 mm infolge der raschen Aufsplitterung der Nerven zu groflen
Zahlenunterschieden fiihren muf. Von diesen Nervenstdmmechen liegen etwa 30
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tiefer in der Grundsubstanz der Hornhaut, die anderen oberflachlich. Die ange-
gebene Zahl ist im Vergleich zu der bei vitaler Farbung feststellbaren gering, da
diese an oberflichlichen Nerven allein etwa 120 ergibt. ScHORNSTEIN (1934) hat
in einem Falle, in dem sédmtliche Hornhautnerven markhaltig und daher am
Lebenden leicht zu sehen waren, am rechten Auge 85, am linken 70 eintretende
Nervenstimme gezahlt. Dabei fiel die geringste Zahl von etwa 20—25 auf die
groBBten Stdmme, wahrend das zahlenmifige Verhaltnis der ins vordere Par-
enchymdrittel eintretenden kleineren Stimmchen zu denen ins hintere Drittel
eintretenden etwa 3:2 betrug. Aus den hier wiedergegebenen Abb. 24 und 25
ist die Art der Verzweigung deutlich ersichtlich. Es sei nur darauf hingewiesen,
dafl die vordersten Hornhautschichten zahlreiche Nerven aus dem Geflechte
erhalten, das in der Um-
gebung der Hornhaut in
dem lockeren episkleralen
Bindegewebe und in dem
der Bindehaut gelegen ist
und die Hornhaut ring-
formig umgibt. Ungefahr
14 gréBere und mehrere
kleine Aste der Leder-
hautnerven, welche die
Blutgefalie begleitend
durch die Lederhaut-
locher nahe dem Horn-
hautrande oder weiter
hinten, meist nasal und
temporal an die Ober-
fliche gelangen, sowie
auf der Lederhautfliche
von hinten kommende
Nerven bilden 4—b5 itber-
ADbb. 26. Nerven in der Hornhautgrundsubstanz. Firbung nach AGDUHR. e'm%mderhegende und
Vergr. 320 (KOLMER). miteinander verbundene
Netze mit groflen, viel-
eckigen Maschen, deren Seiten gegen den Hornhautrand und die Oberfliche
aus gestrecktem in welligen Verlauf iibergehen. Die aus diesen Geflechten
stammenden Nerven versorgen zum Teil die Bindehaut, zum Teil treten sie als
zarte Stimmchen in die Hornhaut, dicht unter der vorderen Grenzschichte.
Die meisten Nervenstdamme dringen aus der Lederhaut im mittleren Drittel
der Hornhautdicke, besonders in dessen vorderen Lagen in die Hornhaut ein.
Diese Nervenstimmchen sind meistens ziemlich dick (Abb. 26). Je néher der
Hornhautoberfliche, desto diinner und zahlreicher werden die Nerven. Die
hinteren Hornhautschichten besitzen fast keine Nerven. Dafi ausnahms-
weise sogar groflere Nerven hier vorhanden sein kénnen, wurde am Lebenden
festgestellt. Durch das Aufsteigen der Nerven gegen die Hornhautoberfliche,
an dem alle Nerven teimehmen, werden die tieferen Teile der Hornhaut gegen
die Mitte zu immer drmer an Nerven.

Die in die Hornhaut eindringenden Nerven teilen sich meist bald dicho-
tomisch, selten auch trichotomisch und verlaufen leicht gekritmmt gegen die
Hornhautmitte zu, wobei die Konkavititen der Bogen einander zugekehrt sind.
Manchmal verlaufen sie am Hornhautrande parallel zu ihm, biegen aber spiter
gegen die Hornhautmitte um. Dabei konnen sie Anastomosen mit anderen
Nerven eingehen. Es kommt nicht vor, daBl in die Hornhaut eingetretene
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Nervenstdmme diese wieder verlassen. Hochstens einzelne abgezweigte Fasern ver-
laufen gegen die Lederhaut oder vereinigen sich mit Fasern, die von einem anderen
Nerven abstammen, und dringen dann riickliufig in die Lederhaut ein. Einzelne
von den Stdmmchen abgehende Fasern verlaufen entweder gegen die Hornhaut-
mitte oder schlagen diese Richtung nach Eingehen einer Verbindung mit anderen
Fasern ein. Andere steigen steil gegen die Oberfliche der Hornhaut auf, um
dann an der Bildung von Nervengeflechten teilzunehmen. Andere vereinzelte
Nervendstchen zweigen bald nach dem Eintritt des Hauptstammes in die Horn-
haut ab, verlaufen stark geschlingelt oberflidchlich, ohne an der Bildung des
Plexus paramarginalis superficialis teilzunehmen, da sie nicht so weit gegen die
Oberflache vordringen. Sie teilen sich in einem Verlaufe von weniger als 1 mm
mehrmals dichotomisch, wobei die Aste dasselbe Kaliber behalten, und endigen,
ohne Anastomosen einzugehen, spitz in der Grundsubstanz der Hornhaut. In
ihrem Verlaufe weisen sie 2—8 spindelférmige Anschwellungen auf.

Die erste wirkliche Teilung der Nervenstdmmchen findet ungefihr in 0,5 bis
1,0 mm vom Hornhautrande statt. Dabei sind wohl manchmal die beiden
Aste gleich dick, meist aber ist der eine deutlich dicker als der andere. Der
diinnere dieser Aste erster Ordnung weicht vom Verlaufe des dickeren Astes
ab und kehrt ihm die Konkavitit seines bogenférmigen Verlaufes zu. Fast in
jeder Hornhaut kann man eine trichotomische Teilung von Hornhautnerven
finden, mitunter auch mehrere. Der mittlere Ast zieht dann gerade gegen die
Hornhautmitte, die seitlichen bilden mit dem mittleren Winkel von 70—900°,
biegen aber spiter gegen die Hornhautmitte um. Manchmal steigt ein Ast gegen
die Oberfliche auf und nimmt an der Bildung des oberflichlichen paramargi-
nalen Plexus teil. Es kommt vor, daf} drei bald hintereinander abzweigende
Astchen sich wieder zu einem Nerven vereinigen. Die Aste erster Ordnung iiber-
kreuzen sich nur selten bei ihrem gegen die Hornhautmitte gerichteten Verlauf.
Kurz nach der ersten Teilung geben die Stammechen feine, gegen die Oberfliche
aufsteigende Astchen ab, die geschliangelt verlaufen, wenig Neigung zur Teilung
besitzen und in derselben Entfernung vom Hornhautrande oder weiter davon ent-
fernt durch die vordere Grenzschichte durchtreten wie die Aste dritter und
vierter Ordnung. In dieser Weise nehmen die tiefen Hornhautnerven an der
Versorgung der Hornhautperipherie teil. Andererseits kénnen oberflichlicher
in der Lederhaut gelegene Nerven nach ihrem Eintritt in die Hornhaut Aste
abgeben, die zentralwérts ziehen und an der Innervation der Oberfliche des
Hornhautzentrums sich beteiligen. Anastomosen der Nerven erster Ordnung
sind beim Menschen selten. Mit der Entfernung vom Hornhautrande finden
weitere Teilungen der Nerven in Aste dritter und vierter Ordnung statt. Dabei
nihern sich die Aste der Hornhautoberfliche ; sie haben keine besondere Neigung
zu Anastomosenbildung. Manchmal verbmden sie sich wohl schleifenférmig mit-
einander oder auch mittels rechtwinklig verlaufender Verbindungen, aber zu
einer Plexusbildung in der Hornhautgrundsubstanz kommt es beim Menschen
nicht. Von den feinsten Verzweigungen der Hornhautnerven dringt ein Teil,
die vordere Grenzschichte durchbohrend, in das Epithel ein, ein anderer bildet
unterhalb der Grenzschichte durch Anastomosenbildung einen Plexus, den Ter-
minalplexus, das End- oder Schlufinetz. Die von diesem Geflechte abgehenden
Endnerven durchbohren zum Teil die vordere Grenzschichte und gelangen ins
Epithel, zum Teil endigen sie spitz in der Hornhautsubstanz. Die Nervenfasern
durchsetzen die vordere Grenzschichte schrig, mitunter aber auch senkrecht zu
deren Oberfliche. Der senkrechte Durchtritt erfolgt meistens dann, wenn ein
Nervenast sich knapp vorher in zwei oder drei feinere Fadchen geteilt hat.
In derselben Weise verhalten sich die in der Peripherie aus tief verlaufenden
Stammchen abgezweigten Aste. Die Nerveniste, die parallel zur Oberfliche
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unter der vorderen Grenzschichte verlaufen, durchdringen sie meistens schrag;
es kommt aber auch vor, daf} sie rechtwinklig abbiegen und die Grenzschichte
senkrecht durchsetzen.

Die Randteile der Hornhaut werden von den aus der Bindehaut und dem
episkleralen Gewebe stammenden Nerven, ferner von Asten tiefer Hornhaut-
nerven, die steil gegen die Oberfliche ziehen, und alle zusammen ein Netzwerk,
den Plexus paramarginalis (sive marginalis) superficialis bilden, versorgt. Das
Maschenwerk dieses Geflechtes ist ziemlich gleichméiBig und dicht. Es reicht
bis ungefdhr 1,5 mm vom Hornhautrande. Manche oberflachliche Nervenfasern
ziehen weiter gegen die Mitte der Hornhaut, bilden Schleifen und kehren zum
Plexus paramarginalis superficialis zuriick (Abb. 27). In den mittleren Teilen

der Hornhaut besteht kein Nerven-

geflecht, es finden sich wohl Uber-
kreuzungen von Nerven, aber kein
Geflecht wie in den Randteilen der
Hornhaut. Wenn auch die Rand-
teile sehr zahlreiche aus der Binde-
haut und dem episkleralen Gewebe
stammende Nerven erhalten, so be-
teiligen sich an ihrer Versorgung auch
Aste der aus der Lederhaut in die
Hornhaut eintretenden Stdmmechen,
so daB Aste aller Arten von Horn-
hautnerven an der Versorgung jedes
Teiles der Hornhaut teilnehmen.
Ebenso beteiligen sich nicht nur die
Endausbreitungen der tiefen Leder-
hautnerven an der Versorgung der
Hornhautmitte, sondern es ziehen
auch Aste der oberflichlichen aus
Bindehaut und Episklera eintreten-
Abb.27. Nervenendigungen in der Mitte der l.nenschlichen den Nerven bis zu der Hornh:‘mt-
Hornhaut. Vitale Mcthylenblaufirbung (KOLMER). mitte. Diese Tatsache hat eine nicht
zu unterschitzende Bedeutung fiir

die Gewiihrleistung der sensiblen Versorgung der Hornhaut. Nach der Beob-
achtung am Lebenden, der lauter markhaltige Nervenfasern in der Hornhaut
aufwies, hat SCHORNSTEIN (1934) mittels der Spaltlampe festgestellt, dall die
kleinsten der peripher liegenden kleineren Stdmmechen des vorderen Hornhaut-
drittels am ehesten ihre Eintrittsebene verlieen, um weiter vorne gelegenen
Partien der Hornhaut zuzustreben. Die groBeren von diesen kleinen basalen
Hornhautstimmechen des vorderen Drittels tun dies weiter vom Hornhautrande
gegen die Mitte zu. Es wird somit eine breite Hornhautzone, dic am Rande
beginnt, von den kleinen Stimmchen des vorderen Drittels versorgt. Die
groBten Stimme des mittleren Hornhautdrittels und deren Veristelungen
innervieren weiter cinwérts den groBten Teil der Hornhautmitte. Somit ziehen
die groBeren in der Tiefe auftauchenden Stimme mit ihren Verdstelungen in
bogenformigem Streben hintercinander alle nach der vorderen Hornhautfliche
zu, nicht nach der hinteren. Es wird somit die ganze vordere Hornhautfliche
von den kleinen Stimmchen des vorderen und von den groBen des mittleren
Parenchymdrittels versorgt. Die kleinen Stdmmchen des hinteren Hornhaut-
drittels und ihre Veridstelungen riicken aus ihrer Eintrittsebene nicht nach
vorne, sondern streben alle der hinteren Hornhautfliche zu. Da nun die
grofen Stimme alle der vorderen Hornhautfliche zustreben, wird nur eine
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schmale Randzone in der Néhe der hinteren Hornhautfliche mit Nerven ver-
sorgt, wihrend die gréBere mittlere Zone keine nervise Versorgung besitzt.
Daraus ergibt sich die in Abb. 28 dargestellte Anordnung.

Die Nerven in der Hornhaut sind am Rande meist gemischt aus mark-
haltigen und marklosen Fasern. Ubereinstimmend mit den Ergebnissen der
Spaltlampenuntersuchung bei vitaler Firbung der Nerven ergibt auch die
anatomische Untersuchung, dall die Nerven ihre Markscheiden in einer Ent-
fernung von 1,5mm vom Hornhautrande behalten. Enthédlt ein Nerven-
stdmmchen eine groflere Anzahl von markhaltigen Fasern, so verlieren sie
ihre Markscheiden nicht in derselben Hohe. Beim Eintritt in die Hornhaut
sind die markhaltigen Fasern etwa 0,002 mm dick, verjingen sich jedoch in
ihrem Verlauf bis auf 0,0015 mm. Die Lénge der Markscheidensegmente schwankt
bedeutend, so dal sowohl solche von 0,05 mm Lénge, wie solche von 0,2 mm
Lénge vorkommen. Sogar an derselben Faser fand Arrias (1912) Segmente
von 0,04 mm und 0,12 mm Lange. Gegen die Mitte der Hornhaut nehmen die
Segmente im allgemeinen an Lénge ab. Manche Fasern, die beim Eintritt in
die Hornhaut marklos waren, weisen in einiger Entfernung vom Hornhaut-
rande wieder Scheiden auf. Bei Abgabe von einzelnen marklosen Fasern, kénnen
diese entweder einfach unter Schlingenbildung aus dem Verbande der Nerven
austreten, oder es tritt aus einer markhaltigen Faser eine marklose aus und biegt
dabei fast rechtwinklig ab, oder sie zweigt von einer marklosen Faser ab. Mark-
haltige Fasern gehen von den Stdmmchen nur in der Nachbarschaft des Horn-
hautrandes ab. Atrias (l. c.) hilt Verdickungen, die an den Nervenfasern be-
schrieben worden sind, fiir Kunstprodukte. Es sei aber daran erinnert, dafl bei
der Spaltlampenbetrachtung ungefirbter lebender Hornhéute gelegentlich Ver-
dickungen sichtbar sind. ATTIAs gibt an, dafl die Fasern in einem Nerven sich
nicht verflechten, sondern annéhernd parallel zueinander verlaufen. Bei Teilung
eines Stdmmchens in zwei Aste ziehen die peripher im Hauptstamm gelegenen
rechten Fasern in den rechten, die linken in den linken Ast. Die zentralen Fasern
verhalten sich aber mitunter anders, indem die weiter rechts liegenden Fasern
nach links und umgekehrt verlaufen kénnen. Manchmal zieht ein Faserchen
in den einen Seitenast, bildet dort eine Schlinge und verlduft dann im anderen
Seitenaste weiter. Bei Ubertritt einer Nervenfaser in einen benachbarten Nerven
kann eine Faser in diesem Nerven zuerst zentrifugal verlaufen, um dann in einem
Seitenast dieses Nerven wieder gegen die Mitte zu ziehen.

Die mit der Spaltlampe an Teilungsstellen der Hornhautnerven mitunter
sichtbaren schwimmhautartigen Bildungen sind auch anatomisch gesehen worden.
Ar11a8 (L c.) halt sie fiir Kunstprodukte, was angesichts ihrer Sichtbarkeit am
Lebenden nicht richtig sein kann. Sicher ist nur, daf es sich nicht um Kerne
handelt. ScHORNSTEIN (1934) hat in seinem Falle, in dem alle Hornhautnerven
markhaltig waren, gefunden, da die im vorderen Hornhautdrittel liegenden
Fasern sich reichlich teilen und miteinander verfilzen, ohne dafl Anastomosen-
bildungen sich hatten feststellen lassen. Aus dem Nervenfilze sicht man an
einzelnen Stellen Aste in subepitheliale und epitheliale Schichten baumstamm-
artig aufsteigen. Jeder solche Ast weist eine baumartige Veristelung auf. Infolge
mehrmals nacheinander erfolgender Aufteilungen der Astchen entsteht schlieB3-
lich das Bild kleinster, auseinandergespreizter Pinselchen. Abb. 28 gibt das
Innervationsprinzip der Hornhaut, soweit es sich mittels der Spaltlampe und
des Hornhautmikroskopes erkennen liel, wieder.

Kerne sind im Verlaufe der Nerven in der Hornhaut in grofler Zahl vorhanden.
Sie liegen zum Teil an der AuBlenseite der Nerven, sind hier stark farbbar, ziem-
lich lang und stehen mitunter mit ihrer Lingsachse schief zur Achse des Nevven.
Sie gehoren der auBeren Schichte (Perineurium) des Nerven an, die aus zwei aus

Handbuch der mikroskop. Anatomie III/2. 4
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feinsten Fibrillen gebildeten Membranen besteht. Diese &dullere Nervenscheide
wird gegen die Mitte der Hornhaut immer diinner und laf3t sich an feinen Nerven
in der Hornhautmitte nicht mehr erkennen, trotzdem sie wahrscheinlich vor-
handen ist. Dafiir spricht das Vorhandensein von Kernen auch an den feinsten
Fasern unterhalb der vorderen Grenzschichte.

Die markhaltigen Nervenfasern besitzen ein Neurilemm, dessen Kerne die

Markscheide etwas eindriicken, so dafl der Kern des Neurilemms in einer Ver-
tiefung der Markscheide liegt. Diese Kerne

e weisen eine Linge von 0,012 mm und eine
e Breite von 0,004 mm auf, sind oval und
glattrandig. Die Léngsachse der Kerne

liegt parallel zur Richtung der Nerven-

[ y : faser. Gegen das Ende der Nervenfaser
| | / werden die Kerne diinner und linger, so
. f { ' daB die MaBle 0,015 mm und 0,002 mm
| ff | betragen. Solche Kerne sind auch manch-
| SR i mal stirker zugespitzt als die dickeren und
o ! kiirzeren. Die Kerne des Neurilemms ent-
s : ] halten eine grofle Menge unregelmifig
9wl } | ' zerstreuter Chromatingranulationen, die
UL I : ! sich mit Hamatoxylin stark farben. Sie
1. | unterscheiden sich dadurch von den Ker-

\ i | nen des Perineuriums, die bldsser sind, weil
{ I sie nur wenig Chromatinsubstanz enthalten.

| § { Ein Reticulum, wie es in den SCHWANN-

: \ 1 | schen Zellen peripherer Nerven nachge-
¥ ok i1 wiesen worden ist, 1aBt sich an den Zel-
.?‘ '-x‘-t i len des Neurilemms der Hornhautnerven

(R i1 nicht erkennen. Nach Verlust der Mark-
.,{ ! scheide 1aB8t sich an den Nerven meist noch
\ & \ ein Kern des Neurilemms erkennen; dann
St scheint das Neurilemm aufzuhéren.

: Die zwischen den marklosen Fasern
liegenden Kerne sind denen des Perineu-
riums gleich; ihre Gestalt ist etwas un-
regelmiBiger als die des Neurilemms der
markhaltigen Fasern. Die Entfernung der

Abb. 28. Innervationsprinzip der Hornhaut i Kerne voneinander nimm¢ gegen die Mitte
"~ Spaltlampenkeil. (pNachpSCHORNOSTEI?.l) "™ der Hornhaut zu, so da@ sie 0,1—0,2 mm

betragen kann. Die Kerne sind nicht glatt
und regelmiBig, sondern weisen Einbuchtungen auf, sind linger und an den
Enden zugespitzt. Das stark lichtbrechende Cytoplasma der Zellen ist schwer
sichtbar.

Auch die marklosen Fasern sind von einem feinsten Neurilemm umbhiillt,
an dessen innerer Fliche die beschriebenen Kerne liegen.

Mitunter finden sich an der ersten, héufiger an der zweiten und dritten
Teilungsstelle der Nerven Zellen mit polymorphen Kernen. Diese Kerne sind
in anterio-posteriorer Richtung abgeplattet, kénnen rund, hufeisenférmig oder
herzformig sein. Diese letztere Form ist die haufigste. Sie enthalten mit Hima-
toxylin stark firbbare Granula. In den peripheren Teilen der Hornhaut sind
diese Kérnchen zahlreich und klein, mehr gegen die Mitte der Hornhaut zu sind
sie spérlicher; dabei findet man héufig zwei besonders grole. In den mittleren
Teilen der Hornhaut besitzen die Zellen mitunter gar keine Koérnchen, wohl
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aber zwei Kernkorperchen von kugeliger Gestalt, von denen das eine etwas kleiner
ist. Sie sind scharf begrenzt, farben sich mit Hamatoxylin intensiv und besitzen
einen Durchmesser von 0,0015—0,002 mm. Das Cytoplasma der Zellen 140t
sich schwer darstellen. Die Nervenfasern biegen beim Vorbeiziehen an diesen
Kernen ab, als ob sie einem Hindernis ausweichen wollten. An den Teilungs-
stellen der Nerven, die sich anschicken,die vordere Grenzschichte zu durchsetzen,
finden sich ein, seltener zwei oder drei stark firbbare Kerne von gewo6hnlich
dreieckiger Gestalt, die den Kernen des Neurilemms der marklosen Fasern dhneln.

Uber die Frage nach dem Bau und der Lage der Circumfibrillirsubstanz sind
zahlreiche Angaben vorhanden. Die Ansicht der Forscher geht dahin, daB die
Nervenfasern in der Hornhaut jedenfalls nicht nackt sind. Die circumfibrillire
Substanz hat eine cytoplasmatische Beschaffenheit; es lassen sich in ihr feinste,
mit Sudan farbbare Trépfchen nachweisen, deren Menge gegen die Mitte der
Hornhaut zu abnimmt, was auf eine gleichzeitige Abnahme der Circumfibrillar-
substanz hinweist.

Docier (1890) hat in der Hornbhautgrundsubstanz Nervenendigungen in
Form von Héakchen, Schlingen, Knduelchen und Plittchen beschrieben. Arrias
(1912) hat hier wohl Hakchen und Schlingen gefunden, aber nur in der Peri-
pherie der Hornhaut, etwa 1,5 mm von ihrem Rande. Endplattchen fanden sich
nur bis 0,5 mm von den GefaBlendigungen. Bei Methylenblaufidrbung erschienen
sie etwas zugespitzt mit einigen stark gefarbten Koérnchen. In anderen Teilen
der Hornhaut fand Artias (l. c.) frei endigende feinste Fasern in der Hornhaut-
grundsubstanz, wobei sie in kleine knopfférmige Bildungen ausliefen. Ecorow
(1934) hat in der Hornhaut des Meerschweinchens verschiedene solche End-
knéuel beschrieben und abgebildet. An manchen Stellen verliert eine mark-
haltige Nervenfaser zuerst ibre Markscheide und tritt dann in einen Kolben ein,
teilt sich dann bald in feinere Zweigchen mit varikosen Verdickungen. Weitere
Verzweigungen verflechten sich miteinander, verlaufen geschlingelt ohne jede
RegelmaBigkeit und bilden auf diese Weise einen Knéuel. AuBer einer dicken
treten meist noch eine oder zwei diinnere Fasern in den Kolben ein und helfen
durch ihre Verzweigungen den Knéuel noch dichter zu gestalten. Dabei finden
sich an den Fasern im Kolben mitunter Verbreiterungen. In den mittleren
Schichten der Hornhaut finden sich in der Bahn von Nervenstdmmchen Ab-
zweigungen von mehreren marklosen Fasern, die durch vielfache Schlingelungen
und Schlingenbildung Knéuel bilden, die keine Kapsel besitzen. Die Fasern
weisen in diesen Knéueln vielfach varikose Verdickungen auf. In den Zwischen-
rdumen der Knduel konnte Ecorow mit Methylenblau eine zart gefirbte
homogene Substanz nachweisen. Ahnliche Knéuel konnte er auch in den tiefsten
Schichten der Hornhaut auffinden; diese sind besonders reich an feinen Fasern,
von denen weniger den Knéuel verlassen als eintreten. Unterhalb der vorderen
Grenzschichte fand Eeorow ringférmige Aufrollungen feiner Nervenfasern;
dabei kénnen die an solchen Bildungen beteiligten Nervenfasern gering oder
grof3 an Zahl und auch die Zahl der gebildeten Kreise verschieden sein. AuBer-
dem beschreibt Ecorow zahlreiche mehr oder minder komplizierte Endplatten
in der Hornhaut. Nervenfasern zeigen eine becherférmige Verbreiterung, in der
sie sich in Neurofibrillen auflésen, welche dann durch Verflechtung und Anasto-
mosenbildung ein dichtes fibrillires Netz erzeugen — die Endplatte. Manche
Endplatten lassen den fibrilliren Aufbau nicht deutlich erkennen. Es kommen
aber in der Hornhautgrundsubstanz auch freie Endigungen der Nervenfasern
vor. Manche Endfasern weisen mehrere, oft sehr ausgesprochene varikose Ver-
dickungen und knopfférmige Auftreibungen am Ende auf. Auch die Endigungen
der Nerven im Epithel hat Ecorow beschrieben und abgebildet. Nach seinen
Feststellungen gibt es sowohl ein unterhalb der vorderen Grenzschichte gelegenes

4%
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als auch ein dariiberliegendes Netzwerk von Nervenfasern. Vom letzteren
erheben sich senkrecht zur Grenzschichte varikose Fasern, die sich teilweise mit-
einander verbinden, teilweise mit Endverdickungen in den obersten Schichten
der Epithelien enden. Dabei liBt sich das Eindringen in die oberflachlichsten
Epithelzellen erkennen, wo Endkélbchen nahe dem Kerne liegen (Abb. 29).

Abb. 29. Nervenfaser, die sich auf einer groBen Strecke entlang der vorderen Grenzschichte ausbreitet und in

das Epithel eine grofie Anzahl Zweigchen entsendet. Das Zweigehen @ macht in den dufiercn Schichten des

Epithels eine bogenférmige Biegung und versenkt sich in die tiefen Schichten des Epithels mit einer Verdickung

endigend. Zweigchen b bildet in den der Oberfliche nahen Schichten eine Biegung, dringt in die mittleren

Schichten des Epithels ein und breitet sich in ihnen in grofier Ausdehnung aus. Die Zweigchen K und E,

endigen mit Verdickungen von erheblicher GrioBe. Zweigchen ¢ sind anscheinend degencriert. Querschnitt
der Hornhaut in Celloidin cingebettet. ZeiB Obj. 1/7. Immers. Okular V. (Nach EGOROW.)

Ecorow hat auch Emersche Endapparate im Hornhautepithel gefunden
(Abb. 30). In der Grundlage eines solchen Apparates liegen epitheliale Zellen
von abgerundeter Gestalt, die sich infolge der elektiven Farbung gut vom
Hintergrund blasser Zellen abheben. Um
den Apparat schichten sich die Zellen wie
Schuppen und bilden eine Epithelkapsel
eigener Art. Ein Nervenstdmmchen dringt
durch die umgebenden Epithelzellen in
den Apparat ein, verzweigt sich in einer
Reihe varikoser Zweigchen, die weiter
Auslédufer abgeben, welche ein dichtes,
die Epithelzellen umflechtendes Netzwerk
. bilden, wobei sich auch viele Varikositaten
A0, bissisder Appaat, Dl N ufelsen, Bs breten mitunter von zwei
bilden ein dichtes Netz von Nervenzweigehen, verschiedenen Seiten Nervenfasern in den
deren Enderweiterungen die Korper der Zellen . .
des EiMErschen Apparates umilechten; das Apparat un.d bllden zusammen elp Netz_-
foveigchn, ¢ dsnat o don Korper dor 2l it werk. SchlieBlich fand Ecorow im Epi-
dem Kern an. Totalpriparat. Zeif Obj. 1/7.  thel eigenartige Zellen mit ovalem Kern
Tmmers. Okular V. (Nach EGOROW) und knotenférmigen Fortsitzen, die sich
strahlenformig zwischen den Epithelelementen ausbreiten. Die Fortsitze
dieser Zellen verzweigen sich bisweilen wiederholt und einige von diesen
gelangen in die &ufleren Schichten des Epithels. Solche Zellen finden sich
besonders in den Randteilen der Hornhaut, in ihrer GefdBzone. KEcorow
hilt sie fir Homologa der pigmenthaltigen LanNcErBANsschen Zellen der
Bindehaut. Ubereinstimmend mit Docikr (l. c¢.), Ranvier (1881) und
H. VircHOW (1905) gibt ArTIaS (l. c.) an, daf} die Nerven in keiner Beziehung
zu den fixen Hornhautzellen stehen. Dagegen bildet E. ExsLer (1930) eine
knopfformige Endigung einer Nervenfaser auf dem diinnen Rand einer Horn-
hautzelle ab, wobei es nicht auszuschlieBen ist, dafl die Endigung in der Zelle
liegt. J. BoExE (1926) beschreibt die Beziehungen der Nerven der Hornhaut
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zu den fixen Hornhautzellen. An Praparaten, die mit Goldchlorid behandelt
worden waren, sind nicht nur die fixen Hornhautzellen, sondern auch die Nerven
dargestellt. Sowohl da, wo die Nervenfasern als ein System von nahezu geraden
Linien mit rechtwinklig abgehenden Asten erscheinen, als auch dort, wo der
Verlauf der Fibrillenstringe mehr oder weniger wellig gebogen und regelmifBig
ist, sieht man die feinen schwarzen Linien umgeben von dem Cytoplasma der
Bindegewebszellen. Offenbar stehen sie in kontinuierlichem Zusammenhang mit
diesem Cytoplasma. Meistens bleiben die Nervenfasern verbunden mit den
Zellausldufern; an manchen Stellen jedoch verlaufen sie quer durch den ver-
dickten und verbreiterten Zellkérper hindurch, und gerade hier ist dann der
Zusammenhang mit dem Cytoplasma, der intracytoplasmatische Verlauf,
einwandfrei festzustellen, weil manchmal da, wo die Nervenfaser in das Cyto-
plasma der Zelle hineinzieht, ihr Neurofibrillengefiige gelockert und daher
weniger firbbar erscheint, wiahrend es sich an der anderen Seite wieder zu dem
diinnen, durch das Gold schwarz gefirbten Neurofibrillenstrang zusammen-
figt. Beweisend fiir den intracytoplasmatischen Verlauf der Neurofibrillen-
stringe sind Querschnitte durch das Hornhautgewebe. An Froschhornhduten,
die mittels der Gelatine-Gefriermethode von HERINGA (1923) eingebettet und
nach BiErnscHOWSKY gefirbt worden waren, lief sich an dinnen Schnitten
erkennen, dafl die Neurofibrillenstringe im Cytoplasma der Hornhautzellen
liegen. Sie finden sich meist in den Zellausliufern und auch an den Stellen,
wo diinne Nervenfasern aus einer Schichte durch die Bindegewebsfibrillen-
biindel hindurch in eine mehr oberflachlich liegende Schichte iibergehen. Man
findet sie immer von einer zarten, wasserreichen Cytoplasmaschichte um-
geben, wodurch der Anschein entstehen kann, sie ligen in einer Vakuole auBer-
halb des Cytoplasmas. Die aus den letzten Teilungen der tiefen Nervenstimm-
chen und aus dem Randgeflecht entstehenden Endbiindel von Nervenfasern
verbinden sich im allgemeinen vor ihrem Durchtritte durch die vordere Grenz-
schichte nicht miteinander. Eine Anzahl jedoch bildet dicht unter der Grenz-
schichte ein wenig umfangreiches End- oder Schlufinetz (Plexus terminalis).
Dieses beim Menschen unbedeutende Geflecht besitzt bei Tieren eine reiche
Ausbildung und bildet die Ausgangsstelle der zum Epithel ziehenden Fasern.

Der Durchtritt der Nervenfasern durch die vordere Grenzschichte geht in der
Weise vor sich, daB sich eine Anzahl von Fiserchen, die von demselben Nerven
abstammen, als Biindel durch den Porus der vorderen Grenzschichte durchschiebt,
und dann in der Epithelschichte auseinanderstrebt. Die Zahl der gemeinsam
durch einen Porus durchtretenden Fasern betrigt in den mittleren Teilen der
Hornhaut meist bis zu 12, erreicht nur ausnahmsweise 15. Es kommt aber nicht
selten vor, dall nur eine Nervenfaser durch einen Porus hindurchtritt. In der
vorderen Grenzschichte oder vor derselben besitzen die Nerven keine begleiten-
den Kerne mehr. Etwa dort sichtbare Kerne gehéren den Wanderzellen an.
. H. VircrOow (1905) teilt die vor der vorderen Grenzschichte liegenden Nerven
in drei Abschnitte: basale Ausbreitung, intraepitheliale Ausbreitung und
Endigungen. Die aus der vorderen Grenzschichte austretenden Nervenfasern
verlaufen eine Strecke weit in einer Rinne der Vorderfliche der Grenzschichte,
die mit der Entfernung vom Porus sichtbar wird. Am Ende der Rinne teilt
sich das Nervenbiindel in seine einzelnen Fasern auf, welche nun auf der vorderen
Grenzschichte liegen und an bestimmten Punkten in einer Rinnenbildung der
hinteren Oberfliche der Basalzellen verlaufen. Dabei konnen sie geradlinig
oder gekriimmt sein. Weiterhin ist der Verlauf entweder wellig oder zickzack-
formig. Dabei finden sich die Zellen schon zwischen den Basalzellen. Die Dicke
der Fasern schwankt stark; manche sind dreimal dicker als andere. In den
zentralen Teilen der Hornhaut gehen die Nervenfasern keine Verbindungen



54 Die Hornhaut (Cornea).

miteinander ein, so dafl es hier kein Nervengeflecht (Basalplexus) gibt. Die
zahlreichen Fasern iiberkreuzen sich héufig, ohne sich aber miteinander zu
verbinden (Abb.31). Die Fasern iiberschreiten die Mitte der Hornhaut im
allgemeinen nicht. Die aus einem Porus austretenden Fasern nehmen einen
verschiedenen Verlauf: einige ziehen senkrecht nach den oberflichlichen Epithel-
schichten; diese Fasern sind ganz kurz, sie messen nur einige hundertstel
Millimeter. Andere, die allméihlich gegen die Oberfliche aufsteigen, kénnen eine
Lénge von iiber 1 mm erreichen. Je ndher der Porus der Mitte der Hornhaut
liegt, desto linger sind gewdhnlich die aus ihm austretenden Nervenfasern.
Durch diese Verschiedenheit des Verlaufes entsteht oft eine federbuschartige

Anordnung der Fasern.

Beim langsamen Aufstieg
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Abb.31. Subepitheliales Nervengeflecht der Hornhaut des neugeborenen ﬂeChtSbllduI}gen sind im
Menschen. Vitale Mcthylenblaufirbung (KOLMER). Hornhautepithelnichtvor-
handen. Wie unterhalb der
vorderen Grenzschichte, so liberschreiten auch in der Epithelschichte die Nerven-
astchen die Mitte der Hornhaut in der Regel nicht. Bei einem gut vital gefarbten
Praparat der menschlichen Cornea fand KoLMER den tiefen Plexus aus Stdmm-
chen groberer Achsenzylinder zusammengesetzt, die in leichten Bogenlinien
etwa %/; des Radius der Hornhaut durchsetzen und dabei vielfach untereinander
Anastomosen bilden, stellenweise sich auch ganz rechtwinklig mit ihren Asten
{iberkreuzen konnen. Durch unregelméaflige Verastelung bilden sie miteinander
einen im Hornhautstroma allméhlich gegen die Mitte zu aufsteigenden, aus ziem-
lich gestreckten Asten aufgebauten Plexus. Aus diesen wieder gehen schrig,
manchmal aber rechtwinklig von dessen Asten abzwelgend eigenartig gewundene,
hiufig S-férmige gekriimmte Aste hervor, die einen mehr oberflachlich gelegenen,
zweiten, weit feineren Plexus im Stroma bilden. Erst aus diesem gehen neuerlich
Aste hervor, welche gemeinsam mit den Endisten des erstgenannten Tiefen-
plexus einen in leicht gewellten Linien radiir dem Zentrum der Hornhaut sich
zuwendenden subepithelialen Plexus bilden. Dieser subepitheliale Plexus, den
man auf grofle Strecken unmittelbar iiber der Bowmanschen Membran verfolgen
kann, bildet sehr langgestreckte Maschen, die vielfach durch quere und schrige
Briicken untereinander verbunden sind. Die Fasern zeigen schon in frisch
iberlebendem Zustande leichte Varicosititen. Im Zentrum der Hornhaut ver-
einigt sich dieser subepitheliale Plexus zu einer unregelméfBigen schrauben-
artigen Anordnung. Etwa 1 mm vom Hornhautrande verbinden sich mit diesem
Plexus Fasern, die von tiefen Asten nach kurzem Verlauf schrig das Stroma
durchbohren und biischelférmig austretend ihre Verdstelungen mit dem sub-
epithelialen Plexus verbinden.



Die Nerven der Hornhaut. 55

Von all den langgestreckten Maschen des subepithelialen Plexus gehen mit
geringer Regelméafligkeit schriag im Epithel aufsteigende, sich vielfach wieder
verzweigende, mehr oder minder stark varikése Endéste bis in die oberflachlichste
Schichte des Epithels ab, um hier die eigentlichen Endigungen zu bilden. Die
Anordnung dieser Aste zeigt uberall UnregelmiBigkeiten, die so konstant sind,
daB sie nicht bloB als Ausdruck einer unvollstindigen Féarbung aufgefait werden
kénnen. Es gelingt auch nach KoLMER beim Menschen, mit Hilfe der vitalen
Férbung einen groben, teilweise aus markhaltigen, teilweise aus marklosen Faser-
biindeln aufgebauten Plexus in den tieferen Lagen der Cornea noch in deren
Zentrum nachzuweisen.
Beim Heben der Mikro-

meterschraube sieht
man einen zweiten Ple-
xus von hauptséchlich
marklosen Fasern, die
in recht verschiedenen
Héhen des Hornhaut-
stromas gelegen, nur
mit Mithe Zusammen-
hinge durch dichotomi-
sche Teilungen erken-
nen lassen und sich von
dem Tiefenplexus auf-
tallig unterscheiden, da
sieingebogenen, manch-
mal méandrischen Li-
nien durch das Geflecht
laufen (Abb. 32). Bei
noch hoherer Einstel-
lung finden sich jene
Nerven, die schlieflich

die BowmaNsche Mem-

Abb. 32. Verzweigung des subepithelialen Plexus aus einem Toto-Priaparat
br@n durc_thhren und ciner menschlichen Hornhaut photographiert. Vitale Methylenblaufirbung.
zwischen ihr und dem

Epithel den epithelialen Grundplexus bilden. Von diesem gehen dann zahl-
reiche Veristelungen in einem Cornealquadranten immer in einer angedeuteten
zentripetalen Richtung im Epithel aufsteigend, bis zur Oberfliche, wo sie
endigen (Abb. 33).

Betrachtet man diese Anordnung der Nerven beim Menschen und vergleicht
sie mit der bei anderen Wirbeltieren, etwa beim Kaninchen, wo sie des ofteren,
so durch v. EBNER (1899) in KOrLikERs Handbuch dargestellt wurden, so fallen
neben Ubereinstimmung der Anordnung doch wesentliche Unterschiede auf.

Die Schichte der epithelialen Endédste nimmt nur um ein geringes gegen das
Zentrum der Cornea zu und diesbeziiglich findet man grofe individuelle Schwan-
kungen beim Menschen. Es gibt gewisse Stellen, in denen schon der subepi-
theliale Grundplexus so dicht ist, daf zwischen den Basen je zweier Reihen von
Epithelzellen eine marklose Faser verlduft, und es gibt bestimmte Stellen, wo
die oberflichlichen Endigungen héchstens um eine Epitelzellenbreite von-
einander entfernt sind. KoLMER glaubt aber nicht, daBl eine so dichte Inner-
vation an allen Punkten auch nur des Zentrums der Hornhaut besteht.

Die Endigung der Nervenfasern in der Hornhaut kann nach Arrias (1912)
eine zweifache sein. Die einen Fasern enden frei zwischen den Zellen, und zwar
die senkrecht aufsteigenden in den mittleren Schichten der Epithelien, die
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schrig aufsteigenden in den oberflichlichen Schichten. ArtrIas ist der Ansicht,
daB beim Menschen keine Fasern in den tiefen Schichten des Hornhautepithels
endigen. Die Endigungen der Nerven finden sich zwischen den Zellen, an deren
Seite oder an deren Vorder- bzw. Riickfliche. In der Mitte der Hornhaut
finden sich die Endigungen oft zwischen den flachen Zellen der oberflich-
lichen Schichte des Hornhautepithels. Sie kénnen dabei parallel zur Horn-
hautoberfliche liegen. Im Falle der Abschilferung einer Zelle kann eine Nerven-
endigung dann anscheinend frei auf der Oberfliche des Hornhautepithels liegen.

Abb. 33. Drei Nervengeflechte in der Hornhautmitte des Menschen. Methylenblaufirbung (KOLMER).

Die in den obersten Schichten des Epithels endigenden Fasern besitzen meist
keine Endapparate, wahrend die in den mittleren Epithelschichten endigenden
fast stets diese Apparate besitzen. In den Randteilen der Hornhaut sind die
Endapparate weniger zahlreich als in den mittleren Teilen. Diese Verhéltnisse
lassen sich bei Vitalfarbung und Betrachtung der Hornhaut mit der Spaltlampe
und dem Hornhautmikroskop bereits erkennen. KNUSEL (1923) beschreibt und
bildet die Endigungen der Nerven im Epithel der Hornhaut ab. Die End-
apparate sind sicherlich sehr zahlreich, bildet doch Artras (I c.) Epithelzellen
ab, die von einem Kranz von Endapparaten umgeben sind. Nach ATTIAS Weisen
die Endapparate der Hornhautnerven eine eiférmige Gestalt auf, haben glatte,
regelmifige Rinder und lassen meist zwei Teile, einen proximalen und einen
distalen, unterscheiden. Letzterer ist kleiner als der erstere, farbt sich stirker
als dieser mit Methylenblau und scheint mit seiner Kuppe in einer Grube des
ersteren eingebettet zu sein. Eine Struktur dieser Gebilde konnte ATTIAS nicht
nachweisen, wohl aber eine Rarefizierung am Ende des distalen Teiles, so daf}
manchmal eine Durchlocherung erkennbar war. An anderen Endapparaten lief3
sich das Auslaufen in eine feine Spitze mit Sicherheit erkennen. An einigen
Endapparaten fand sich zwischen proximalem und distalem Teil ein besonders
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stark farbbarer Ring, der durch einen hellen Streifen von einer am Ende be-
findlichen, gleichfalls intensiv gefirbten Kugel getrennt war. Im proximalen
Teil der Endapparate liefl sich bei besonders guter Farbung eine Fadenstruktur
erkennen. Die GroBe der Endapparate betrigt meist 0,0025 mm. Es finden
sich aber, besonders in der Peripherie der Hornhaut, auch kleinere, die aus einem
dem proximalen Teile der grofleren Endapparate entsprechenden Teil bestehen.
Sie sind stdrker abgerundet, mitunter kugelig.

KoLmER gibt an, daBl am Hornhautrande, dem pigmentierten Saum desselben
dicht vorgelagert, aber doch etwa 1 mm von den am weitesten vorgeschobenen
Capillarschlingen nach auswirts, sich sog. Riesenkolben finden, wie sie schon
von DogieL (1890), KntUsEL und VoNWILLER (1923) beschrieben worden sind;
es sind dies Gebilde, die 0,06 mm lang und 0,04 mm breit sind und aus dicht
ineinander verflochtenen Ausbreitungen nervéser Endbidumchen bestehen, die
einen hochst komplizierten Verlauf besitzen und Hunderte 0,002—0,003 mm
grole Durchgangs- bzw. Endvaricosititen an ihren Verdstelungen zeigen. Eine
stdrkere markhaltige und eine schwichere, wahrscheinlich marklose Faser
gelangen in komplizierten Windungen vom Limbus her, stets parallel zueinander
verlaufend, zu diesen Koérperchen, um darin die genannten Veristelungen zu
bilden. Etwa 0,1—0,2 mm weiter nach innen, schon auBlerhalb des Bereiches
der Capillarschlingen oder noch mitten zwischen ihnen finden wir halb so groSe,
im Prinzip gleich, aber wesentlich einfacher gebaute Korperchen; aber auch hier
beobachten wir stets die Innervation durch zweierlei Nervenfasern. Aste der sie
versorgenden Achsenzylinder ziehen manchmal weiter in die Cornea. Dicht
nach innen von den am weitesten vorgeschobenen Schlingen des Randschlingen-
netzes treten einzelne grobere Nervenfasern, in Endbidumchen zerfallend, unter
das Epithel. Auch hier beobachtete Kormer hiufig, daBl eine grobere Faser
und zumindest ihre ersten Verédstelungen, die leicht varikés erscheinen, von viel
zarteren auffallend glatten Fiserchen eine Strecke weit begleitet wurden.

Der subepitheliale Grundplexus zeigte nach KoLMER in einem Auge im
Zentrum der Cornea eine auffillige, spiralige Anordnung seiner Aste. Es machte
geradezu den Eindruck, als wenn die bis zum Zentrum vorgewachsenen Nerven-
fasern durch irgendeinen Widerstand zur Bildung dieser schneckenférmigen
Zige veranlaf3t worden waren.

Trotz genauer und betonter Angaben vieler Forscher, darunter ArT1As (1912),
besteht dariiber ein Zwiespalt, ob die Endknépfchen die feinsten Endiste oder
auch schon etwas grobere End- und Durchgangsvaricosititen zwischen den
Zellen oder im Cytoplasma der Zellen selbst bilden. Letztere Ansicht wurde
speziell von BoExE (1925) vertreten, der vor allem an der Vogelcornea (Cornea
des Baumfalken) anscheinend viel bessere und vollstindigere Nervenfaser-
fairbungen mit der Methode von BIELSCHOWSKY zu erzielen in der Lage war,
als simtliche frilheren Untersucher. Nach seiner Darstellung liegen die End-
plattchen, die neurofibrillire Retikularen enthalten, aber nicht allein diese,
sondern auch ganze Nervenistchen innerhalb des Cytoplasmas der Epithel-
zellen, und er meint, daB sie die Epithelzellen durchbohren, so wie dies aus seinen
Untersuchungen fiir die Epithelzellen des EmEerschen Tastorganes an der
Oberfliche des Maulwurfrissels frither schon nachgewiesen wurde. Sollte sich
diese Tatsache vollkommen klar nachweisen lassen, so stiinden wir vor der
Frage, wie wir auch biologisch die Zusammenhéinge aufzufassen haben, und
inwieweit wir auch eine trophische Abhingigkeit der Nervenfasern von den
Zellen, die sie durchlaufen, in Erwigung ziehen miissen. Sicher ist, daf dic
oberflichlichsten Nervenfasern, sei es nun, daB sie wirklich frei, wie schon
seinerzeit CoHNHEIM (1866) angegeben hat, an der Oberfliche der Hornhaut
endigen, sei es, dafl ihre Endknopfchen in Vertiefungen, Rinnen und
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Aushéhlungen der obersten Epithelzellen gelegen sind, sehr héufig ladiert werden
miiten bei den geringsten mechanischen Schiadigungen der Hornhautoberfliche
und auch in vollkommen physiologischer Weise bei dem sich abspielenden
Ersatz der obersten, stets absterbenden Zellen der Hornhaut, die durch Nach-
riicken von Elementen aus tieferen Schichten ihren Ersatz finden. Im wesent-
lichen handelt es sich also um ganz analoge Vorgénge an diesen Nerven wie sie
uns von BorEke am Epithel der EmEerschen Tastkorperchen des Maulwurfes
geschildert worden sind, wo wir annehmen miissen, dal nach Abstoflung der
obersten Epithelzellen Endastchen der Nervenfasern durch Wachstumsvorginge
wahrscheinlich aktiv in die nachriickende Epithelzelle eindringen. Es ist dies
gleichbedeutend mitder
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Abb. 34. Intraepitheliale Nerven aus der Hornhaut vom Baumfalken. zum SChluSSO, daB hier
BIELSCHOWSKY-Methode. (Nach BOEKE.) die gleichen, schwer

itberwindbaren Hindernisse vorliegen wie bei den Zellen der Grundsubstanz, indem
auch hier die Nervenfasern bzw. Fibrillenbiindel an der Basis und zwischen den
Epithelzellen in leicht geschwungenen Linien so zichen, daf} selbst an 0,002 mm
dicken Schnitten keine sichere Entscheidung getroffen werden kann, da ein mini-
maler Zwischenraum zwischen den Fibrillen und dem Cytoplasma der im vor-
liegenden Fall sehr dunkel gefarbten Epithelzellen zu beobachten ist. Man ge-
winnt nirgends mit Sicherheit den Eindruck, dafl die Nervenfaser in die Epithel-
zelle eingelagert ist, immer ist die Vorstellung moglich, dall ein améboid plasti-
sches Cytoplasma der Epithelzelle (und wir sind wohl berechtigt uns dieses
vorzustellen) die Nervenfaser einhiillt, bzw. sich den Fibrillen dicht anschmiegt.

J. BoekgE (1933) hat sich besonders mit dem Verlauf und der Endigung der
Nerven im Hornhautepithel beschaftigt, und tritt mit aller Entschiedenheit fiir
den intracelluliren Verlauf der Nerven im Hornhautepithel ein. Er bildet einen
Flachschnitt durch das Hornhautepithel des Baumfalken ab, in dem die Eintritts-
stellen der Nerven in das Epithel und ihre Verzweigung sichtbar sind (Abb. 34). Die
Nervenfasern iiberkreuzen sich zwar sehr haufig, scheinen aber nur ausnahms-
weise sich miteinander zu verbinden. Dort, wo die Neurofibrillenstringe frei
zu endigen scheinen, biegen sie nach oben um und verlieren sich in der hoher
liegenden Epithelschichte. Die Fasern kiimmern sich nicht um die Zellgrenzen.
An einem 0,003 mm dicken, nach BiELscHOWSKY imprignierten und mit Hima-
toxylin-Eosin nachgefarbten Schnitte desselben Objektes ist das Eindringen eines
Nerven in die Epithelschichte und seine Ausbreitung sichtbar. Der Nervenstamm
fallt in seine Aste auseinander, die sofort horizontal umbiegen und mit ihren
Verzweigungen an der Unterfliche des Epithels ein basales Geflecht bilden.
Diese horizontalen Aste liegen nicht unterhalb des Epithels, sondern innerhalb
der Zellen in einiger Entfernung ihrer Basis. Die Nervenfasern steigen im
Epithel weiter empor bis in die oberflichlichsten Zellschichten. Sicher 148t sich
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eine geschlossene Maschenbildung nicht feststellen. An Quer- und Flachschnitten
fanden sich nur sehr dichte dichotomische Verzweigungen. Praktisch ist fast
jede Epithelzelle innerviert. Auch in den obersten Schichten der Hornhaut liegen
die Nervenfibrillen innerhalb des Cytoplasmas der Epithelzellen, wobei sie
stets die peripheren Cytoplasmateile bevorzugen. Sie gehen hier in die End-
osen oder Retikularen iiber, die manchmal der Mitte der Zelle und dem Kerne
naheliegen (Abb. 35). Analoge Bilder ergab die Untersuchung am Froschauge.
Beim Ubertritt der Nervenfaser aus einer Zelle in die benachbarte liegt zu
jeder Seite der Nervenfaser eine Tonofibrille, die als duBerst feine Querstriche-
lung der Zellgrenzen erscheinen?.

H. Blut- und Lymphbahnen in der Cornea.

Die in die Hornhaut eintretenden Nerven-
stammchen konnen auf einer Strecke bis zu 1,5 mm
ihres Verlaufes innerhalb der Hornhaut von Ge-
faBen begleitet sein. Diese Gefille kénnen unab-
hingig vom Nervenstimmchen in die Hornhaut
eindringen und dann in den Nerven eintreten. Am
Ende ihres Verlaufes bilden die Gefifie Schlingen
und laufen dann zuriick, wobei sie meistens dem
Nervenverlauf folgen. Es handelt sich hier um
Nervengefiafle (Vasa nervorum), deren Zahl in der
Hornhaut sich auf etwa 20 belduft. Die aullerhalb
eines Nerven liegenden Gefifle besitzen eine das
Endothelrohr umkleidende Zellschichte, deren
Kerne sich stirker als die der Endothelien farben, m
auch iiber die Oberfliche des GefiBes nach aullen &
hervorragen. Die mit dem Nerven vereint ver- ) i o
laufenden Gefifle bestehen lediglich aus einem g‘ﬁ’e‘;h%%'l,ﬁfﬁe‘;f“eﬁé‘ﬁ%“‘%?; o
Endothelrohr, dessen Kerne grofer als die des  hautepithels vom Bawn/alken et
Perineuriums und des Neurilemms sind, sich : o '
schwicher mit Himatoxylin fairben und etwas linger sind als Endothelkerne von
Capillaren an anderen Orten, wohl in Anpassung an die ortlichen Verhaltnisse.
Thre Linge betrigt 0,016 mm, ihre Breite 0,004 mm. Die Lichtung der Capil-
laren mift 0,004—0,006 mm im Durchmesser. Verlduft ein Gefall gemeinsam

1 K. A. Reisgr [Uber die Innervation der Hornhaut des Auges. Arch. Augenheilk.
109, 251 (1935)] hat auf Grund von BigLscHOWSKY-GRross-Priparaten folgendes festgestellt:
In den Randteilen der Hornhaut besteht ein Nervengeflecht, das nicht auf die oberflachlichen
Schichten beschriankt ist, sondern auch in den tiefen Schichten vorhanden ist. Die Be-
zeichnung ,,Plexus paramarginalis superficialis** sollte durch die Bezeichnung ,,Plexus
paramarginalis‘‘ ersetzt werden. Entgegen der Ansicht von Arrias (l.c.) befinden sich
Nervengeflechte in allen Schichten der Hornhaut. Die an den Verzweigungsstellen der
Nerven vorhandenen dreieckigen Bildungen entstehen durch das Auseinanderweichen der
Nervenfasern, die im Leitplasmodium eingehiillt bleiben. Im ScEwaNnNschen Leitplas-
modium liegen aufler den Achsenzylindern duBlerst feine, vielfach miteinander anastomo-
sierende Nervenfiserchen, die vielleicht Elemente des vegetativen Nervensystems darstellen.
Das kernhaltige Leitplasmodium hért an der Eintrittsstelle der Nervenfiserchen in die
Zellen (Zellen der Giundsubstanz, Epithelzellen) auf. Aus dem Grundplexus entsteht ein
praterminales Netzwerk, wobei die Nervenféserchen im ScawanNschen Leitplasmodium
eingebettet bleiben. In der Hornhautgrundsubstanz und im Hornhautepithel entsteht ein
terminales Reticulum, wobei die Nervenfiserchen in die Zellen dringen und in ihnen ver-
laufen. Beziiglich des Vorhandenseins von Endapparaten spricht sich REISER skeptisch
aus, indem er es fiir wahrscheinlich halt, daBl es sich bei den beschriebenen Gebilden um
Zufallsprodukte der Farbung handelt. In den Epithelzellen finden sich eine wabige Aus-
breitung von Nervenfiserchen, die einem Terminalreticulum gleicht.
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mit den Nerven, so liegt der eine Schenkel des Gefédfles auf einer, der andere auf
der anderen Seite des Nerven, wobel sie verschieden zur Hornhautoberfliche
orientiert sein konnen. Andere Gefafle sind in der Hornhaut nicht vorhanden.

AuBler diesen oberflichlichen Gefillen wurden von KOLLIKER (1866) tiefe
Hornhautgefafle, die aber nicht regelmifig vorkommen und nicht so reichlich
entwickelt sind wie die oberflachlichen, beobachtet. Sie begleiten die in die
Hornhaut eintretenden Nervenstdimmchen. LuBER (1878, 1903) leugnete solche
tiefe HornhautgefaBle. Korriker (1866), hat auch bei der Katze zuerst, aber
nicht regelmifBig Lymphgefifie gefunden, sie wurden spiter von His (1854)
am Kalbsauge gesehen, dhnliches von LicrTBODY (1866, 1867) bei Ratten:
neuerdings wurden sie beim Menschen mit Hilfe der Spaltlampentechnik im
Leben beobachtet.

Inwieweit in der Substanz der Cornea selbst Lymphriume vorkommen, die
iber die Grofle eigentlicher Intercellularspalten wie sie die Wege von anderen
Zellen darstellen, hinausgehen, ist vielfach diskutiert worden. Beim Versuch,
solche Rdume nach Art der Lymphgefifie zu injizieren, lassen sich natiirlich
immer solche Hohlrdume mit Fliissigkeit oder diinnen Massen fiillen; man muf3
dabei aber bedenken, dall der aufgewendete Druck sehr leicht kiinstliche Hohl-
riume vortduscht, indem die einzelnen Bindegewebsbiindel voneinander weichen,
eine Erscheinung, die auch bei einer ganzen Reihe sonst vorziiglicher Fixierungs-
mittel bei der Anwendung auftritt. Wir miissen uns tiberhaupt bei der histo-
logischen Darstellung der Hornhaut vor Augen halten, daf} die sie zusammen-
setzenden Bindegewebsbiindel durch eine Reihe von Reagenzien nur wenig zu
schrumpfen brauchen, damit Zwischenrdume vorgetéuscht werden. Anderer-
seits, wenn solche Rdume vorhanden sind, eine geringe Quellung der Binde-
gewebsbiindel, wie sie wieder eine ganz Reihe anderer Fixierungsmittel hervor-
ruft, eventuell vorhandene feinste Spaltraume zum Verschwinden bringen kann.
Es ist deshalb schwer zu sagen, ob der Zustand, in dem die Hornhaut deutlich
aus in Schichten gelagerten Biindeln dargestellt wird, mehr dem Leben ent-
spricht als derjenige, bei dem durch dichtes Aneinanderliegen der einzelnen
Biindel ein homogenes Querschnittsbild erzeugt wird. Diese Verhéltnisse sind
selbst bei der Untersuchung mit den modernsten Hilfsmitteln der Beobachtung
an der lebenden Hornhaut kaum einwandfrei zu entscheiden.

Da die moderne Forschung durch duBlerst zahlreiche Untersuchungen fest-
gestellt hat, daf die Lymphcapillaren iiberall aus geschlossenen Endothel-
réhren bestehen, und die Lymphe nur durch Vermittlung des Endothels aus
der Gewebsflissigkeit gewonnen werden kann, ist es nicht mehr berechtigt
in den Spaltriumen der Hornhaut, wenn man ihre Existenz im Leben annehmen
wollte,die Lymphspalten als Quellgebiete der eigentlichen Lymphgefaf3e anzusehen.

J. Altersverinderungen der Cornea.

Die normale Hornhaut unterliegt verschiedenen Altersverinderungen. Die auffallendste
ist der Greisenbogen (Arcus senilis, Gerontoxon), ein zuerst oben und unten blof bogen-
oder siche6érmig auftretender, durch einen etwa 1 mm breiten durchsichtigen Hornhaut-
streifen vom Hornhautrande getrennter grauer Streifen, der sich allméhlich zu einem voll-
standigen Ringe schlieflen kann. Sein gegen die Hornhautmitte gerichteter Rand ist scharf,
wiahrend der periphere sich unscharf gegen die durchsichtige Hornhaut verliert. Die Farbe
des Greisenbogens ist grau, wenn er sehr dicht ist, beinahe weil, mitunter mit einem Stich
ins Braunliche. Er kann bis zu 1,5 mm ja 2 mm breit werden, ist entsprechend dem Orte
seines ersten Auftretens oben und unten dichter und breiter als an den Seiten der Horn-
haut. Bei entsprechender VergroBerung 148t sich seine Zusammensetzung aus feinen grauen
Pimnktchen erkennen, die alle Schichten der Hornhaut durchsetzen, aber in dem mittleren
weniger zahlreich sind als in den vorderen und hinteren, von denen die ersteren am dichtesten
getribt sind. Das verhiltnismifBige Freibleiben der mittleren Schichten der Hornhaut
kann zu dem von Korrpe (1920) beschriebenen Bilde eines doppelten Greisenbogens in
den oberflichlichen und tiefen Schichten der Hornhaut fithren. Durch Untersuchungen
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zahlreicher Forscher wie Caxrtox (1863), Taxavasu (1901), Parsons (1902), Fuss (1905),
JoEL (1923) ist auBler Zweifel gestellt, dafl die Tribung von der Einlagerung feinster Fett-
kornchen in die Hornhautbénder herrithrt. Diese Tropfchen lassen sich mit Sudan farben,
in absolutem Alkohol, Ather und Xylol 16sen. Von JogL (1. ¢.) wurde das Fett als Chole-
stearin erkannt. Seine Kranken, bei denen der Greisenbogen bereits im 22. Lebensjahre
aufgetreten war, wiesen eine bedeutende Erhohung des Cholestearinspiegels im Blute auf.
AuBer dem Greisenbogen ist uns noch als im Alter vorkommende Verdnderung die ober-
flachliche senile Hornhautlinie (Linea corneae senilis) bekannt. StTAzLI (1918) hat sie zuerst
klinisch beschrieben, VoaT (1930) genauer studiert. Es handelt sich um eine in der unteren
Hornhauthilfte gelegene, mehr oder weniger gebogen, anndhernd horizontal verlaufende
Linie, die unpigmentiert, aber auch pigmentiert sein kann. Das Pigment ist klinisch entweder
flaschengriin bis olivgelb oder ockergelb. Die Linie ist nur bei guter seitlicher Beleuchtung
sichtbar. Anatomisch handelt es sich um einen Bruch der vorderen Grenzschichte der Horn-
haut, wobei sich das Epithel zwischen die Bruchstellen einschieben kann [ GRUNINGER (1921)
Vocr (1930)]. Uber die Herkunft und die Beschaffenheit des Pigmentes ist noch nichts
Sicheres bekannt.

Andere Altersverinderungen finden sich auf der Hinterfliche der Hornhaut. Hierher
gehéren die zuers von GOLDBERG (1907), dann von KoEPPE (1920) mit der Spaltlampe
festgestellten und von spateren Untersuchern bestatigten heligelben und braunen Piinktchen
von unregelmiBiger Gestalt, die frithestens mit 15 Jahren, meist erst nach dem 30. Lebens-
jahre auf der Hinterfliche der Hornhaut sichtbar sind. Sie finden sich in der unteren Horn-
hauthilfte vom Kammerfalz bis zur Hornhautmitte. Mit dem Alter sind die Ablagerungen
zahlreicher, iibersteigen die Zahl von 30 nur selten. Die Teilchen stammen von der Regen-
bogenhaut, sei es, daB es sich um Bréckel vom Pigmentsaum oder um Pigment aus dem
Stroma der Regenbogenhaut handelt. Zwischen den in verhaltnismiBig geringer Zahl in
normalen Augen vorhandenen Pigmentablagerungen und den offenbar pathologischen, wie sie
sich bei verschiedenen Krankheiten (Iritis, Glaukom usw.) finden, bestehen flieBende Ubergénge.

Tirk (1906, 1911) beschrieb an der Hinterfliche der Hornhaut die sog. Trépfchenlinie.
Es handelt sich dabei um einen schmalen, von der Hohe des unteren Pupillarrandes bis zur
Kammerbucht senkrecht ziehenden Streifen, der aus einer Anzahl von Rundzellen gebildet
wird. Sie finden sich nach Liorsst (1921) bei der Hilfte der normalen Kinder. Die Linie ist
0,4—0,6 mm hoch und 0,1 mm breit. Bei fortgesetzter Beobachtung lassen sich Veriande-
rungen in der Anordnung der Zellen feststellen. Die Schwerkraft und die Konvektions-
strome in der Vorderkammer bewirken die Anordnung der Zellen.

III. Die Lederhaut (Sklera).

Die Lederhaut (Sklera, Tunica albuginea oculi, weile Augenhaut, Sehnen-
haut des Auges) bildet den groBten Teil der duBeren Augenhaut, ungefihr
5/¢ derselben. Vorne geht sie unmittelbar in die durchsichtige Hornhaut iiber,
wobei eine Rinne, der Sulcus sclerae externus, die stirker gekriimmte Horn-
haut von der Lederhaut abgrenzt. Die Grenze ist jedoch keine absolut scharfe,
da die Lederhaut mit ihren vorderen Schichten tiber den Rand der Hornhaut
hiniibergreift, so dafl die Hornhaut-Lederhautgrenze schrig von vorne axial
nach hinten peripherwirts verliuft. Uber die genaueren Verhéltnisse der Horn-
haut-Lederhautgrenze s. S. 11. In der Néhe des hinteren Augenpoles, 3 bis
4 mm nasal davon, geht die Lederhaut in die Scheiden des Sehnerven iiber, wobei
in der Lederhaut fiir den Durchtritt der Sehnervenfasern ein Kanal besteht. Die
innere Offnung dieses Kanales (Foramen opticum sclerae) besitzt einen Durch-
messer von 1,5 mm, die duBere ist groBer, so daB der Kanal eine kegelférmige
Gestalt besitzt. Die inneren Schichten der Lederhaut bilden in dem Kanal
ein Maschenwerk, die Lamina cribrosa sclerae, so dall strenggenommen hier
nur eine starke Verdiinnung der Lederhaut besteht.

Da die Lederhaut direkt in die Sehnervenscheide iibergeht, steht sie zu
der als Fortsetzung der Hirnanlage anzusehenden Netzhaut in einem &dhnlichen
Verhiltnis wie die harte Hirnhaut zum Gehirn.

AuBer dieser grofleren Durchbrechung der Lederhaut bestehen noch zahl-
reiche kleinere, durch welche Arterien, Venen und Nerven ihren Weg nehmen.

Infolge ihres Aufbaues aus Bindegewebe und ihrer relativen Armut an
GefaBen besitzt die AuBenfliche der Lederhaut eine mattweille Farbe. Der
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Umstand, dafl die Bindegewebsbiindel der Lederhaut sich in mannigfachen
Richtungen kreuzen, ist wohl der Grund dafiir, daB sie keinen sehnigen Glanz
aufweist, vielmehr mattweill erscheint. An den Stellen, wo die Sehnen der
Augenmuskeln in die Lederhaut einstrahlen, 1afit sich der Glanz der Parallel-
faserung der einstrahlenden Sehnen wahrnehmen. Bei Kindern und Frauen,
deren Lederhaut diinner ist als die der Ménner, kann man nicht selten einen
bldulichen Schimmer erkennen, bedingt durch das Durchscheinen des Pigmentes
der mittleren Augenhaut und des Pigmentepithels der Netzhaut. Angeborener-
weise vorkommende blaue Skleren stellen einen krankhaften Zustand dar, der
familidr auftritt. Im Alter nimmt die Lederhaut infolge von Einlagerung von
Fetttropfchen oft eine gelbliche Farbe an. Bei Angehorigen der weilen Rasse
kommt Pigment nur ausnahmsweise in der Lederhaut vor, und zwar meist
in der Gegend des Durchtrittes von Gefdflen, da Chromatophoren der mittleren
Augenhaut mitunter durch die Emissarien sich auf die Aulenfliche der Lederhaut
ausbreiten. Manchmal treten auch dunkle Flecken in der Lederhaut auf, die
auf Pigmentierung zuriickzufiihren sind, wie sie bei farbigen Rassen und bei
Tieren zur Regel gehoren.

Die innere Fliache der Lederhaut ist glatter als die &ullere und besitzt vorne
einen seidigen Glanz. Nach hinten zu wird sie etwas gelblich oder braunlich
infolge der ihrer Innenfliche anhaftenden Chromatophoren der Suprachorioi-
deallamellen und eines individuell verschiedenen, meist geringen Gehaltes an
Pigmentzellen.

A. Die Dicke der Lederhaut.

Die Dicke der Lederhaut ist je nach dem Alter und dem Geschlechte ver-
schieden. Die Lederhaut ist beim Kinde dunner als beim Erwachsenen, und
bei der Frau in der Regel diinner als beim Manne. Auch die verschiedenen
Teile der Lederhaut weisen in bezug auf ihre Dicke groBe Verschiedenheiten
auf. Am dicksten ist die Lederhaut in der Nédhe des Sehnerveneintrittes und
erreicht hier 1,0—1,5 mm. StrcriNeg (1903) fand die Dicke an 48 Augen, die
in Formalin fixiert worden waren, je lmal 0,5 und 0,6 mm, 24mal 1,0 mm,
8mal 1,2 mm, 2mal 1,4 mm, 10mal 1,5 mm und lmal 1,6 mm. Die Dicke der
Lederhaut nlmmt gegen den Aquator ab und sinkt bis auf 0,4 mm. STILLING
gibt aus derselben Serie von Messungen folgende Werte fiir dleAquatorgegend an:
8mal 0,5 mm, 7mal 0,6 mm, 5mal 0,7 mm, 13mal 0,75 mm, je 1mal 0,8 und 0,9 mm
und 13mal 1,0 mm. Paxico (1927) gibt an, daBl die Dicke der Lederhaut am
Aquator 4/, der Dicke am Sehnerveneintritt betragt. STiLLINGs Angaben stehen
in bezug auf die Dicke am Aquator vereinzelt da. Am diinnsten ist die Lederhaut
in der Gegend des Ansatzes der geraden Augenmuskeln und betragt hier nur
0,25—0,3 mm. Paxico (L. c.), der nur MaBe gehirteter Lederhdute angibt,
findet, daB ihre Dicke hinter den Sehnen der geraden Augenmuskeln 2/, der
Dicke am Sehnerveneintritt ausmacht. Durch die Einstrahlung der Sehnen der
Augenmuskeln, deren Dicke auch ungefdhr 0,3 mm betragt, nimmt die Dicke
der Lederhaut nach vorne wieder zu und erreicht 0,6 mm, welches MaB sich gegen
den Ubergang in die Hornhaut erhilt. Panico gibt die Dicke hier zu 3/5 der-
jenigen des hinteren Abschnittes an. Auch an der Einstrahlungsstelle der schragen
Augenmuskeln nimmt die Dicke der Lederhaut 6rtlich etwas zu. Verdiinnungen
sind an den Stellen vorhanden, wo die Gefifle und Nerven in rinnenférmigen
Furchen an der Innenfliche der Lederhaut verlaufen, wie dies besonders die
beiden langen Ciliararterien und Nerven tun. Nimmt man als Grundlage die
Messungen der Hornhautdicke am Lebenden an, so kommt man zu folgenden
Schliissen: Die Hornhautdicke in der Mitte betragt etwa 0,6 mm. Die Rand-
teile sind dicker im Verhéltnis von 8 zu 11. Somit wire die Dicke der Lederhaut
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an ihrer Grenze gegen die Hornhaut 0,825 mm. Nach den Daten Panicos wiirde
sich damit die Dicke an verschiedenen Stellen wie folgt ergeben: In der Nahe
des Sehnerveneintrittes 1,35, am Aquator 0,60, in der Gegend der Muskel-
ansatze 0,55 mm.

B. Innere und auflere Oberfliche der Lederhaut.

Makroskopisch ist die Grenze zwischen Lederhaut- und Sehnenstruktur der
Augenmuskeln scharf. Beziiglich des Uberganges der Sehnen in die Lederhaut
bestehen nach Sarzmaxn (1912) dreierlei Varianten. Es entsteht in der Leder-
haut eine Treppenstufe dadurch, daB die Grenze senkrecht zur Lederhaut-
oberfliche verliuft, und zwar an der Stelle, wo der Zwischenraum zwischen
Sehne und Lederhaut verschwindet. Im zweiten Falle verliuft die Grenze
schief von vorne auBen nach hinten innen, weil die tiefsten der Lederhaut an-
liegenden Schichten der Sehne weiter hinten, die duBeren weiter vorne in das
Lederhautgewebe iibergehen. Im dritten Falle dringt die Sehne geschlossen
in die Lederhaut ein, wobei sie schief nach vorne und innen zieht, und strahlt
erst weiter vorne in das Lederhautgewebe aus. Sie wurzelt sozusagen in der
Lederhaut.

An der AulBlenfliche der Lederhaut, dort, wo die Ciliarnerven und Gefif3e
sich, meridional verlaufend, dem Augapfel anlagern, sind Rinnen vorhanden.
KOLLkER hat darauf aufmerksam gemacht, daB infolge dieses Verhaltens
vom 3. Fetalmonat an eine leichte Ausbuchtung der Lederhaut im hinteren
Abschnitte entsteht, die am duBeren unteren Quadranten nach den Feststel-
lungen von Baracz (1902) noch zur Zeit der Geburt vorhanden ist. Dieses
ist die sog. Protuberantia fetalis.

Vor ihrem Ubergang in die Hornhaut findet sich an der Innenfliche der
Lederhaut ein ringférmiger Kanal, dessen AuBenwand eine Rinne, die Skleral-
rinne (Sulcus sclerae internus) bildet. Die Lederhaut nimmt an der Bildung
der Innenwand des Kanalsystems des Sinus venosus sclerae keinen wesentlichen
Anteil. Entsprechend dem hinteren Rande der Rinne findet sich ein nach innen
vorspringender Wulst der Lederhaut, der nach innen und vorne gewdlbte Skleral-
wulst (hinterer Grenzring von ScHWALBE). Dieser Grenzring besteht iiber-
wiegend aus #quatorial verlaufenden Bindegewebsbiindeln, zwischen denen
elastische Fasern reichlich cingelagert sind. Dickere, dquatorial verlaufende
Bindegewebsbiindel finden sich nicht nur im Ringe selbst, sondern auch in der
benachbarten Lederhaut. Der Grenzring ist als eine Verstirkung der Lederhaut
an der Stelle des Ansatzes des Lig. pectinatum einerseits und des Ciliarmuskels
andererseits zu betrachten. Der vordere Rand der Rinne (Sulcus sclerae internus)
kann verschieden gestaltet sein. Wie A. Fucus (1929) gezeigt hat, kann unter
oder hinter dem Ende der DescEMETschen Membran ein Wulst von verschiedener
Gestalt und GrioBe vorhanden sein, der aber auch fehlen kann. Dieser vordere
Grenzring von SCHWALBE stellt auch bei deutlicher Ausbildung keinen ge-
schlossenen Ring dar, sondern ist in einem und demselben Auge an verschiedenen
Stellen verschieden ausgebildet. Oft ist er streckenweise unterbrochen, doch
sind die Strecken, auf denen er fehlt, kiirzer als diejenigen, in denen er vor-
handen ist. Seine GréBe hat A. Frcus (1929) gemessen und dabei auf Quer-
schnitten Flichenmafe zwischen 425 u2 und 11092 u? gefunden. Natiirlich ist
an Stellen, wo der Grenzring fehlt, als FlichenmaB Null einzusetzen. Der
Querschnitt dieses Grenzringes kann rund, oval, rhombisch sein. Mitunter ist
der Ring zweigeteilt, aber immer nur auf kurze Strecken hin. An manchen Stellen
kann eine diinne Lage DEscEMETscher Membran den Ring bedecken, doch ist
das nur der Fall, wenn er klein ist, da stirker entwickelte Gebilde dieser Art
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stets rickwirts vom Ende der hinteren Grenzschichte der Hornhaut liegen.
Der vordere Grenzring besteht vorwiegend aus dquatorial verlaufenden Binde-
gewebsfasern, die etwas mehr Kerne enthalten als das Lederhautgewebe an
anderen Stellen; doch kommen auch meridional verlaufende Fasern hie und
da spérlich vor. Der vordere Grenzring ist gegen die Vorderkammer zu mit
Endothel bekleidet, das meist einschichtig ist, aber bei Vorhandensein von Ver-
tiefungen auch mehrschichtig sein kann.

C. Physikalische und chemische Eigensehaften der Lederhaut.

Die Lederhaut ist durch groBe Zugfestigkeit und geringe Elastizitit bei
betrachtlicher Biegsamkeit ausgezeichnet. Sie ist daher imstande, grofien
mechanischen Anforderungen zu geniigen. In der Kindheit ist sie viel weicher
und dehnbarer als im Alter des Erwachsenen. Die geringe Elastizitit duflert
sich darin, daB8 bei Schnittwunden wéhrend des Lebens die Wundrinder nur
unbedeutend klaffen, doch immerhin gentigend, um den Durchtritt von darunter
liegenden Geweben zu gestatten. Bei starker Verminderung des Bulbusinhaltes
faltet sich die Lederhaut leicht, im Gegensatze zur viel steiferen Hornhaut. Die
starken Unterschiede, welche das Lederhautgewebe im Laufe des Lebens erleidet,
lassen sich am Verhalten des durchschnittenen Augapfels erkennen. Durch-
schneidet man einen jugendlichen, ungehérteten Augapfel, so fallt er vollstandig
zusammen und ist auch im geharteten Zustande nicht imstande seine Gestalt
zu erhalten. Im mittleren Lebensalter ist die Neigung des halbierten Augapfels
zusammenzusinken schon viel geringer. Im Alter ist die Lederhaut noch steifer,
so daB der durchschnittene Apfel nicht zusammenfillt, sondern seine starre
Form beibehilt. Nach den Untersuchungen von CasorLixo (1926) laBit sich die
Lederhaut durch Zug dehnen. Dabei ergab sich, dall dquatorial geschnittene
Lederhautstreifen groBere Gewichte aushalten als meridional geschnittene, und
dquatorialgeschnittene aus der Aquatorgegend groBere Gewichte aushalten als
aus dem vorderen oder hinteren Abschnitte stammende Streifen. Mit dieser
Eigenschaft parallel steigt die Dehnbarkeit der Lederhautstreifen. Die erwihnten
Eigenschaften sind in der Jugend groSer als im Alter.

Da die Lederhaut aus reinem Bindegewebe besteht, gibt sie beim Kochen
Leim. Nach Untersuchungen von MORNER (1894) findet sich im Lederhaut-
gewebe Glutin (Kollagen) und ein Mucoid im Verhéltnis von 7:1. JEss (1923)
fand einen Stickstoffgehalt der Lederhaut von 17,43% (MORNER 16,66%), der
hoher ist als der N-Gehalt der Hornhaut, was durch den relativen Mangel an
mucinartiger Substanz erklart wird. JEss bestimmte den Gehalt der Lederhaut

an EiweiBbausteinen und
Frisch | Trocken fand Histidin 0,78%, Argi-

% % nin 2,90%, Lysin 11,56%.
A. Krause (1932) gibt neben-

Wasser . . . . . . . . . . .. 72,240 — stehende Daten der chemi-
Feste Bestandteile . . . . . . . i 27,760 — schen Zusammensetzung der
Anorganische Bestandteile. . . . 0,704 L951  po dorlederhaut
Organische Bestandteile . . . .| 27,056 | 98,049 . ) .
Mucoid . . . .o\ oo 2318 | 8,192 Mit vielen Farbstoffenld3t
Kollagen . . . . . ... ... 22,139 | 81,045 sich die Lederhaut intensiver
Eﬁ’;“m_ nd Globaii J 3’%2(1) ?,(lﬁg farben als die Hornhaut, was
Albumin und Globulin . . . . . , ,
Wasserlosliche Substanzen . . . 0,516 1,823 H'YIROI.IOW (1910) auf U{lt?r_
Fett (atherlosliche Substanzen) .| 0072 | 0,261 Schiede in der Quellungsfahig-

keit der Hornhaut und Leder-
haut zurtickfihrt. Corrin (1928) bestimmte den Wassergehalt der Lederhaut
mit 66,03 %, die festen Riickstdnde mit 33,97%. Nach der MannNschen Farbung
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farbt sich die Lederhaut rot. Das Verhéltnis der Aschenbestandteile der Hornhaut
zu denen der Lederhaut ist 7: 4.

Genaue Untersuchungen iiber den Quellungszustand der Lederhaut hat
E. P. Fiscugr (1926) durchgefiihrt. Durch Wasserverlust bei Luxation der
Augen beim Kaninchen tritt an bestimmten Stellen eine Entquellung auf, unter
deren Einfluf die Lederhaut durchsichtig wird. Aber auch andere Mittel, die
zur Entquellung fithren, bewirken ein Durchsichtigwerden derselben. Diese
Mittel sind auBer der Trocknung, Einbringen in Zucker- oder Citratlosungen.
Sorgfiltige Wéigungen ergaben, dafl die Lederhaut dabei 30% weniger Wasser
enthilt als im normalen Zustande. Die durchsichtig gemachte Lederhaut besitzt
andere mechanische Eigenschaften als die normale. Sie wird gummiartig, zéh, diinn
und schrumpft etwas unter Beibehaltung ihrer normalen Form. Thre Elastizitat
nimmt zu, ihre Dehnbarkeit ab, sie wird fester, 148t sich durch Belastung
schwerer zerreilen, aber leichter schneiden als im unverdnderten Zustande.

Die Lederhaut quillt durch Wasseraufnahme auf und wird dabei dicker
und schwerer. In Leitungswasser oder destilliertem Wasser quillt sie langsam
und wenig, bei n/1000 Kali- oder Natronlauge oder n/1000 Salzsiure quillt sie
michtig, wird weicher, dehnbarer, ihre Elastizitit nimmt ab, und schlieflich
wird sie durchsichtig. Diese Durchsichtigkeit ist aber nicht so ausgesprochen
wie bei der Entquellung; die Lederhaut hat dabei einen anderen Brechungs-
index und eine andere Doppelbrechung. Die Wasseraufnahme, die zur Herbei-
fithrung der Durchsichtigkeit erforderlich ist, betrigt ungefihr 15—20% des
normalen Wassergehaltes.

Bei der Entquellung werden zuerst die Ansatzstellen der Augenmuskeln,
schlieBlich die ganze Lederhaut durchsichtig.

Die Lederhaut quillt nicht in allen ihren Teilen in gleicher Weise. Wie
NaraMURA (1925) gezeigt hat, ist beim Rinde die Quellung in den hinteren
Teilen der Sklera wesentlich stdrker als in den vorderen. Ebenso quellen die
duBeren Schichten des hinteren Lederhautabschnittes stirker als die inneren.
Diese Verhiltnisse werden darauf zuriickgefiihrt, dafl die Lederhaut im vorderen
Augenabschnitte relativ weniger Kollagen, dafiir aber mehr Grundsubstanz
besitzt, der hintere Augenabschnitt hingegen mehr Kollagen und weniger Grund-
substanz. Es wiirden sich demnach im vorderen Abschnitte weniger Fibrillen
und mehr interfibrillire Substanz, im hinteren, umgekehrt, mehr Fibrillen und
weniger interfibrillire Substanz vorfinden. Ebenso miiliten die dufleren Leder-
hautschichten des hinteren Abschnittes mehr Fibrillen als die inneren Schichten
enthalten.

Im Leben sind so starke Verdnderungen, wie sie im Versuch erzielt wurden,
nicht moglich, doch konnen sie wohl in geringerem Grade vorkommen und
grole Bedeutung fiir den Ablauf pathologischer Veranderungen besitzen. Vom
physikalisch-chemischen Standpunkte betrachtet, ist die Lederhaut ein Gel mit
ungleichméBiger Anordnung der Teilchen in der dispergierenden Fliissigkeit.
Sie nimmt unter Volumzunahme Fliissigkeit in das Innere des quellbaren Korpers
auf. E. P. Fiscugr (1926) ist der Ansicht, dal} eine Erhohung des Dispersitats-
grades zusammen mit einer Gleichordnung der Teilchengréfle bei der Entquellung
der Lederhaut stattfindet, umgekehrt bei der Quellung eine Erniedrigung des
Dispersititsgrades. Im histologischen Bilde der durchsichtig gemachten Leder-
haut ist dieser Umstand nicht erkennbar. Zwischen Lederhaut und Hornhaut
besteht nur ein gradueller Unterschied in bezug auf die Quellbarkeit. NakaMURA
(l. ¢.) hat gezeigt, daBl die isolierte Hornhaut stirker quillt als die Lederhaut.
Bleibt sie aber in Zusammenhang mit ihr, so ist ihr Quellungsgrad ein geringerer,
kaum wahrnehmbarer. Unter physiologischen Verhiltnissen ist die Lederhaut
undurchsichtig, die Hornhaut durchsichtig, weil sie verschiedene Gele sind, die

Handbuch der mikroskop. Anatomie IIT/2. 5



66 Die Lederhaut (Sklera).

durch ihre normalen Quellungsgrade bestimmte Dispersitatsgrade bedingen.
Jast®skr (1933) hat die Quellungsvorgéinge der Lederhaut besonders genau
studiert und bei Einwirkung von Blutserum, Kammerwasser, verdiinnter Sauren
und Alkalien, von Kochsalzlésungen verschiedener Konzentration bedeutende
Gewichtszunahme der Lederhaut festgestellt. Auf Grund dieser Untersuchungen
kommt er zur Ansicht, daBf die Lederhaut nicht lediglich mechanischen Aufgaben
dient, sondern auch als Wasserreservoir der benachbarten Gewebe, dal sie
Bedeutung fiir die Regulierung des intraokularen Druckes besitzt, und schliefllich
auch den osmotischen Druck reguliert. Corrin (1928) hat an Gefrierschnitten
von in Formol gehédrteten Augen bei Untersuchung im polarisierten Licht fest-
gestellt, daf die Lederhautfasern ausgesprochener doppelt brechen als die Horn-
hautfasern. HERTEL (1930, 1932) hat die Lederhaut mittels Rontgendiagrammen
nach DEBYE-SCHERRER untersucht. Bei der Hornhaut und Lederhaut finden
sich drei Interferenzen und Andeutungen von Faserdiagrammen. Die Diagramme
erleiden bei Dehnung der Lederhaut deutliche Veréinderungen, ebenso durch
Quellung und Entquellung. HERTEL nimmt an, daBl schon der Wassergehalt
der normalen Lederhaut geniigt, den Gitteraufbau der Micellen, auf dem das
Auftreten der Rontgeninterferenzen beruht, zu beeinflussen. Erst nach Heraus-
ziehen der in die Micellen eingedrungenen Flissigkeit tritt die krystallinische
Natur des Kolloids deutlicher hervor. Es ist daher mit einem intramicellaren
Ablauf der Quellung bei der Lederhaut zu rechnen.

J. Bock (1933, 1934) hat bei der Untersuchung ungefirbter Gefrierschnitte
der Lederhaut mit dem Fluorescenzmikroskop gefunden, daf die Lederhaut
blaulichweill fluoresziert, und zwar ebenso stark wie die innere Grenzschichte
der Hornhaut. Die einzelnen Lederhautbiindel sind deutlich erkennbar. Das
Leuchten der Lederhaut ist viel starker als das des Hornhautstromas, so daB
die Hornhaut-Lederhautgrenze deutlich als falzférmige Grenze erkennbar ist.

D. Mikroskopischer Bau der Lederhaut. Die Grundsubstanz.

Die Lederhaut ist aus Bindegewebsfibrillen zusammengesetzt, die parallel
zueinander verlaufen und sich zu kantigen Biindeln vereinigen. Aus diesen
Biindeln entstehen durch Zusammenlegung bénderartige Gebilde, die lange
Strecken in der Lederhaut durchlaufen. Die Bander sind wahrscheinlich sehr
lang, was aus der Untersuchung der Innenfliche der Lederhaut sich erschlieen
laBt. Sie sind oberflichenparallel abgeplattet und ihre Dicke betragt nach Savz-
MANN (1912) in den vorderen Teilen der Lederhaut, wo sie im allgemeinen zarter
sind als in den ruckwértigen, 0,01—0,016 mm. Die Breite der Binder wechselt
nach der Gegend in bedeutenden Grenzen, doch iibertrifft sie die Dicke der
Biander 10—12mal. Da die Bander seitwérts zugeschérft sind, besitzen sie auf
dem Querschnitt eine lanzettformige Gestalt. Stellenweise kommen rundliche
und ovale Biindel vor, so in der Gegend des Skleralwulstes und in der Umgebung
des Sehnerveneintrittes. Die Bénder verlaufen annidhernd oberflichenparallel,
doch dringen manche Bander unter spitzem Winkel von der Oberfliche gegen
die Tiefe vor. Die einzelnen Badnder spalten sich oft, verbinden sich mit be-
nachbarten, gleichsinnig verlaufenden, oder lassen zwischen sich andere Biindel
durchtreten und vereinigen sich dann wieder. Auf diese Weise entsteht eine
innige Verflechtung der Binder untereinander, wobei die Fibrillen und Fibrillen-
biindel in den einzelnen Bindern sich jedoch nicht verflechten, sondern, wie
frither erwahnt, durchaus parallel zueinander verlaufen. Diese innige Verflech-
tung der Lederhautbander miteinander macht es unmoglich, die Bauelemente
der Sklera pridparatorisch voneinander zu trennen. An den Schmalseiten der
Emissarien finden sich lings zu denselben verlaufende Bénder (Abb. 36).
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Auf Flichenschnitten laflt sich die parallele Streifung entsprechend dem
Verlauf der Fibrillen deutlich wahrnehmen, auf Lingsschnitten ist sie schwerer
zu erkennen, mitunter kaum zu unterscheiden. Den senkrechten Schnitten durch
die Dicke der Lederhaut verleihen die Bénder oft ein punktiertes Ausschen.
Es handelt sich aber, wie H. VircaHOW (1910) mit Recht hervorhebt, nicht immer
um reine Querschnitte, in vielen Fallen vielmehr um Schriagschnitte, die von
Querschnitten nicht immer leicht zu unterscheiden sind. Wie erwihnt, sind die
einzelnen Fibrillen auf Querschnitten zu eckigen und kantigen Biindeln zu-
sammengefafit, wodurch derselbe ein eigentiimliches Aussehen erhélt. Senkrecht
zurOberflidchederLe-
derhaut verlaufende
Biindel lassen sich
nicht erkennen. Nur

Hanxover (1876)
und RoraOLZ (1881)
beschreiben  einen
senkrecht die Leder-
haut von innen nach
aullen durchsetzen-
den runden Strang,
der von Pigmentzel-
len begleitet wird,
genau in der Gegend
der Fovea centralis.
Er soll mit der Ader-
hautdurcheine trom-
petenformige  Ver-
breiterung  zusam-
menhéngen;  mit-
unter soll er sich
aufsplittern und aus
mehreren diinneren
Stringen bestehen.
Dieses Gebilde ist jedoch spéter von keinem Untersucher gesehen worden.
An Schnitten durch die Maculagegend habe ich solche Stringe niemals sehen
konnen.

Die Unterschiede, die in den physikalischen Eigenschaften der Lederhaut
in verschiedenen Lebensaltern bestehen, finden auch einen gewissen Ausdruck
im mikroskopischen Verhalten. Im jugendlichen Alter fillt auler einem gegen-
iiber spiteren Zeiten grofleren Reichtum an Zellen, die dann auch kleiner und
starker flachgedriickt sind, ein geringeres Lichtbrechungsvermégen der Fibrillen
auf, da ihre Lagerung nicht so deutlich zu erkennen ist wie spiter. Die Leder-
hautbiander haben einen leicht welligen Verlauf, wohl als Ausdruck eines verhalt-
nisméBig lockeren Gefiiges. Die elastischen Fasern verlaufen aber geradlinig. Im
mittleren Lebensalter ist die Zahl der fixen Gewebszellen geringer, sie sind stéirker
abgeplattet. Die Fibrillenzeichnung ist deutlich, die Fibrillen verlaufen ge-
streckt, die Dichtigkeit des Gewebes ist viel grofier als beim Kinde. Im Greisen-
alter ist das Gewebe noch dichter geworden, wobei eine Verarmung an Zellen
wahrnehmbar ist. Schon in verhdltnismiBig jugendlichem Alter tritt in der
Lederhaut Fett auf. Arrtras (1912) fand schon vom 25. Lebensjahre an Fett,
besonders in den tieferen Schichten der Lederhaut. KorLeN (1930) fand Fett-
tropfchen in den inneren Lederhautschichten in der Nihe des Sehnerven schon
bei einem 4jihrigen Kinde. Die Fetttropfchen liegen zwischen den Fibrillen,
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Abb. 36. Flachschnitt durch die Lederhaut des Menschen in der Gegend des
hinteren Augenpoles, Mensch (KOLMER).
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aber auch innerhalb der Fasern und sind dann in der ganzen Ausdehnung der
Fibrillen reihenweise angeordnet. Sie treten auch in den fixen Zellen auf. Da
die Fetttropfchen bei Osmium- oder Scharlachrotfarbung sehr deutlich hervor-
treten, und nicht alle Bénder gleichmiBig befallen sind, 148t sich der Verlauf
der Lederhautlamellen an der Anordnung der gefirbten Fetttrépfchen deutlich
erkennen. In den dicken Zellen liegen sie fast ausschlieBlich im Cytoplasma,
nur ausnahmsweise auch in den Kernen. Auch die Wanderzellen konnen
Fetttropfchen enthalten.

Die Fetteinlagerung tritt zumeist in den tieferen Lederhautschichten des
vorderen Augenabschnittes auf, befillt auch gerne den Lederhautwulst; mit
zunehmendem Alter findet sie sich auch in den oberflachlicheren Schichten und
bis gegen den hinteren Augenpol hin. DE LikTo VoLLARO (1912) hat festgestellt,
daB es sich um doppelbrechende Cholestearinester handelt. In stark ausgepriagten
Fallen finden sich auch fettige Sauren und Seifen, jedoch in geringerer Menge.

Bei Himatoxylinfarbung fallt an manchen Lederhduten im Greisenalter eine
Blaufirbung mancher Fasern auf. Es ist dies die Folge von Einlagerung meist
phosphorsauren Kalkes, wie dies nach KREKELER (1923) die Reaktion nach
Kfisa mit Silbernitrat beweist, wobei unter dem EinfluBl des Lichtes sich der
phosphorsaure Kalk in zuerst gelbes, dann sich schwirzendes Silberphosphat
umwandelt. Der Gehalt an in korniger Form ablagerndem Kalk ist in der Leder-
haut dlterer Menschen individuell sehr verschieden. Der Kalk ist in schwachen
Sauren loslich und stellt nach D Likro Vorraro (l.c.) wahrscheinlich ein
Derivat des gespaltenen und angehéuften Cholestearinesters und eine Ver-
bindung der fettigen Séuren mit dem zirkulierenden Kalk dar. Auftreten von
Fett in der Lederhaut kann aber vorkommen, bevor sich atheromatése Ver-
dnderungen der Gefifle im Auge nachweisen lassen. Die Fett- und Kalkablage-
rungen stehen meist in engem Zusammenhang miteinander, und es ist wahr-
scheinlich, daf3 es sich um ineinander iibergehende Prozesse handelt wie bei der
Intimaverfettung der Arterien, mit der eine gewisse Analogie besteht. Die Kalk-
ablagerungen konnen sich zwischen den Fibrillen in groflen Mengen vorfinden.
Sie sind sowohl auf Flach- als auch auf Meridionalschnitten deutlich. Diese
Verinderung findet sich am frithesten und ausgesprochensten in der Aquator-
gegend und in den mittleren Schichten der Lederhaut, es kionnen jedoch alle
Schichten befallen sein.

Das Auftreten von Altersverdnderungen in der Lederhaut 1aBt sich nach
Korex (1930) durch das Auftreten von Metachromasie bei der Farbung nach
BiorLine erkennen. Bis zum Alter von 20 oder 30 Jahren farbt sich die Leder-
haut nach BrOorLiNG blau und weist fast keine Metachromasie auf. Im mittleren
Alter tritt schwache Metachromasie in den inneren Schichten des vorderen
Augenabschnittes in der Néhe der Hornhautgrenze auf, seltener im mittleren
Lederhautabschnitte und in der Nahe des Sehnerven. Im spiteren Alter wird
die Metachromasie deutlicher. Am stdrksten ist sie in der Ndhe der Hornhaut-
grenze und in der Umgebung des Sehnerven. Sie ist hier nicht nur in den inneren,
sondern auch in den mittleren und &dulleren Schichten vorhanden, fehlt nur in
den alleriuBersten Schichten. Dieses Verhalten weist auf das Vorhandensein von
Mucoiden hin. Die Metachromasie weist ein anndhernd paralleles Verhalten zum
Fettgehalt der cinzelnen Teile der Lederhaut auf.

Ls ist die Frage zu erdrtern, ob die Lederhaut zwischen den Fibrillen, Biindeln
und Bindern eine Zwischensubstanz besitzt. Uber die Zwischensubstanz der
Hornhaut haben sich verschiedene Untersucher ausgesprochen. Dabei iiber-
wiegt gegenwiértig die Ansicht, dafl eine solche nicht vorhanden ist. Beziiglich
der Lederhaut finden sich in der Literatur keine genauen Angaben. Wohl
wurde die Frage vom chemischen Standpunkt erértert, vom mikroskopischen
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hat keiner der Forscher Stellung dazu genommen. Man kénnte annehmen, daB
in der Lederhaut @hnliche Verhéltnisse bestehen wie in der Hornhaut. Der
mikroskopische Bau der Lederhaut weicht aber betriachtlich von dem der Horn-
haut ab, und eine Trennung der Bauelemente der Lederhaut zu Biindeln und
Bindern tritt viel deutlicher hervor als in der Hornhaut. Es liegt daher nahe,
anzunehmen, dafl zwischen den Biindeln der Bindegewebsfibrillen und den
Bandern eine Zwischensubstanz vorhanden ist, wie dies auch bei festem Binde-
gewebe angenommen wird. Es ist kein besonderer Grund vorhanden, diese
Annahme abzulehnen.

E. Elastische Fasern der Lederhaut.

Die Lederhaut enthilt reichlich elastische Fasern. Sie sind meist auf der
Oberfliche der Bindegewebsbiindel gelegen, nur wenige finden sich im Innern
zwischen den Fibrillen. Dieses Verhalten wird ausdriicklich von H. VircmOwW
(1910) und SALZMANN
(1912) hervorgehoben.

Die elastischen Fasern
der Lederhaut zeichnen
sich durch ihre Feinheit
aus; sie sind zarter als in
den anderenBindegeweben
und daher an Querschnit-
ten nur bei sehr kriftiger
Farbung sichtbar. Ihr Ver-
lauf ist geradlinig und
weist nur bei Richtungs-
dnderung Biegungen auf.
Im Gegensatz zu den Ver-
héltnissen an anderen Stel-
len weisen die elastischen
Fasern keine Teilungen
oder Verbindungen mit
ir]lﬂ(:ggltlgggir%U::i;’l 9‘6%(; Abb. 87. Elastische Fasern deIfchéig;{llézjmt. Oben Innenfliche der
und H. VircHOW betonen.

Sie stehen, wie Prs (1907) beschreibt, mit den fixen Zellen der Lederhaut
in Zusammenhang. Die geringste Menge an elastischen Fasern findet sich
in der Aquatorgegend; in der Gegend der Hornhaut-Lederhautgrenze und
in der Nachbarschaft des Sehnerveneintrittes treten sie besonders reichlich
auf. Die inneren Schichten der Lederhaut enthalten mehr elastische Fasern
als die dulleren, doch bilden die Muskelansitze Stellen besonderen Reichtums
an diesen Klementen. Die Anordnung der elastischen Fasern ist eine den
Bindegewebsfibrillen gleichgerichtete. Sie verlaufen daher im Skleralwulste und
in der Umgebung des Sehnerveneintrittes kreisformig, aquatorial. Der Umstand,
dafl die elastischen Fasern in ihrem Verlaufe meist den Bindegewebsbiindeln
folgen und bei guter Farbung deutlich wahrnehmbar sind, erleichtert auch das
Erkennen der Anordnung der Bindegewebsbiindel (Abb. 37). Besonders bei Be-
trachtung von Flachschnitten erkennt man, da die Durchflechtung und Uber-
kreuzung der Fasern teils unter ziemlich spitzen, teils unter groBeren Winkeln statt-
findet. Der Ubergang von oberflichlicheren in tiefere Lagen findet stets unter
spitzem Winkel statt, mit Ausnahme der Gegend des Sehnerveneintrittes, wo das
Auf- und Absteigen vielfach in steilerer Richtung erfolgt. Da die Bindegewebs-
biindel in den tieferen Lederhautschichten platter sind als in den oberflichlicheren,
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sind die elastischen Fasern hier dichter angeordnet, und ihre Langs-, Schrig-
und Querschnitte liegen daher eng aneinander. Mit der Anndherung an den
Sehnerveneintritt werden die an Querschnitten lingsgetroffenen Fasern spér-
licher, lassen sich auch nur auf kiirzere Strecken verfolgen, wogegen die Zahl
der quer und schrig getroffenen Fasern zunimmt, so dall in der Ndhe des Seh-
nervenkanales fast ausschlieSlich diese vorhanden sind. Die Fasern verlaufen
also hier kreisformig oder annahernd kreisformig. Viele dieser kreisformig ver-
laufenden Fasern treten in die Balken der Lamina cribrosa ein, deren wichtigen
Bestandteil sie bilden. In der Gegend des hinteren Endes der Lamina cribrosa
treten wieder zahlreiche lingsverlaufende Fasern auf, die mit fast rechtwinkliger
Biegung in die innersten Lagen der Pialscheide eintreten.

Ihre mechanische Bedeutung in der Architektonik der Lederhaut wird
weiter unten erdrtert werden.

Die elastischen Fasern sind bereits im 3. Monat beim Embryo nachweisbar
und nehmen mit der Zeit an Menge zu. Diese Zunahme dauert bis gegen das
10. Lebensjahr, wo die Verhiltnisse des Erwachsenen beinahe erreicht sind.
Wihrend Fuss (1906) und KrEKELER (1923) angeben, dafl im Alter die Menge
der elastischen Fasern nicht abnimmt, ist Prs (1908) der Ansicht, dal} eine
deutliche Abnahme vorhanden ist.

F. Die Zellen der Lederhaut.

Die Lederhaut enthilt, wie jedes Bindegewebe, fixe Zellen (Fibroblasten),
die zwischen den Biindeln, besonders in den Winkeln der kantigen Biindel an
deren Uberkreuzungen liegen. Dort, wo die Biindel weniger deutlich vonein-
ander abgegrenzt sind, wie dies im hinteren Teil der Lederhaut der Fall ist,
liegen si¢ auch scheinbar in den Biindeln. Die Zellen besitzen groBe Ahnlichkeit
mit Bindegewebszellen. Mittels der HELDschen Molybdénsédure-Hamatoxylin-
farbung erscheinen die Zellen als membrandse Gebilde, die einen dullerst diinnen,
sich nur sehr bla firbenden Leib sowie feine und breite Auslaufer besitzen.
Die ersteren verlaufen meist quer zu den kollagenen Fibrillen, die anderen in
der gleichen Richtung wie diese. Da die Zellen mittels ihrer Fortsitze mit-
einander zusammenhéangen, bilden sie einen Zellverband. Die Zellen und ihre Fort-
sitze passen sich den Fibrillenbiindeln so an, daf§ sie entsprechend den Rillen
zwischen den Fibrillenbiindeln leistenférmige Verdickungen aufweisen. Sarz-
MANN (1912) ist der Ansicht, dafl der Zellverband nicht so geschlossen ist wie in
der Hornhaut. Die Zellkerne weisen sehr verschiedene Gestalten auf, die von
ihrer Lage abhingen; meist sind sie langlich, besitzen ein feines Chromatin-
geriist und 1—3 sehr kleine Nukleolen. Ofters erscheinen an Flachschnitten
gestreckt-spindelférmige Zellen mit sehr langen Kernen; sie liegen anscheinend
hauptsichlich in den Teilungswinkeln der Bindegewebsbiindel. Es handelt sich
wahrscheinlich nur um Seitenansichten flacher Zellen. Die Lederhautzellen sind
den Sehnenzellen ahnlich, die aber lingere, dickere Kerne besitzen, welche sich
nicht so dicht firben wie die der Lederhautzellen. Bei Beachtung dieser Unter-
schiede ist es moglich, die Sehnen der Augenmuskeln zwischen den Lederhaut-
biindeln auf weite Strecken zu verfolgen. An der Innen- und Auflenfliche der
Lederhaut kommen platte Zellen vor, die jedoch keinen geschlossenen Belag
bilden. An der Innenfliche hingen sie unmittelbar mit den Zellen der Supra-
chorioidea zusammen, die mit Chromatophoren vermischt sind, und eher zur
mittleren als zur dufleren Augenhaut gehoren.

Es kommen zwar auch beim Menschen Pigmentzellen in der Lederhaut vor.
Sie sind aber bei Angehorigen der weillen Rasse spérlich, bei Angehdrigen
farbiger Rassen dagegen oft in groBer Menge vorhanden. Sie gehoren bei diesen
letzteren zum normalen histologischen Bilde der Lederhaut. In den inneren
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Schichten sind sie viel reichlicher vertreten, in den mittleren Lagen der Leder-
haut erscheinen sie meist nur in der Umgebung des Sehnerveneintrittes.

Die Pigmentzellen der Lederhaut haben eine dhnliche Gestalt wie in den
angrenzenden Teilen der Suprachorioidea und enthalten den gleichen koérnigen
gelben oder braunen Farbstoff.

Héufig kommen auch bei Angehdrigen der weilen Rasse Chromatophoren
vor, welche Nerven und Gefifle in den Emissarien umhiillen und entlang diesen
bis auf die Oberfliche der Lederhaut gelangen. Man kann sie im vorderen Augen-
abschnitte als braungraue Ringe, welche die LederhautgefaBe umgeben, klinisch
oft gut wahrnehmen. Es handelt sich um flache Zellen mit reichlichen Fort-
sitzen, die plump oder schlank sein kénnen, und die zum Teil auch Verbindungen
mit anderen eingehen. Ihre Kerne sind rund oder elliptisch, flach und erscheinen
im Vergleich zum Cytoplasma heller, weil letzteres mit Pigmentkérnchen
beladen ist, die bis in die Enden der Fortsitze reichen. Die Pigmentkérnchen
sind kugelig oder ellipsoid, ihre Farbe schwankt individuell sehr stark und
variiert zwischen hellem Gelb und dunklem Braun. Nicht nur beziiglich der
Chromatophoren, die in den Emissarien liegen, sondern auch beziiglich der im
Lederhautgewebe selbst liegenden ist es wahrscheinlich, daf3 sie von der mittleren
Augenhaut stammen.

Wanderzellen kommen in der Lederhaut gelegentlich vor und sind an ihrer
Gestalt und dem geringen Chromatingehalt der Kerne erkennbar. Sie sind
hiufiger in den lockeren bindegewebigen Umhiillungen der Nerven und Gefafie
als in den Emissarien. Eine grofle Reihe von Untersuchungen von SCHNAUDIGEL
(1913), Ravos (1913, 1914), BLorevoGEL (1924), CasTELLO (1927), BARLETTA
(1927), Scurrica (1928), Farina (1928), M. Baquis (1929), Accarpi und FONTANA
(1931), TowBi~N (1933) und GASTEIGER (1934) hat ergeben, daB die Lederhaut
im Verhdltnis zu ihrem geringen Zellreichtum reichlich Farbstoff speichernde
Zellen enthalt, die als zum reticuloendothelialen System zugehdérig betrachtet
werden miissen, wenn starke Sattigung des T'teres mit Trypanblau eingetreten ist.

G. Verlauf der Bindegewebsbiinder der Lederhaut.

Uber den Verlauf der Lederhautbinder gewinnt man nach SaLzmaxx (1912)
am leichtesten eine Vorstellung, wenn man die Lederhaut von innen betrachtet.
Am seidigen Glanz der Gewebsbiindel kann man ihren Verlauf annidhernd
erkennen. Man bemerkt am hinteren Rande der Lederhautrinne eine aqua-
toriale Faserung, die gleichlaufend mit der Hornhautgrenze zieht. Die Faserung
bildet immer stirker nach hinten ausgeprigte Schleifen, deren Konvexitit
nach hinten gerichtet ist, so dal} sie allméhlich eine meridionale Richtung an-
nimmt. Wenn eine solche Schleifenbildung von allen Punkten der Hornhaut-
Lederhautgrenze ausgeht, so muf} es zu einer Durchflechtung kommen, bei der
im vorderen Abschnitte die dquatorial gerichteten Biindel vorherrschen, im
hinteren die meridional verlaufenden. Diese Betrachtungsweise gibt natiirlich
nur iiber den Verlauf der Biindel an der Innenfliche Auskunft. Trotz der
erwahnten Arbeiten von SarLzmann (1912), ferner von IscHREYT (1899) und
H. Vircaow (1910) war die Frage des Faserverlaufes in der Lederhaut nicht
geniigend geklart. Erst die Untersuchungen von H. BEcHER (1932), E. F1SCHER
(1933), H. BEcaEr und K. OsTERHAGE (1933) und W. Koxorr (1934, 1935)
haben Klarheit in die Verhaltnisse gebracht. Weder die Oberflichenbetrachtung
noch das Studium von Schnittpriparaten waren geeignet die Frage zu losen.
Die Anwendung von makroskopischen Verfahren hat zum Ziele gefiihrt. Ent-
sprechend gehdirtete Lederhdute wurden lamelliert, indem nach oberflachlichen
Einschnitten Schichten von Bindegewebe abgerissen wurden. Es liel sich dann
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sowohl die Richtung des geringsten Widerstandes als auch an der durch das
Abreilen entstandenen Fliche der Faserverlauf feststellen. Auch die von

Abb. 38. Spaltlinienbild der menschlichen
Lederhaut von der nasalen Seite aus ge-
sehen. Ansatzstellen: m des geraden
inneren, ! des geraden dufleren, ¢ des
geraden unteren, s des geraden oberen
Augenmuskels. (Nach KOKOTT.)

BENNINGHOFF (1930) viel verwendete Spalt-
methode hat gute Ergebnisse gezeitigt. BECHER
(l. c.), BEcHER und OsTERHAGE (l. ¢.) haben
ausschliellich Rinderaugen fir ihre Unter-
suchungen verwendet, wihrend Kokorr (l. c.)
daneben auch menschliche Augen untersucht
hat. Aus den Forschungen der genannten
Autoren ergibt sich ein wesentlich verschiede-
nes Verhalten der Bindegewebsziige in den
verschiedenen Teilen und Tiefenlagen der Leder-
haut. Die Verschiedenheit des Verhaltens beim
Tiere und beim Menschen ist auf die Unter-
schiede in den Muskelansitzen zurtickzufiihren.
Beim Rinde ist ein Unterschied zwischen vorde-
rem und hinterem Augapfelabschnitt sehr aus-
gesprochen, wihrend er beim Menschen viel

weniger hervortritt. In Ubereinstimmung mit den Ergebnissen der anderen
Untersuchungsverfahren zeigt sich am Spaltbild an der Hornhaut-Lederhaut-

Abb. 39. Spaltbild der menschlichen Lederhaut von Abb. 40. Spaltbild der menschlichen Lederhaut von,
der Schlifenseite aus gesehen. Ansatzstellen: s des oben gesehen. Ansatzstellen: m des inneren geraden
oberen geraden, ¢ des unteren geraden, os des oberen [ des duBicren geraden, s des oberen geraden, os des
schiefen, oi des unteren schiefen Augenmuskels. oberen schiefen Augenmuskels. (Nach KOKOTT.)

v
g fad-

Abb. 41. Spaltbild der menschlichen Lederhaut von Abb. 42. Spaltbild der menschlichen Lederhaut vom
unten gesehen. Ansatzstellen: m des inneren geraden. hinteren Pol aus gesehen. Charakteristisch die auf
I des auBleren geraden, ¢ des unteren geraden, oi des den hinteren Pol zustrebenden 4 meridionalen Ziige.

unteren schiefen Augenmuskels.

Ansatzstellen; os des oberen schiefen, oi des unteren
schiefen Augenmuskels, s oben, 7 unten, m innen,
lauBen. (Nach KOKOTT.)

grenze beim Rinde ein kreisférmiger Verlauf der Fasern. Dieser Verlauf gilt
aber nicht nur fiir die oberflichlichen Schichten, sondern, wie die Unter-
suchungen an Rinderaugen gezeigt haben, auch fir die tiefen Schichten.
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Aus dieser Richtung biegen die Fasern beim Menschen meist unter spitzen
Winkeln nach vorne und hinten ab. In der Gegend der Muskelansitze
strahlen die Sehnenfasern ein, verlaufen zuerst meridional, biegen dann
ziemlich scharf in die Aquatorlalrlchtung um. Infolgedessen Welchen in der
Gegend der Muskelansitze die Spaltlinien gegen die Muskelansitze ab. Dabei
sind die Bogen in der Mitte des Muskelansatzes steiler als gegen die Randteile
der Ansédtze zu. Es bestehen geringe Unterschiede des Verhaltens der Spalt-
linien zwischen der Gegend der Ansitze der seitlichen und der senkrechten
Augenmuskeln. Hinter den Anséitzen der geraden Augenmuskeln verlaufen die
Spaltlinien hauptséchlich
dquatorial, wogegen sie LR T
zwischen den Muskelan- ok s N
satzen in die meridionale

Richtung umbiegen.
Zwischen den Ansitzen P
der schrigen Augenmus- off
keln verlaufen die Spalt-
linien anndhernd gerade '
und senkrecht zu den :
Ansitzen. Inden schra- 0
gen Meridianen, entspre- % /}; '
chend den Zwischenrdu- ° - 7
men zwischen den gera- :
den Augenmuskeln ver- 4 o~
laufen die Spaltlinien ' / : i
meridional auf den Seh- ' = g e
nerveneintritt zu. Sie y AL 4% dSE
biegen dann ab und um- ' -
kreisen den Sehnerven. / L
Die Spaltlinienmethode 3 -
kann keine Auskunft itber
die Anordnung der Fasern Abb. 43. Flachschnitt durch die Lederhaut.
in den tieferen Schichten
der Lederhaut liefern. Hier sind wir auf die Ergebnisse der anderen Verfahren
angewiesen (Abb. 38—42). H. BecHER (1932) und E. Fiscuer (1933) beschreiben
die Verhiltnisse folgendermaflen: Sie stellen den Faserverlauf in vier Tiefen-
schichten dar, wobei sie hervorheben, daf} Ubergéinge zwischen ihnen vorhanden
sind und Fasern aus einer Schichte in die anderen iibertreten. Die dicksten
Fasern finden sich im allgemeinen in den mittleren Schichten der Leder-
haut; nach der Oberfliche zu und ebenso gegen die Tiefe werden die Fasern
diinner. Dabei sind die feinen innersten Fasern die entwicklungsgeschichtlich
altesten.

Im hinteren Abschnitte des Augapfels herrschen sich unter rechten, spitzen
und stumpfen Winkeln iiberkreuzende Fasern vor, die dhnlich einem Gebléise-
oder Luftballonnetz sich durchflechten. Dabei sind die Faserbiindel in den
duBeren Schichten breit und bandférmig. Sie verflechten sich nicht nur flichen-
haft, sondern dringen aus oberflichlichen Schichten in tiefere unter flachen
Neigungen. Auf diese Weise entsteht eine Durchflechtung der ganzen Dicke der
Lederhaut nach, doch iiberwiegen die flichenhaften Durchkreuzungen bedeutend
(Abb. 43). Hinter dem Aquator treten bereits dquatoriale Fasern in den ober-
tlachlichen Schichten der Lederhaut auf. In den tieferen Schichten des hinteren
Augapfelabschnittes erscheinen an Stelle der breiten bandférmigen Faserbiindel
ticherformig sich aufspaltende Faserziige, deren Spaltbiindel in- und iiber-
einander greifen, wobei andere Ficher aus tieferen und hoheren Schichten sich
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in die auseinanderweichenden Fasern einfiigen. Dabei sind die Biindel in den
tieferen Schichten dinner und zarter. Der Lederhautkanal des durchtretenden
Sehnerven wird von zwei starken
Zwingen umfaflt, einer inneren, aus
einem Faserring bestehenden, der
die Siebplatte umgiirtet, und einer
dulleren, die den Ansatz der Seh-
nervenscheiden an der Lederhaut
umgibt. Diese dullere Zwinge um-
fafit den Sehnervenansatz zwiebel-
formig, indem von dem unteren,
ventrolateralen Ansatzende der
Sehnervenscheiden, in welchen die
langsverlaufenden Fasern der har-
ten Schichte ausstrahlen, die Faser-
biindel den Sehnerven breit um-
greifen und, seine Seitenrdnder
umziehend, oberhalb desselben sich
winklig iiberkreuzen (Abb. 44).
Diese Faserbiindel sind ldnger als
die sonstigen Lederhautfasern des
hinteren Augenabschnittes, ver-
laufen selbstindig ohne wesentliche
Verzweigungen und zeigen deut-
liche Faserwellung. Die Spitze der
ADb. 44, Schematische Wiedergabe des Verlaufes der  dufleren Zwinge ist gegen den hin-
kollagenen Fasersysteme der Aderhaut an der Eintrittsstelle v .
des Sehnerven. (Nach K. FISCHER.) teren Augenpol gerichtet und ist
fir die Anheftung des Sehnerven an
den Augapfel von Bedeutung und ebenso fiir seine Erhaltung in unver-
dnderter Lage. Der innere, kreisformige Faserring, der die Siebplatte umfafit,

Abb. 45 a. Abb. 45b.

Abb. 45a und b. Schematische Darstellung der Hauptrichtungen der Verlaufe der kollagenen Faserbiindel

in vier {ibereinanderliegenden Schichten der Ledcrhaut des Rinderauges. Abb. a, links. Faserverlauf in der

oberflichlichen Schichte. Abb. a, rechts. Tiefere Schichte des skleralen Fascerverlaufes. Abb. b, links, Leder-

hautfaserung in einer noch tiefer gelegenen Schichte. Abb. b, rechts. Verlaufsrichtung der Lederhautfaserung
in der innersten tiefsten Lage der Lederhaut. (Nach BECHER.)

besteht aus einem derberen, der Aderhaut angehérigen Anteil und einem inneren,
feinfaserigen Ring, der der Lamina fusca zuzurechnen ist. Die Bindegewebs-
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biindel der letzteren sind radiir gegen das Sehnervenloch der Lederhaut ge-
richtet, biegen an dessen Rande um und bilden so einen Ring, der an der oberen
und temporalen Umrandung der meist ovalen Offnung des Lederhautkanales
am kriftigsten und deutlichsten ausgebildet ist.

In der Aquatorgegend des Rinderauges, vor dem Ansatz des M. retractor
bestehen die oberflichlichen Schichten aus breiten, dquatorial verlaufenden
Bindern, die sich spitzwinklig iiberschneiden und ganz flach geneigt in die
tieferen Schichten eindringen. Diese Kreisbiindel reichen bis zur Lederhaut-
rinne und bilden hier den &uBeren Ring an der Hornhaut-Lederhautgrenze.
In der Gegend der geraden Augenmuskeln ziehen dquatorial gerichtete Biindel,
die hinter dem Muskelansatz verlaufen, schrig nach vorn und gelangen vor die
Sehne des benachbarten Muskels, die dadurch fest an die Lederhautoberfliche
geheftet ist. Diese schrigen Sehnenbindungen bilden links und rechts Touren und
iiberkreuzen sich infolgedessen zwischen den Sehnenansatzstellen. Unter diesen
dufleren, vorwiegend dquatorial verlaufenden, liegen sehr stark verflochtene
Schichten mit verschiedensten Verlaufsrichtungen und winkeligen Uberschnei-
dungen. Sie sind Fortsetzungen der ballonnetzartigen Maschenziige des hinteren
Abschnittes, die, mehr meridional verlaufend, sich hier mit den aus den ober-
flachlichen Schichten stammenden Fasern vermischen (Abb. 45a u. b). Wahrend
in den oberflachlichen Schichten die d4quatorialen Fasern vorherrschen, treten sie
in den tiefer gelegenen immer mehr zuriick zugunsten meridional verlaufender
Faserziige. Gegen die Lederhautrinne zu wird in den tiefen Schichten der
Faserverlauf dichter und komplizierter, da hier Einstrahlungen und Auf-
spaltungen der Sehnen der geraden Augenmuskeln erfolgen. Die zuerst in
Zusammenhang verlaufenden, parallel gelagerten Sehnenfasern spalten sich auf,
durchkreuzen und verflechten sich mit den Lederhautfasern, wobei eine Art
Gitterwerk entsteht, das in den mittleren Lederhautschichten liegt. Unter
teilweiser Aufspaltung und unter Durchflechtungen und Schrigkreuzungen
gelangen die Sehnenfasern, ihre Selbstdndigkeit deutlich erhaltend, bis zum
Hornhautrande. Die Randteile der Sehnen gelangen in flachen Bdgen in den
Ring an der Hornhaut-Lederhautgrenze und durchkreuzen sich mit den Rand-
fasern der Sehnen der Nachbarmuskeln. Die mittleren Biindel der Sehne biegen,
an der Hornhautgrenze angelangt, rechtwinklig um, wenden sich nach rechts
und links und gehen in den aquatorial verlaufenden Ring tiber. Dieser erhélt
dadurch eine michtige Verstirkung. Die leimgebenden Sehnenfasern der ge-
raden Augenmuskeln zeigen eine auffallend starke Wellung. Die in der Aquator-
gegend hauptséichlich meridional verlaufenden Fasern biegen unter schrigen
Durchkreuzungen bogenférmig in die &quatoriale Richtung der Hornhaut-
Lederhautgrenze ab und dréingen sich gegen den Hornhautrand zusammen.
Auch die tiefsten, aus feinsten Fasern bestehenden Schichten der Lederhaut
biegen in dhnlicher Weise aus der in der Aquatorgegend fast rein meridionalen
Verlaufsrichtung in die dquatoriale in der Nihe der Hornhaut ab. Es entsteht
dadurch ein innerer Faserring, der dem inneren Hornhautrande und der Ansatz-
stelle des Strahlenkoérpers an die Lederhaut entspricht. Der dufBlere und der
innere Lederhautfaserring der Lederhaut-Hornhautgrenze liegen nicht in allen
Stellen genau tibereinander. Der duflere weist beim Rinde eine eiformige Gestalt
auf, der innere ist annahernd kreisrund. Infolge dieses Unterschiedes in der
Gestalt decken sich die beiden Ringe nur am nasalen und temporalen Horn-
hautrande, wahrend oben und unten der duflere Ring den inneren iiberragt.
Auf dieses Verhalten ist oben und unten eine schmale sichelférmige Zone zuriick-
zufithren, in der vorne Lederhaut, hinten Hornhautgewebe vorhanden ist.

Die Fasern der Lederhaut gehen ohne Unterbrechung in die Hornhautfasern
iber. Die Fasern des auBleren und inneren Faserringes und die dazwischen
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gelegenen gekreuzten Faserbiindel bilden in ihrer Fortsetzung das Fasersystem
der Hornhautgrundsubstanz. In der Hornhaut werden die Faserbiindel breit
und diinn, liegen als feine durchsichtige Lamellen iibereinander. Die Fasern
sind weniger verzweigt und verflochten. Die Hornhautlamellen iiberschneiden
sich in den Randteilen spitzwinklig, weil die Lederhautfasern bogenférmig in
einander entgegengesetzten Richtungen in die Hornhaut einstrahlen.

Infolge dieses sehr verwickelten Baues der Lederhaut an ihrer Grenze gegen
die Hornhaut ist sie in dieser Gegend besonders fest und starr, spielt gewisser-
maflen die Rolle eines AuBenskeletes, an das sich von auBlen die geraden Augen-
muskeln, innen der Strahlenkérper ansetzen.

Im Gegensatz dazu ist die Lederhaut in
ihrem hinteren Abschnitt zu leichtem, fein
abstufbarem Nachgeben geeignet, was fiir
den Ausgleich von Druckschwankungen im
Augeninneren von grofler Bedeutung ist.
Infolge von Muskelwirkungen von auflen,
sich d4ndernden Druckverhéltnissen im Inne-
ren (Blutfiillung) dndert sich der Binnen-
druck sicherlich stindig. Die Elastizitit
und Dehnbarkeit der Lederhaut ist geeignet,
solche Druckschwankungen auszugleichen.

H. BecaEir und K. H. OsTERHAGE (1933)
heben die Wellung der leimgebenden Binde-
gewebsfasern der Lederhaut hervor, die nach
den Feststellungen von BENNINGHOFY (1931)
und Navok (1932) eine grol3e Bedeutung fir
die Elastizitit und Dehnbarkeit des Binde-
gewebes besitzt. Bei Dehnung gleichen sich
die Wellen aus, um beim Nachlassen der
Dehnung wieder hervorzutreten. Die win-
Abb. 46. Verlauf einer Spanniaser zwischen kelige Uberkreuzung der Fasern wirkt im
o ek et ollaguer Bl sclbon Sinne. Dabel spiclen dic elastischen

und OSTERHAGE.) Fasern im Bindegewebe eine bedeutende

Rolle. Sie verlaufen zum Teil in der Rich-

tung der leimgebenden Bindegewebsfasern, zum Teil aber auch diagonal von

den einen zu den anderen und iiberbriicken dabei die Winkel, die von den Binde-

gewebsfasern gebildet werden. Wird bei Gestaltsinderung der Winkel gespreizt.

so wirken die den Winkel iiberbriickenden elastischen Fasern dem entgegen und

bringen durch ihren Zug die Bindegewebsfasern wieder in ihre urspriingliche
Lage zuriick (Abb. 46).

Sowohl H. Becuer und K. H. OsTErHAGE (1933) als auch Koxorr (1925)
kommen zum Ergebnis, dafl der Bau der Lederhaut den mechanischen An-
forderungen angepaBt ist, die an sic gestellt werden

An der duBeren Oberfliche des Augapfels haftet eine gewisse Menge lockeren
Bindegewebes, das sich durch seine Beschaffenheit von dem dichten Gewebe
der Lederhaut unterscheidet. Tm mikroskopischen Praparat ist es nicht leicht
von der eigentlichen Lederhaut zu unterscheiden. Dieses episklerale Gewebe
besteht aus zarteren und stérker geschlingelten Biindeln als die Lederhaut,
die sich in verschiedenen Richtungen durchflechten. In der Nahe der Leder-
haut weist dieses faserige Bindegewebe reichliche Gefafle auf, die in weiterer
Entfernung von der Lederhaut fehlen. Dadurch unterscheidet sich das epi-
sklerale Gewebe im engeren Sinne vom lockeren Bindegewebe des TeNoNschen
Raumes. Hinter den Ansétzen der geraden Augenmuskeln ist die Lage des
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episkleralen Gewebes diinn und weist ein lockeres Gefafinetz auf. Vor den
Muskelansétzen ist das Gewebe dicker und gefialireicher, da es mit dem Peri-
mysium der Augenmuskeln in Zusammenhang steht, was zu einer Vermehrung
des Bindegewebes beitragt. In gleicher Dicke verliduft die Gewebsschichte bis zur
auBeren Lederhautrinne fort, wo sie in das Gewebe der Hornhaut-Lederhaut-
grenze Ubergeht. Das Gewebe der Episklera enthilt starke elastische Fasern.
Das episklerale Gewebe wird hinten von Zweigen der hinteren Ciliararterien
versorgt, in seinem vorderen Anteile von solchen der vorderen. Die letzteren
bilden ein Netz, in dem meist eine Arterie von zwei Venen begleitet wird. Hinten
sind die Maschen dieses Netzes sehr weit und verengern sich nach vorne zu,
besonders vor den Ansitzen der geraden Augenmuskeln in der Richtung gegen den
Hornhautrand. Die Verhiltnisse der Lederhaut am Sehnerveneintritte und die
Lamina cribrosa werden im Zusammenhange mit der Anatomie des Sehnerven
beschrieben.

H. Getifle der Lederhaut.

Bei Betrachtung der Gefifle und Nerven der Lederhaut mu3 man sich vor
allem vor Augen halten, daB die Lederhaut zum grofiten Teil als Durchtritts-
organ dieser Gebilde dient. Die Gefifle und Nerven durchsetzen die Lederhaut
in besonderen Kanilen, die als Emissarien bezeichnet werden. Die Arterien
stammen alle von der A. ophthalmica ab. VERsarr (1900) stellt auf Grund ent-
wicklungsgeschichtlicher Studien folgenden Typus des Ursprunges der hinteren
Ciliargeféﬁe auf: Von der A. ophthalmica entspringen zwei Stdmme, von denen
der eine nasal, der andere temporal vom Sehnerven an den Augapfel herantritt.
Dabei teilen s10h die zwei Hauptstimme in mehrere Aste, von denen der am
meisten medial bzw. lateral gelegene die lange Ciliararterie, die anderen Aste
die hinteren kurzen Ciliararterien darstellen. Die Eintrittsstellen der letzteren
liegen daher stets dem Sehnerven naher als die der langen hinteren Ciliararterien.
Die Zahl der durch die Lederhaut durchtretenden kurzen, hinteren Ciliararterien
schwankt bedeutend, je nach der fritheren oder spéiteren Teilung der Haupt-
stdmme. Sie halt sich zwischen 10 und 30, betrigt im Durchschnitt 20. Die dem
Sehnerven niher gelegenen Aste helfen zum Teil den Zinnschen Gefillkranz
der Lederhaut bilden und sind schwicher als die weiter vom Sehnerven die
Lederhaut durchsetzenden Stimme. Die Arterien durchbohren die Lederhaut
etwas schrig, doch betrigt der Winkel, den der Gefifiverlauf mit der Oberfliche
der Lederhaut bildet, kaum mehr als 45°. Mitunter durchsetzen sie die Lederhaut
senkrecht zu deren Oberfliche. Die schiefe Richtung der Gefd- und Nerven-
kaniile diirfte den Zweck haben Zerrungen und Knickungen bei den Bewegungen
des Augapfels oder bei den akkommodativen Verschiebungen der Aderhaut zu
vermeiden.

Die dem Sehnerven zunichst gelegenen Arterien bilden den Circulus arteriosus
nervi optici oder den ZrnNschen Gefdfkranz. Die hinteren kurzen Ciliararterien
geben kleine Aste fiir die Lederhaut selbst ab. Die beiden langen Ciliararterien
treten im horizontalen Meridian in die Lederhaut ein. Nach E. Fvcus (1884)
ist die Entfernung zwischen Sehnerven und Eintritt der langen Ciliararterien
groBen Schwankungen unterworfen. Sie betragt 1,6—5,75 mm und erreicht bei
myopischen Augen sogar 7,5 mm. Bei emmetropischen Augen ist die durch-
schnittliche Entfernung fir die dullere lange Ciliararterie 3,9 mm, fiir die innere
3,6 mm, so daB die innere Arterie dem Sehnerven etwas naher liegt als die
dubere. In kurzsichtigen Augen ist infolge der Ausdehnung des hinteren Augen-
abschnittes die Durchschnittsdistanz zwischen der Eintrittsstelle der Arterie und
der Sehnervenscheide etwas griBer: sie betrigt fiir die dullere Arterie 4,3, fiir
die innere 4,2 mm. Auffallend ist, da$ in kurzsichtigen Augen der Unterschied
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der Entfernungen der beiden Arterien vom Sehnerven geringer ist als bei
emmetropischen Augen, wihrend man erwarten koénnte, dafl infolge der
Dehnung des hinteren Augenpoles die &ullere Arterie weiter vom Sehnerven
abriicken wiirde.

Die langen hinteren Ciliararterien durchsetzen die Lederhaut sehr schriig.
Sie verlaufen streckenweise innerhalb der Lederhaut und die Lénge dieses Ab-
schnittes betriagt zwischen 3 und 7 mm, im Durchschnitte 3,8 mm. An der
Innenfliche der Lederhaut setzt sich der fir die Arterie bestimmte Kanal
(Emissarium) in eine Halbrinne fort. Dadurch, dall diese Arterien ziemlich
genau im horizontalen Meridian des Auges liegen, kommt die duBere Arterie
zum Teil in den Bereich des Ansatzes des unteren schrigen Augenmuskels zu
liegen. Dies betrifft

die vordere Hilfte

oder die vorderen zwei
Drittel des intraskle-
ralen Gefaliverlaufes.
Die Arterie liegt an-
fangs ganz oberflich-
lich, so daB3 sie viel-
leicht durch den Mus-
keldruck  beeinfluft
werden konnte. Vor
ihrem Eintritt in die
Lederhaut geben die
langen hinteren Ciliar-
arterien kleine Aste
Abb. 47. Durchtritt einer langen hinteren Ciliararterie durch die Lederhaut fl}l‘ She Lederhaut ab’
(Emissarium), Mensch (KOLMER). die in den Lederhaut-

kanal eintreten und

von da aus in die Lederhaut eindringen. Mit ihnen verlaufen auch zarte, fiir die
Lederhaut bestimmte Nerven. Die langen hinteren Ciliararterien geben wihrend
ihres Verlaufes in der Lederhaut und auch zwischen der Lederhaut und der Ader-
haut keine Aste ab. Sie sind von je einem Ciliarnerven begleitet, dessen Quer-
schnitt grofer ist als derjenige der Arterie. Der die Arterie und den Nerven um-
schlieBende Lederhautkanal verlduft anfangs ganz nahe an der duBeren Ober-
fliche der Lederhaut. Erst nach Zuriicklegung der Halfte oder zweier Drittel des
intraskleralen Verlaufes biegt er nach innen um und dringt unter etwa 45°
durch die Lederhaut durch (Abb. 47). Innerhalb der Lederhaut liegen Arterie und
Nerven stets neben-, nicht iibereinander. Wihrend die &ullere Arterie ihre Lage
zum Sehnerven nicht verdndert, kommt es hdufig vor, daB die innere Arterie
anfangs auf der einen Seite des Nerven liegt und innerhalb des Lederhautkanales
auf die andere Seite des Nerven hiniibertritt. Bei dieser Kreuzung liegen dann
Arterie und Nerv tbereinander. Manchmal treten mit der langen auch einige
kurze Ciliararterien in den Lederhautkanal ein, verlassen ihn aber bald, um die
Lederhaut steil zu durchbohren. Der Lederhautkanal ist anfangs sehr weit,
enthilt auBer den langen Ciliararterien und dem Nerven noch kurze Ciliar-
arterien und fir die Lederhaut selbst bestimmte Arterienéiste und ebensolche
Nerven, zuweilen sogar neben lockerem Bindegewebe, dem Chromatophoren
beigemischt sein konnen, Fettgewebe. An der Umbiegestelle des Lederhaut-
kanales in die Tiefe verengt er sich bedeutend. Hier schiebt sich manchmal
eine bindegewebige Scheidewand zwischen Arterie und Nerven ein, so daf§ auf
kurze Strecken jedes Gebilde seinen eigenen Kanal besitzt. Gegen sein inneres
Ende zu wird der Kanal wieder gerdumiger. Seine innere Wand endigt mit
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einem zugeschirften Rande, worauf Arterie und Nerv in einer Halbrinne ver-
laufen. Der zugeschirfte Kanalrand dient Suprachorioideallamellen zum Ansatz-
punkte. Innerhalb des Lederhautkanales sind Arterie und Nerv von einer
wechselnden Masse lockeren, oft Chromatophoren enthaltenden Bindegewebes
umgeben, das mit der Kanalwand in Zusammenhang steht, so daB ein freier
Raum im Kanal nicht vorhan-
den ist. Er kann auch nicht
als Lymphraum aufgefaf3t wer-
den. Das die Arterieumgebende
Gewebe ist reichlicher als das
in der Umgebung des Nerven.
Mit der Weite des Kanales
wechselt auch die Menge locke-
ren Fillgewebes.

Ganz ahnliche Verhéltnisse
liegen bei den iibrigen Ciliar-
gefillen und Nerven vor. Sie
liegen auch in Kanilen der
Lederhaut, umgeben von locke-
rem Gewebe, das hier noch regelmifiger von Chromatophoren durchsetzt
ist (Abb. 48 u. 49). Im inneren Teile der Kanile ist das Fiillgewebe eine
Fortsetzung der Suprachorioidea und geht in der duBeren Hilfte des Kanales
in Bindegewebe iiber. Die Kanile fiir die Arterien sind im Querschmtt rund-
lich, diejenigen, durch welche nur Nerven
ziehen, sind mitunter spaltférmig, wobei dann
das Fﬁllgewebe in den Ecken der Spalten
liegt. Wéahrend MERKEL bei den Ciliararte-
rien eine besonders zarte Wand fand, wies
E. Fucns (1884, 1929) darauf hin, dafl diese
dicker ist als bei Arterien von gleich groBer
Lichtung in anderen Kérperteilen. Bei diesen
letzteren von 0,25—0,1 mm Durchmesser ver-
hélt sich die Lichtung zur Wanddicke wie 2 :1,
bei normalen Ciliararterien wie 1:1 oder
wie 1:2, was hauptsdchlich auf Rechnung
der Adventitia kommt. Die Ciliararterien ver-
laufen sehr stark geschliangelt, besitzen eine
kaum wahrnehmbare Elastica, eine Media, ]
dor A ophthalmicn 0,05 0.1 rum, an don ™ 005 S e ko
Ciliararterien unmittelbar hinter dem Aug-
apfel 0,02 —0,03 mm dick, nimmt also nicht in dem Mafle ab wie die Lichtung.
Die Adventitia ist von Fall zu Fall verschieden dick. Die Arterien senken sich
beim Eintritt in die Lederhaut entweder unvermittelt senkrecht in sie ein, oder
sind in grubigen Vertiefungen unter leichter Umbiegung fixiert. Sie sind so be-
festigt, dall bei Exkursionen des hinteren Poles des Augapfels ein plétzlicher Zug
an ihrer Einpflanzungsstelle verhindert wird. Dies wird auch dadurch verhindert,
daBl die Adventitia sich mit den oberflichlichen Biindeln der Lederhaut ver-
bindet. Wahrend nach BarreLs (1905) und KtmmEeLL (1908) die Ciliararterien
in den meisten Féllen ihre Media verlieren sollen, sah dies E. Fucus nur aus-
nahmsweise. Solche Ciliararterien sehen dann wie Venen aus und lassen sich
nur erkennen, wenn sie nach hinten oder vorn verfolgt werden. Im Alter ver-
andert sich vor allem die subendotheliale Schichte, die sehr dick werden kann.

Abb. 48. Durchtritt einer hinteren Ciliararterie durch die
Lederhaut in der Maculagegend (Mensch) (KOLMER).
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Bei seniler Sklerose verdickt sich auch die Elastica interna vermutlich durch
Durchtrankung kollagener Fasern mit Elastin. Innerhalb der Adventitia ver-
mehren sich die elastischen Fasern nicht. Die Media verindert sich wenig,
kann aber eine hyaline Umwandlung erfahren. Gelegentlich beobachtet man
Lipoidinfiltration.

Die Venen der Augenhohle sind nach E. Fucas (1. c.) weniger zahlreich als
die Arterien und in bezug auf Lichtung und Wanddicke viel unregelmaBiger,
auch im Verlauf derselben Vene. Ihre Wanddicke ist stellenweise im Vergleich
zur Lichtung sehr grofi. Die Wand besteht aus Endothel und Bindegewebe,
wozu noch eine lockere Adventitia kommt. FElastisches Gewebe fehlt in den
Venen des hinteren Teiles der Augenhéhle, Muskelfasern findet man an einzelnen
Venen und deren Zweigen, vermifit sie an anderen. Sie bilden keine kompakte
Lage von Ringfasern unter dem Endothel, sondern durchflechten sich unregel-
mafig. Die Arteriae ciliares ante-
riores stammen von den Muskel-
arterien ab. Meist treten sie in
der Zweizahl aus der Sehne jedes
Muskels aus; aus dem &auBleren,
geraden Muskel tritt meist nur
eine Arterie aus. Sie erscheinen
dicht iber der Lederhaut und
verlaufen im episkleralen Gewebe.
Ausnahmsweise wird eine vordere
Ciliararterie von den Lidarterien
abgegeben, was meistens aulen
Abb. 50. Teilung einer vorderen Ciliararterie in der Lederhaut oben stattfindet. Ein solcher Ar-

(KOLMER). terienast verlduft in der Binde-

haut und senkt sich erst nahe

dem Hornhautrande in die Tiefe, um in der gleichen Weise wie die anderen,
vorderen Ciliararterien in die Lederhaut einzudringen. Der Verlauf dieser
Arterien ist stark geschlingelt, was besonders bei den nasal liegenden auf-
fallend ist. Sie geben unterwegs kleine Aste fiir die Lederhaut selbst ab, die
an der Oberfliche verbleiben und teilen sich dann in 2—3 Aste. In der Regel
verbinden sich oberflichliche Aste mit den benachbarten Artervien, wihrend
die Mehrzahl in die Lederhaut eintritt. Die Teilung der Arterien erfolgt dicho-
tomisch entweder bei ihrem Austritt aus der Sehne oder zwischen diesem und
dem Eintritt in die Lederhaut. Die Verbindung mit den benachbarten Aa. ciliares
anteriores verliuft bogenférmig, wobei deutliche Schlingelung oft zu erkennen
ist. Es bestchen auch oft riickliufig gestreckte Verbindungen mit den hinteren
Bindehautgefiflen. Oft entspringt kurz vor dem Skleralloch ein riicklamiger
Ast, der in vorwiegend geradlinigem Verlaufe im episkleralen Gewebe sich zam
Teil in die Lederhaut begibt, zum Teil mit den hinteren Bindehautarterien
verbindet. Der Verlauf dieser Aste ist meist gegen den Lidwinkel gerichtet.
Die vorderen Ciliararterien dringen in Locher der Lederhaut ein und verlaufen
in Kanilen, dhnlich wie dies fiir die hinteren Arterien beschrieben worden ist.
In der Lederhaut sind die Arterien nach vorne gerichtet. Nur gelegentlich erfolgt
innerhalb der Lederhaut eine Teilung der Arterien in kleinere Aste (Abb. 50)

Meist verlaufen sie durch die Lederhautkanile unge’oellt und treten dann in
Verbindung mit dem Circulus arteriosus iridis major. Manche Aste kénnen
auch eine nach hinten gewandte Richtung in der Lederhaut einnehmen, treten
in den Ciliarmuskel ein und stehen dann meist mit dem hinteren arteriellen Ring
in diesem Muskel in Verbindung. Der intrasklerale Verlauf der Arterien gleicht
dem der hinteren Arterien. Auch bei ihnen ist auf der Oberfliche der Lederhaut
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ofters pigmentiertes Gewebe in der Offnung des Emissariums sichtbar. Diese
Offnungen sind 2—3 mm vom Hornhautrande in der Lederhaut als dunkle
Punkte erkennbar. Die vorderen Ciliararterien sind meist von einer oder zwei
Venen begleitet, die viel diinner sind als die Arterien und geradlinig verlaufen.
Sie sind klinisch oft kaum sichtbar und treten erst bei Reizung des vorderen
Augenabschnittes in Erscheinung. Sie fithren das Blut aus dem Sinus venosus
sclerae und zum Teil aus der Iris und dem Ciliarkérper ab. Wahrend die vorderen
Ciliararterien einen Hauptzuflull des groBen arteriellen Ringes der Regenbogen-
haut darstellen, von dem die arterielle Versorgung der Regenbogenhaut und
des Ciliarkorpers abhingt, dessen Versorgungsgebiet also ziemlich grof} ist,
fithren die vorderen Ciliarvenen nur einen geringen Teil des Blutes dieser Gegend
ab. Daher das dem gewohnlichen Verhalten von Arterien und Venen Entgegen-
gesetzte bei den vorderen Ciliargefillen. Die Schlingelung der Arterien erklirt
sich dadurch, daf3 das arterielle Blut beim Eintritt in den Augapfel einen héheren
Widerstand iiberwinden muf als beim Verlaufe der Arterien in der Bindehaut.
Die abfithrenden Venen dagegen erhalten wenig Blut und stehen mit gréBeren
Venen in Verbindung, in denen der Druck niedrig ist. Die Hauptmasse des
venisen Blutes findet seinen Abflul nach hinten durch die Wirbelvenen.

Die Wirbelvenen (Venae vorticosae, Vortices) bilden den Hauptabflulweg
des venosen Blutes aus dem Augeninneren. IThr Einmiindungsgebiet ist vielfach
am Lebenden mittels Augenspiegels sichtbar und laB3t sich am Préparat leicht
darstellen. Durch Abziehen der Netzhaut von der Aderhaut und Abpinselung
des Pigmentepithels kommt der Gefafbaum der Aderhaut gut zur Darstellung.
Auch durch Priparation von auflen lassen sich manche Verhiltnisse unter-
suchen. Das Gefidfigebiet der Aderhaut, mit dem zum Teil auch das des Strahlen-
korpers zusammenhéngt, kann in zwei Hauptgebiete mit je zwei Nebengebieten
unterteilt werden. Die Hauptgebiete sind die obere und untere Hélfte, die durch
die langen Ciliararterien voneinander getrennt werden. KEs bestehen wohl Ver-
bindungen zwischen diesen beiden Gebieten, sie sind jedoch so unbedeutend,
daf} ein Ausgleich der Unterfunktion des einen durch vermehrten Abflufl durch
das andere Gebiet nicht moglich erscheint. Jedes dieser beiden Gebiete zer-
fallt in einen nasalen und einen temporalen Teil, deren Grenze durch eine Linie
gegeben ist, die vom héchsten und tiefsten Punkt des Aquators zur Papille
verlauft. Es fallt somit das Gebiet des gelben Fleckes in die dullere Hilfte des
vendsen AbfluBlgebietes. Jeder Quadrant besitzt einen Abflull, der durch die
Wirbelvene dargestellt wird. Es sind also grundsitzlich vier Wirbelvenen
vorhanden. Die innere Offnung des dem Durchtritte der Wirbelvenen dienenden
Lederhautkanales liegt ungefihr 2,5—3,56 mm, dic duflere 7—8 mm hinter dem
Aquator. Die Wirbelvenen entstehen durch die Vereinigung der Venen der
Aderhaut und des Strahlenkérpers. Die von der Seite und von hinten kommenden
Venen bilden nach vorne konvexe Bégen, biegen also gegen ihre Vereinigungs-
stelle nach hinten um, wihrend die von vorne kommenden Venenstimme einen
mehr geradlinigen Verlauf aufweisen. Die einzelnen Venenstémme vereinigen sich
miteinander, so dal} zuerst groflere Stimme entstehen, die bereits einen nach
hinten gerichteten Verlauf haben, und schliellich flieBen diese Stdmme zusammen
und bilden die eigentliche Wirbelvene. Der kurze, gemeinsame Stamm ist vor
seinem Eintritt in die Lederhaut weiter als wihrend d¢es Durchtrittes und stellt
die Ampulle der Wirbelvene dar. Die Lings- und Quermafle der Ampulle sind
ungefdhr gleich und betragen zwischen 1,5 und 2,0 mm. Die Venenstimme
treten alle am vorderen Ende der Ampulle in diese ein, wodurch ein leichter
Abflull des vendsen Blutes gewéhrleistet wird. Entsprechend der iiberall im
Korper ausgesprochenen Variabilitdt im Verlauf und in der Verzweigung der
Venen, ist auch die Zahl und die Anordnung der Wirbelvenen grofien
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Schwankungen unterworfen. Nur in der Halfte der Fille finden sich 4 Wirbel-
venen, in der anderen Hélfte der Fille betriagt ihre Zahl 5—7. Die Verdoppelung
betrifft zumeist die innere obere Vene. Die beiden nach aufien vom vertikalen
Meridian gelegenen Venen sind viel seltener geteilt. Die dullere obere Vene
hat E. Fucas (1884) stets nur einfach gefunden. Diese Erscheinung hingt
damit zusammen, dafl die Vereinigung der Venenstimme miteinander an ver-
schiedenen Stellen ijhres Verlaufes erfolgt. Die meisten Stimme vereinigen
sich bereits vor ihrem Eintritt in die Lederhaut, manche flieBen wihrend
ihres Durchtrittes durch die Lederhaut zusammen, in anderen Fillen findet
die Vereinigung erst hinter dem Augapfel statt. Die Venen des oberen und unteren
Abschnittes vereinigen sich zu je einem Stamme miteinander. Dieser Umstand
macht es auch begreiflich, dall der Verlauf der Wirbelvenen kein gerade nach
hinten gerichteter ist, sondern daf sie nach der Medianlinie zu konvergieren.
Die Entfernung des Austrittes der Wirbelvenen aus der Lederhaut liegt nach
E. Fucas (1884) verschieden weit vom Hornhautrande entfernt.

Oberes Venenpaar | Unteres Venenpaar

dulere innere aulere innere
Vene Vene Vene Vene
31 emmetropische Augen . . . . 20,2 19,3 17,4 18,0
20 myopische Augen . . . . . . 20,5 19,4 17,1 17,6
4 hypermetropische Augen . . . 17,6 17,4 14,9 16,4

Aus diesen MafBen ergibt sich, dal im kiirzer gebauten, iibersichtigen Auge
die Wirbelvenen dem Hornhautrande néaher liegen als in den emmetropischen
oder kurzsichtigen Augen, zwischen denen kein wesentlicher Unterschied besteht.
Dies stimmt mit der Tatsache {iberein, dafi die Verlingerung des kurzsichtigen
Auges den hinteren Abschnitt betrifft.

Ebenfalls nach E. Fucrs (1884) liegen die Austrittsstellen der Wirbelvenen
an der Lederhautoberfliche an emmetropischen Augen vom Aquator in folgenden
Entfernungen:

Oberes Venenpaar duBere Vene 8,2 mm hinter dem Aquator

» » innere ,, 7,3mm » »
Unteres vy ?JuBere s D4mm ' '
” » innere ,, 6,0mm ,, » »

In derselben Weise verhalten sich die Venen auch in kurz- und iibersichtigen
Augen. Individuelle Abweichungen von den Mittelwerten sind nicht selten.
Die oberen und unteren Venen, die zusammen je ein Paar bilden, konvergieren
nach hinten zu miteinander. Die Entfernungen der Austrittsstellen aus der
Lederhaut voneinander betragen nach E. Fucas:

Oberes Unteres
Venenpaar | Venenpaar

}
Bl

Emmetropische und iibersichtige Augen .
Kurzsichtige Augen . . . . . . . . ..

Die Wirbelvenen liegen im allgemeinen symmetrisch kreisft')rmlg zur Papille
angeordnet, so da} diese den Mittelpunkt des Kreises bildet. Die Linge der
fir den Durchtritt der Wirbelvenen bestimmten Kanile der Lederhaut hingt
zum grofen Teil von der Lage der Austrittsstelle der Vene aus der Lederhaut ab.
Demnach besitzt die am weitesten hinten austretende d&uflere obere Wirbelvene
den lingsten Kanal (4,6 mm Lange); darauf folgt die innere obere Vene mit einer
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Liange des Kanales von 3,3 mm, wihrend die unteren Venen Kanile von je
3,0 mm Linge besitzen. Die Eintrittsstellen der Wirbelvenen an der Innen-
fliche der Lederhaut liegen alle ziemlich in gleicher Entfernung vom Aquator.

Die Entfernung der oberen und unteren Venen voneinander ist nur halb so
grof} als die der Venenpaare. Die Verbindungen eines oberen mit einem unteren
Wirbel erfolgt in Gestalt von Bogen, deren Konvexitit der Papille zugekehrt
ist. Zwischen den beiden oberen oder unteren Wirbelvenen bestehen lange
Schleifen, die gleichfalls gegen den Sehnerven zu konvex, daher nach vorne zu
konkav sind.

Abweichungen vom Grundtypus der Wirbelvenen sind héaufig. Je grofler
das Gefallgebiet der Wirbelvenen, desto hdufiger bestehen neben den Haupt-
wirbelvenen Nebenwirbel, die aber stets ihre Beziehung zum Hauptwirbel
erkennen lassen. Die Nebenwirbel liegen fast stets in derselben Entfernung vom
Aquator, wie die Hauptwirbel. Thre Zahl kann bis zu sechs betragen. Mitunter
kommen auch kleinere Wirbel in der Nihe des Sehnerven vor, besonders in
kurzsichtigen Augen. AXENFELD und YamasuITA (1900) haben eine Wirbel-
vene zwischen dem Sehnerven und dem gelben Fleck an einem nicht kurz-
sichtigen Auge nachgewiesen. Solche Befunde sind nach Untersuchungen mit
dem Augenspiegel aullerordentlich selten [SoBaNskI (1934)].

Der Verlauf der Wirbelvenen durch die Lederhaut ist dem der langen Ciliar-
arterien fast gleich, und ist besonders von E.Fucus (L. c.) und HEERFORDT
(1911, 1912) studiert worden. Die Vene tritt schriag in die Lederhaut von innen
ein und verlduft anfangs unter einem Winkel von ungefdhr 45° zur Oberfliche
der Lederhaut. Nachdem sie ungefahr die halbe Lénge des Lederhautkanals
durchlaufen hat, biegt sie nach hinten um und verlduft nun dicht unter der
Oberfliche der Lederhaut unter sehr spitzem Winkel zu thr. Der Sinus der
Wirbelvene liegt in einer seichten Vertiefung der Lederhaut. Der Querschnitt
des Lederhautkanales ist anfangs elliptisch, wobei die ldngere Achse der
Ellipse parallel zur Lederhautoberfliche gerichtet ist. Ihre Lénge schwankt
je nach der Grofle der Vene zwischen 0,3 und 1,8 mm. Die kurze Achse der
Ellipse entsprechend der Hohe des Kanals macht nur ein Drittel bis ein Sechstel
der langen Achse aus. Demgemif erscheint der Lederhautkanal auf dem Quer-
schnitt spaltférmig. Diese Gestalt ist vielleicht davon abhdngig, dafi der Kanal
zwischen vorwiegend dquatorial verlaufenden Lederhautbiindeln hindurchtritt.
Die innere Wand des Kanales ist an seinem inneren Ende nach hinten zu konkav
und sehr diinn zugescharft. In manchen Fallen zieht von diesem Lederhaut-
rande Bindegewebe auf die Venenwand als Verstirkung hintiber. Auch auf
der Lederhautoberfliche ist das Ende des Kanales, der vorher einen runden
Querschnitt angenommen hat, einerseits von einer Rinne gebildet, die sich eine
Strecke lang weiter verfolgen 1at, andererseits von einem zugescharften, nach
hinten zu konkaven Rande. Die ziemlich groBe Ampulle geht in die eigentliche
Wirbelvene iiber, deren Lichtung wesentlich enger ist. Thr Durchmesser betrigt
oft nur ein Drittel der Breite des Sinus. Die Wand der Wirbelvene ist nicht
iiberall gleichmifig dick. Die innere Wand der Ampulle besitzt eine Dicke
von 0,02 mm, wiahrend die dullere, der Lederhaut anliegende nur 0,004—0,008 mm
dick ist. Diese Verhéltnisse lassen sich ausnahmsweise auch an den die Wirbel-
vene zusammensetzenden Venen feststellen, konnen aber meist im Lederhaut-
kanal noch eine Strecke weit erkannt werden. Ungefahr in der Halfte des Kanales
wird die Venenwand tiberall gleich dinn (0,004—0,006 mm); kurz vor dem
Austritt aus der Lederhaut verdickt sie sich plstzlich auf 0,02—0,06 mm. Die
Unterschiede in der Wanddicke héingen von der gréfleren oder geringeren Menge
von adventitiellem Bindegewebe ab, das die Vene umhiillt. Nahe dem Aus-
tritt der Vene aus dem Lederhautkanal wird ihre Wand durch Hinzutreten
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von meist lings verlaufenden glatten Muskelfasern in der Media der Vene ver.
starkt. Sie treten zuerst einzeln oder in kleinen Gruppen auf. Auch ringférmig
angeordnete Muskelfasern werden bemerkbar. Die Wirbelvenen fiillen den
Lederhautkanal, durch den sie verlaufen, nicht vollstindig aus. Es umbhiillen
sie im inneren Teile des Kanales Suprachorioideallamellen; an der inneren
oder hinteren Seite der Vene sind es gewohnlich 4—5, wihrend ihre Zahl an
der duleren Seite geringer ist. Die Lamellen stehen wie in der Suprachorioidea
durch schrige Verbindungen miteinander, der Venenwand und der Wand des
Lederhautkanals in Verbindung. Fucus (l. c.) beschreibt an Stellen, wo Supra-
chorioideallamellen fehlen, einen Endothelbelag des Lederhautkanales. Am
dubBeren Ende des Lederhautkanals treten die Suprachorioideallamellen in die
Adventitia der Vene iiber. Sie sind hier aber fast ganz pigmentlos, und nur
einzelne Chromatophoren lassen sich noch auffinden. Da der Lederhautkanal
auf dem Durchschnitt eine elliptische Gestalt besitzt und sich die Vene dem
Kanale anpaBlt, ist sie gleichfalls auf dem Querschnitt elliptisch. Von den
Schmalseiten der Vene verlaufen zur Wand des Lederhautkanals Bindegewebs-
fasern: In der Nahe der Vene sind es Léngsfaserziige; ihr Querschnitt stellt
ein Dreieck dar, dessen Basis der Vene zugewendet, wihrend die Spitze an der
Lederhaut befestigt ist. Es schieben sich aber zwischen die Lingsbiindel auch
schmale Ziige dquatorialer Fasern ein. Da sie sich der Gestalt der Vene anpassen,
haben sie auch im Querschnitt die Gestalt von Dreiecken oder Menisken, deren
konkave Seite der Vene zugekehrt ist. Die beiden Icken laufen spitz zu und
verschmelzen mit der Venenwand, manche von ihnen auch mit den Supra-
chorioideallamellen. Die Verbindung dieser Bindegewebsziige mit den Supra-
chorioideallamellen fithrt zur Bildung eines lockeren Gewebes zwischen der Vene
und dem Lederhautkanal. Das die Vene begleitende Bindegewebe wird gegen den
Austritt der Vene aus dem Kanale zu méchtiger. Entsprechend diesen Léngs-
faserziigen ist die Venenwand im &uBleren Teile des Lederhautkanals bedeutend
dicker als im iibrigen Umbkreise, und diese Verdickungen der Adventitia lassen
sich auch noch aulerhalb des Augapfels weiter verfolgen. Diese Langsfaserziige
enthalten Chromatophoren in geringerer oder groerer Menge. Mitunter findet
man sogar hier eine kleine Arterie oder einen kleinen Nerven, welche die Vene
begleiten. Tritt innerhalb der Lederhaut die Vereinigung zweier Wirbelvenen ein,
so verschmelzen vorher die beiden einander zugewandten Léngsfaserziige und
verschwinden unmittelbar vor der Vereinigungsstelle der Venen. Die Langs-
faserziige weisen eine grofle Mannigfaltigkeit in bezug auf Méachtigkeit und
Anordnung auf. Sie kénnen streckenweise fehlen und dies sogar auf beiden
Seiten der Vene, besonders dann, wenn die breite Seite der Vene an einer Stelle
der Lederhaut unmittelbar anliegt. E. Fucms (1884) ist der Ansicht, daf ein
Lymphraum die Wirbelvene allseits umgibt, der aber stellenweise stark verengt
oder sogar aufgehoben ist. Jedenfalls ist die Ansicht von SONDERMANN (1934},
daB die Wirbelvenen mit ihrer Wand unmittelbar der Lederhaut anliegen,
nicht richtig.

Die fiir die Lederhaut selbst bestimmten Arterien zweigen von ihren Stamm-
gefidBlen an der duBleren Oberfliche der Lederhaut ab. Sie verdsteln sich zumeist
auf der Oberfliche der Lederhaut und bilden hier ein weitmaschiges Netz von
feinen Arterien und Capillaren. Die Arterien sind meist von einer oder zwei feinen
Venen begleitet, die miteinander 6fters durch Querverbindungen zusammen-
hingen. Dieses Gefifnetz steht in der Nihe des Sehnerven mit einem gleichen,
den Nerven umgebenden in Verbindung. Die Lederhaut selbst ist gefaflarm,
wenn man von den sie lediglich durchziehenden Gefifien der Aderhaut absicht.
Innerhalb der Lederhaut liegt in der Umgebung des Sehnerven der HaLLERsche
oder Zinnsche GefdBkranz (Circulus arteriosus nervi optici). Das verhaltnis-
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miBig gut ausgebildete Gefafnetz des episkleralen Gewebes im vorderen
Augenabschnitte ist bereits beschrieben worden.

J. Die Nerven der Lederhaut.

Bei den Nerven der Lederhaut miissen auch die lediglich durch sie hindurch-
tretenden von den sie selbst versorgenden unterschieden werden, doch ist diese
Unterscheidung nicht ganz streng durchfithrbar. Vom N. nasociliaris zweigen
wihrend seines Verlaufes unter dem geraden oberen Augenmuskel die Nn. ciliares
longi ab, zwei oder drei an der Zahl. Sie verlaufen oberhalb des Sehnerven zum
Augapfel und dringen oberhalb des Sehnerven in die Lederhaut ein. Aus dem

Abb. 51. Nerven der Lederhaut, vitale Methylenblaufirbung.

Ganglion ciliare treten zwei Gruppen von Nervenstimmen aus, beide aus seinem
vorderen Rande; die eine, seitliche, enthilt die Nerven aus der vorderen und
oberen Ecke des Ganglion, die andere die aus der unteren Ecke desselben. Beim
Ganglion ciliare sind es 2—10 Nervenstimmchen, die sich durch Teilung auf
20 vermehren. Die laterale Gruppe verliuft auBlen und oben vom Sehnerven,
die mediale medial und unten davon. Die langen Ciliarnerven schlieBen sich
der inneren Gruppe an. Es bestehen zwischen den langen und kurzen Ciliar-
nerven vielfach Verbindungen. Nach Ecorow (1886) gehen einzelne Nerven-
astchen des Ganglion ciliare zu den Nervenscheiden des Opticus, zu GefiB-
winden im Fettzellgewebe und in den &uBeren Augenmuskeln. Beim Heran-
treten an den Augapfel stehen die Nerven im Kreise und dringen an der Stelle
in die Lederhaut ein, die frei von der Tenxonschen Kapsel ist. In schrig zur
Oberflache verlaufenden Kandlen durchsetzen die Nervenstimmchen die Leder-
haut, ebenso, wie dies bei den GefiBen beschrieben wurde, wobei die Nerven
meist zusammen mit kleinen Arterien, gelegentlich auch mit Venen verlaufen.
Sie ziehen auf der Innenfliche der Lederhaut in seichten Furchen durch die
Suprachorioidea nach vorne zum Strahlenkérper. Wihrend die Nerven vor
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threm Eintritt in die Lederhaut eine bindegewebige Umbhiillung (Perineurium)
aufweisen und darunter eine einfache oder mehrfache, die aus flachen
Zellen mit Beimischung kollagener Fasern besteht, verlieren sie die binde-
gewebige Hiille beim Eintritt in die Lederhaut, so dafl die Nerven auf ihrem
weiteren Verlaufe nur von der zelligen Umbhiillung umgeben sind (Abb. 51).
Im Suprachoricidealraum sind sie in die Lamellen des Suprachorioidealgewebes
eingehiillt. In der AuBenfliche der Choricidea bilden die Nervi ciliares breves
aus ihren Verastelungen einen Plexus markhaltiger und markloser Fasern:
hier finden sich in der Umgebung der GefaBe einzelne Ganglienzellen und kleine
Gruppen von solchen (Abb.52). KormEeRr fand diese Ganglienzellen beim Erwach-
senen sehr reichlich, hatte aber Mithe sie beim Neugeborenen iiberhaupt zu

Abb. 52. Nerven und Arterien in der Lederhaut (Mensch) (KOLMER).

finden; sie sind hier offenbar viel kleiner. Die Nervi ciliares longi ziehen zwischen
Sklera und Chorioidea zum Ciliarkérper, um unter mehrfachen Teilungen und
Kreuzungen ihrer Aste an der duBeren Oberfliche des Ciliarkérpers den Plexus
gangliosus ciliaris [nach W. Krause (1861)] zu bilden. Wie bereits oben her-
vorgehoben, zieht mit jeder der beiden langen Ciliararterien ein Nerv, der vor
dem Austritt aus der Lederhaut einen schwicheren Ast abgibt, welcher die
Arterie kreuzt, so dafl die Arterie beim Eintritt in den Suprachorioidealraum
von zwei Nerven begleitet wird.

Die Ciliarnerven bestehen fast ausschlieBlich aus markhaltigen Fasern, denen
sparliche marklose beigemischt sind. Die Dicke der Fasern schwankt zwischen
groBiter Feinheit und 0,02 mm, wobei sie meist 0,007—0,012 mm betragt. Sie
sind alle mit kernhaltigen ScEwaNNschen Scheiden versehen, zwischen denen
feine kollagene Bindegewebsfasern eingelagert sind. Die Nervenstdmmchen
enthalten haufig Ganglienzellen, sowohl auBlerhalb als auch sogar innerhalb der
Lederhaut. Ihre Zahl schwankt bedeutend, kann aber nach AXENFELD (1907)
bis zu 30 erreichen, so daf dieser Autor von kleinen episkleralen Ganglien spricht.
Die Zellen sind meistens klein.

Die Ciliarnerven ziehen zwischen der Gefafischichte der Aderhaut und der
Lederhaut nach vorne zum Strahlenkdrper und weichen dabei von der meri-
dionalen Richtung nur unbedeutend ab. Sie geben diinne Aste an die Aderhaut
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ab, zum Teil wohl auch an die Lederhaut, doch sind sie nicht immer fiir diese
selbst bestimmt, sondern erreichen die Hornhaut auf kompliziertem Wege. Am
hinteren Ende des Strahlenkérpers angelangt, dringen sie in den Ciliarmuskel
ein oder verlaufen zum Teil
noch weiter zwischen diesem
Muskel und der Lederhaut,
um wieder in diesen einzu-
dringen. Dabei kommt es
oft zur Teilung der Nerven-
stimmchen, deren einer Ast
in den Strahlenkérper, der
andere in die Lederhaut ein-
dringt. Manche dringen einige
Millimeter vor dem Aquator
mit allen ihren Fasern in die
Lederhaut ein und verlaufen
in den tiefen Schichten der
letzteren (Abb. 53). Manche
von ihnen treten weiter vorn
zum Strahlenkorper, andere
wenden sich steil nach der
Aullenfliche der Lederhaut,
wobei sie meist neben einem
Gefialle verlaufen.

Nicht gar zu selten bilden die
Nervenstammchen in der Leder-
haut Schleifen, die zuerst voun
AXENFELD (1895, 1899, 1902) be-
schricben worden sind. Genauere Untersuchungen haben Artias (1902), E. Fucus (1918),
F. FrscuEr (1928) und J. STREIFF (1929) durchgefiithrt. Ein Ciliarnerv oder ein Ast eines
solchen dringt von innen fast senkrecht in die Lederhaut ein, biegt entweder noch inner-
halb derselben oder nach vollstindiger Durchdringung um und kehrt meistens wieder in
derselben Richtung zuriick, d. h.
erreicht die Stelle der Abkehr von
der urspriinglichen Richtung wie-
der und nimmt den fritheren Ver-
lauf wieder auf (Abb. 54). In den
meisten Fillen spielt sich die
Schleifenbildung innerhalb der
Lederhaut ab, so daB die auf der
Aullenfliche der Lederhaut liegen-
den Schleifen in der Minderzahl
sind. Am héaufigsten finden sich
die Schleifen im vorderen Augen-
abschnitt, 1-—3,5 mm vom Kam-
merwinkel, meist 2—2,25 mm von
diesem entfernt, ungefihr ent-
sprechend dem Ubergang des
flachen in den gefalteten Teil des
Strahlenkorpers. Solche Nerven-
schleifen kénnen klinisch sichtbar
sein, wie dies besonders STREIFF
(L. c.) hervorhebt, der die Frage Abb.54. Ciliarnervenschleife in der Lederhaut, Mensch (KOLMER.)
der Nervenschleifen ausschlieBlich
vom Kklinischen Standpunkt bearbeitet hat. Die Nervenschleifen sind an ihrer Kuppe stets
verbreitert, indem die Nervenfasern sich gegeneinander verlagern, sich verkniueln, und
auflerdem feinfaseriges Bindegewebe sie auseinanderdringt. Oft ist diese Verbreiterung
pilzférmig, wenn die beschriebenen Erscheinungen einen héheren Grad annehmen. Die
Schleifenkuppe ist stets von dichtem Bindegewebe umbhiillt, das gleichzeitig vorhandene
GefiBe umgibt. Mitunter treten neuromartige Gebilde auf. In der Mehrzahl der Falle zweigen

Abb. 53. Nerven der Lederhaut. Vergoldung (KOLMER).
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von den Schleifen oder ihren Schenkeln in der Lederhaut oder an ihrer Oberfliche Nerven-
aste ab. Meist verlaufen diese Abzweigungen nach vorne in meridionaler Richtung und
lassen sich bis zur Hornhaut verfolgen. Andere Aste schlagen eine Richtung nach hinten
ein, manche gelangen auf Umwegen zur Ursprungsstelle zuriick. Die Schleifenbildungen
sind in Hohlriumen der Lederhaut gelagert, die sich an der inneren Oberfliche zuerst er-
weitern, sodann verengen und entsprechend der Schleifenkuppe wieder gerdumiger werden.
Bevor der Nervenstamm in die Lederhaut eindringt, liegt er oft in einer Lederhautrinne,
die sich ausnahmsweise auch vorne von der Schleifenbildung findet. Der Nervenstamm
wird bei seinem Eintritt in die Lederhaut von Chromatophoren der Suprachorioidea um-
hiillt, die auch zwischen die Schleifenschenkel eindringen. Besonders reichlich sind sie
in der Umgebung der GefaBe, welche an dieser Stelle die Lederhaut durchsetzen. In allen
Fillen bestehen Beziehungen der Nervenschleifen zu Gefiflen. Entweder ziehen vordere
Ciliararterien mit dem Nervenstamm durch die Lederhaut, oder es begleiten kleinere
Arterieniiste die von der Schleife abgehenden Nerveniste, oder es handelt sich um Vasa
nervorum.

E. Fucus (1918) und F. Fiscuer (1928) haben Nervenschleifen auch im hinteren Augen-
abschnitte gefunden. Dieses Vorkommen ist jedoch selten. Unter 40 Nervenschleifen an
36 Augen fand F. FiscHER sie 12mal auflen, 10mal innen, 8mal unten und 5mal oben. Die
anderen Untersucher geben an, dafl sie am héiufigsten unten vorkommen. Mehrmals wurden
zwel, einmal drei Schleifen in einem Auge gefunden.

In einem Falle waren auch Muskelbiindel des Ciliarmuskels in die grofie Lederhaut-
hohle eingelagert.

Die Schenkel der Schleifen sind mitunter gegeneinander gedreht, und auch die Kuppe
kann gegen die Richtung der Schleife abgeknickt sein. Meist verlduft der Nerv nach der
Schleifenbildung in seiner urspriinglichen Richtung weiter. Manchmal biegt er aber ab und
zieht in dquatorialer Richtung weiter.

Zahlreiche Nervenéste dringen 2—4 mm hinter der Hornhaut-Lederbhaut-
grenze fast senkrecht von innen in die Lederhaut ein und biegen spiter nach
vorne in der Richtung gegen die Hornhaut um, wobei sie in ihrem Verlaufe sich
der Oberfliche der Lederhaut parallel oder annahernd parallel verhalten. Meist
kurz nachdem sie in die Lederhaut eingedrungen sind, geben sie Aste ab, dic ent-
weder die Richtung gegen die Hornhaut einschlagen oder mit Nachbarstimmen
in Verbindung treten. Der Austausch der Fasern ist oft ein sehr komplizierter.
Es kann dadurch ein schwaches Nervenstammchen durch Aufnahme von Fasern
anderer Stémmechen bedeutend stirker werden. Die Anastomosenbildung der
Nervenstdmmechen fithrt oftmals zur Bildung von nach vorne konvexen Bogen,
von deren Kuppen Aste nach der Hornhaut ziehen.

ArT1as (1912) unterscheidet vier Haupttypen von Lederhautnerven. 1. Tiefe
durchbohrende Lederhautnerven, die direkt zur Hornhaut ziehen und je einen
tiefen Hornhautnerven abgeben. 2. Tiefe durchbohrende Lederhautnerven, die
direkt zur Hornhaut verlaufen und vor dem Erreichen der Hornhaut-Lederhaut-
grenze sich dichotomisch teilen und zwei Hornhautnerven abgeben. 3. Durch-
bohrende Lederhautnerven, die nach mehreren Teilungen oder nach mehreren
Anastomosen mit dem benachbarten Nerven nach der Hornhaut ziehen. Ein
Ast eines solchen Nerven kann sich hierbei mit einem benachbarten zu einem
Bogen verbinden, von dem Nervenzweige zur Hornhaut abgehen. 4. Durch-
bohrende Lederhautnerven, die sich vielfach teilen und eine groBe Zahl von
Anastomosen mit den benachbarten groBen und kleinen Nervenzweigen eingehen.
Sie tun das, bevor ihre Abzweigungen in mehr oder minder direktem Verlaufe
zur Hornhaut ziehen.

Die im vorderen Teile der Lederhaut liegenden Nerven geben auch dquatorial
verlaufende Zweige ab, die meist der Richtung der Geféfle folgen und nach einem
kiirzeren oder lingeren Verlaufe in die Hornhaut eindringen. Dabei liegen sie
oberflachlicher als der Nervenstamm, von dem sie abgegangen sind. Seltencr
kommen Nervenstimmchen vor, die von den die Ciliarvenen begleitenden
Nerven abstammen, an der AuBenfliche der Lederhaut nach vorne ziehen,
sie schridg nach vorne und innen gerichtet durchsetzen und zum Strahlenkérper
zichen. Wihrend des Verlaufes durch die Lederhaut senden sie einen Ast zur
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Hornhaut. Manche von ihnen erreichen den Strahlenkorper nicht, sondern
bilden in der Lederhaut einen nach innen konvexen Bogen und teilen sich in
kleine Aste auf, die in die Hornhaut eindringen.

An der Oberfliche der Lederhaut vor den Ansitzen der geraden Augen-
muskeln besteht ein aus vieleckigen Maschen zusammengesetzter nervoser Plexus,
der in verschiedenen Ebenen iibereinander liegt, so daf} ein Gertistwerk entsteht.
An den Vereinigungsstellen mehrerer Nervenstimmchen entstehen Knoten-
punkte, von denen oft Zweige etwas geschlingelt hornhautwirts verlaufen.
Ein gleicher Nerven-

plexus findet sich auch o) z—‘.:_,
in dem vordersten Teile ey S e
der Lederhaut selbst und P ",’-'3'_,-' ' ‘.":f L

setzt sich in die Horn-
haut fort (Abb. 55).

Im Querschnitt er-
scheinen die Ciliarnerven
bei ihrem Eintritt in die
Lederhaut zuerst oval
und nehmen sodann eine
runde Gestalt an. Spiter «
platten sie sich wieder
ab, besonders wihrend -
ihres Verlaufes an der
Innenfliche der Leder-
haut und alsdann auch
in ihr. Durch die Abfla-
chung nimmt die Breite
der Stimmchen bedeu-
tend zu. Sokannein Nerv
in 1,5 mmEntfernung von
der Hornhaut-Lederhaut- Abb. 55. Tiefes Nervengeflecht der Lederhaut in der Nihe des
grenze 0,041 mm, an der Hornhautrandes des Menschen. Firbung nach AGDUHR.
Grenze selbst 0,057 mm
breit sein. Sie werden fast bandférmig, wobei die Breite des Bandes der Lederhaut-
oberfliche parallel liegt. Sie besitzen ein 0,001—0,0015 mm dickes, konzentrisch
geschichtetes Perineurium. Innerhalb dieser Hiille befinden sich zwischen dessen
Lamellen Kerne, die sich mit Kernfarbstoffen gut firben lassen. Sie sind ziem-
lich lang und flach, wobei ihre Lingsachse parallel zum Verlaufe des Nerven
liegt. Auf Querschnitten erscheinen sie dabei eiférmig. Unter dem Perineurium
148t sich an den Nervenfasern eine ScawaNNsche Scheide deutlich unterscheiden.
Ihre Kerne sind lingsoval, firben sich aber weniger intensiv und gleichmafig
als die der duBeren Scheide. DaB die Nerven in der Lederhaut meist zusammen
mit Blutgefifien verlaufen, wurde bereits erwihnt. Die GefaBnervenbiindel
werden vielfach von Chromatophoren umgeben und durchsetzt.

Die Dicke der Nervenfasern innerhalb der Lederhaut betrigt nach ATTras
(1912) meist 0,0045 mm im Durchmesser, doch kommen diinnere und dickere
Fasern vor. Die Markscheiden weisen verschieden voneinander entfernte Ein-
schniirungen auf. Die Segmente zwischen den Einschniirungen sind in ihrer
Linge sehr wechselnd. Bei diinneren Fasern betrigt sie 0,036 mm, bei dickeren
bis zu 0,08 mm. Bei den anastomotischen Fasern kommen Segmente von
0,16 mm bei ciner Faserdicke von 0,002—0,003 mm vor. Arrias (I. c.) konnte
in den Nervenstimmen eine Zweiteilung markhaltiger Fasern nicht feststellen,
sah sie aber wohl bei einzeln verlaufenden Fasern. Die Fasern ziehen im
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allgemeinen in den Stdmmen parallel zueinander, konnen sich aber auch tiber-
kreuzen, was in der Nihe der Teilungsstellen mehr hervortritt. Bei Gefal-
teilungen teilen sich auch die Nerven, aber die Stirke der Aste entspricht nicht
immer der Stérke der GefaBdste. Die Capillaren bilden entlang den Nerven
langliche Maschen, deren Léngsachsen parallel zum Nervenverlauf liegen. Bei
Kreuzungen von Gefifien und Nerven verlaufen meist die Gefdfle geradlinig
weiter, wihrend die Nerven Biegungen ausfiithren, um den Gefiflen auszuweichen.

Die meisten Nervenfasern innerhalb der Lederhaut sind markhaltig, die mark-
losen Fasern liegen vorwiegend peripher in den Nervenstimmchen. Mit der
Annéherung an die Hornhaut verlieren die Fasern zunchmend ihre Markscheiden.
Es kommt aber vor, dafi Nervenfasern eine Strecke weit (bis zu 0,2 mm) marklos
sind und dann wieder eine Markscheide aufweisen. Mit der Anndherung an die
Hornhaut nimmt die Dicke der Markscheiden ab, wéihrend sich die Dicke der
Achsenzylinder kaum vermindert. Die ihre Markscheiden verlierenden Fasern
schlieBen sich innerhalb des Nerven zusammen und kreuzen zu diesem Zwecke
die markhaltigen Fasern. Bei dichotomischer Teilung von Nerven treten die
peripher im Nerven liegenden Fasern in den Ast ihrer Seite; wahrend die zentral
gelegenen Fasern die Seite kreuzen. So liegen die rechten peripheren und die
linken zentralen Fasern im rechten Seitenast.

Im episkleralen Gewebe ist die Anzahl der marklosen Nervenfasern grofler
als in der Lederhaut selbst. Es kommen Nerven, die aus markhaltigen Fasern
bestehen, solche, die marklose Fasern fithren, und gemischte vor. Dabei anasto-
mosieren Nerven aller drei Arten miteinander. Die &uflere Scheide der Nerven
des episkleralen Gewebes ist diinner als die der in der Lederhaut verlaufenden.
Auch ihre ScawanNNsche Scheide ist sehr diinn. Ihre Kerne unterscheiden sich
nicht von denen der intraskleralen Nerven. Im Gegensatz zu den Nerven in
der Lederhaut verlaufen die Nerven im episkleralen Bindegewebe meist unab-
hiangig von den Gefifien.

Die Nervenfasern der Lederhaut weisen in gleicher Weise wie andere Nerven
zahlreiche Varicosititen auf. Als Endorgane in der Lederhaut finden sich nach
AcasaBow (1912) kleine knopf- oder keulenférmige Anschwellungen, die deutlich
grofer sind als die Varicosititen. An anderen Stellen ist eine pinselférmige
Aufsplitterung in feine varikose Féaden vorhanden, die auch mit kleinen Ter-
minalanschwellungen enden. Auch Endplatten von unregelmafBiger Gestalt mit
rauhen, wie angefressenen Rindern kommen vor. ErroNskaJsa (1911) beschreibt
Endbdumchen, die wohl mit den pinselférmigen ¥ndigungen identisch sind.
Diese Endigungen sollen sensiblen Nerven der Lederhaut eigen sein. AcaBaBow
(1912) ist der Ansicht, daBl marklose Nervenfasern, die an den Lederhautzellen
endigen, als trophische Nerven anzusehen sind. Schliefilich lassen sich in der
Lederhaut Nervenfasern erkennen, die in die Gefallwinde eindringen und sich
bis zur Muskelschichte verfolgen lassen. Die die Gefdfle umspinnenden Nerven-
geflechte enthalten auch vereinzelte Ganglienzellen.

K. Zur vergleichenden mikroskopischen Anatomie der Lederhaut.

Die Lederhaut der Wirbeltiere weist in ihrem Bau groBe Mannigfaltigkeiten auf. Dieser
Umstand ist zum Teil auf die spezifische Eigenart der einzelnen Tierklassen zuriick-
zufiithren, hingt aber zum groBten Teil mit den mechanischen Anforderungen zusammen,
die entsprechend der verschiedenen Lebensweise der T'iere, voneinander bedeutend abweichen.
Die Lederhaut muB zusammen mit der Hornhaut verschiedenen Anforderungen geniigen.
Sie muB die Gestalt des Augapfels erhalten, die vielfach von der Kugelgestalt, welcher
der Augapfel infolge des Binnendruckes zustrebt, abweicht. Von innen wirkt aufler dem
Binnendruck die Akkommodation mechanisch auf die Augenwandung ein. Von auflen
kommt der Druck der umgebenden Gewebe, der Lider und besonders der Augenmuskeln
zur Geltung, daneben mitunter in hohem Grade der AuBlendruck des Wassers, besonders
bei tief tauchenden Tieren. Bei abwechselnd in der Luft und im Wasser lebenden T'ieren
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konnen die Druckunterschiede, denen der Augapfel durch den AuBendruck ausgesetzt ist,
in hohem Grade wechseln. Der Binnendruck des Auges, der Gewebsdruck und der AuBen-
druck wirken statisch, die Augenmuskeln und die Akkommodation dynamisch. Die absolute
GroBe des Augapfels spielt dabei eine untergeordnete Rolle. i

Wenn auch bei allen 7eren das Bindegewebe die Grundlage des Lederhautaufbaues
bildet, so ist die Mannigfaltigkeit des Baues der Lederhaut eine sehr groBe. Bei den Selachiern
iiberwiegt das Knorpelgewebe im Aufbau der Lederhaut bedeutend gegeniiber dem Binde-
gewebe. Es liegt als dickere oder diinnere Platte iiberall zwischen zwei diinnen Bindegewebs-
schichten. Bei einigen Formen (Mustelus, Trygon) enthélt die Grundsubstanz des Knorpels
eingelagerte Kalkplittchen, die bei Zygaena malleus eine betrachtliche Dicke erreichen.

Bei den Teleostiern werden die besonderer Beanspruchung unterworfenen Teile der
Lederhaut durch Knocheneinlagerung verstirkt. Sie entstehen stets an der Oberflache des
Knorpels, liegen meist als halbmondférmige Platten nasal und temporal. Bei manchen
Fischen fehlen sie (z. B. Gadus, Gasterosteus), sind bei anderen klein, kénnen aber so groB
werden, daf} sie sich dorsal und ventral beriihren, so dal ein Knochenring entsteht. Neben
der GréBe schwankt auch die Dicke der Knochenplatten auflerordentlich. Bei Xiphias
enthilt sie in ihrem Innern Spongiosa und Markriume [LAUBER (1902)].

Knorpel findet sich in der Lederhaut fast aller T'eleostier und fehlt nur bei einzelnen
Arten (Aal, Wels). Er bildet die wesentliche Grundlage der Wand des hinteren Augapfel-
abschnittes.

Die Amphibien haben eine bindegewebige Lederhaut. Bei den Anuren findet sich in
der hinteren Halfte des Augapfels ein Knochenbecher, wihrend die meisten Urodelen eine
rein bindegewebige Lederhaut besitzen. Crypiobranchus japonicus bildet mit einem sehr
dicken Knorpelbecher, dessen Zellen dazu noch pigmentiert sind, eine Ausnahme [LAUBER
(1902)].

Die Sauropsidier besitzen im allgemeinen einen aus Knochenplatten bestehenden Ring
im vorderen Abschnitte ihrer Lederhaut, den sog. Skleralring, der bei den Schlangen und
Krokodilen fehlt; diese besitzen einen von dem anderer Sauropsidier abweichenden Akkom-
modationsmechanismus. Die Ausbildung des Knochenringes hingt von der Akkommodation
ab. Da der Skleralmuskel der Sauropsidier aus quergestreiften Muskelfasern besteht und
stark entwickelt ist, beansprucht er den Ansatz an der Lederhaut sehr stark, was eine
besondere Versteifung der Lederhaut bedingt. Es besitzen daher diejenigen Arten, welche
sich durch besonders stark ausgehildete Akkommodation auszeichnen ( Schildkroten, Vigel),
am stirksten ausgebildete Knochenringe.

Die primitive Natur der Monotremen findet ihren Ausdruck im Besitze eines Skleral-
knorpels, der bei anderen Sdirgetieren fehlt. Die Lederhaut der Sdugetiere ist rein binde-
gewebig, die Beschaffenheit der Augenmuskel und der Akkommodation spielt bei der Aus-
bildung der Lederhaut eine ausschlaggebende Rolle. Bei den Walen, die auBerordentlich
starke Augenmuskeln besitzen, ist die Lederhaut sehr widerstandsfahig; sie besteht zwar nur
aus Bindegewebe, doch ist dieses sklerosiert und fast glashart. Bei den Denticeten setzt sich
die Lederhaut nach hinten zu als sehr starke Umhiillung des Sehnerven fort. So betrigt,
z. B. bei Hyperoodon rostratus der horizontale Durchmesser der elliptischen Sehnerven-
scheide 54 und 35 mm. Das Bindegewebe der Sehnervenscheide ist aber zum Unterschiede
von der Lederhaut nicht sklerosiert. Bei Balaena mysticetus besteht dagegen die ober-
flachliche Schichte der Sehnervenscheide aus sklerosiertem Gewebe. Bei den iibrigen Sduge-
tieren. weicht der Bau der Lederhaut grundsitzlich nicht von der des Menschen ab.

IV. Die Aderhaut (Chorioidea).

A. Allgemeines.

Die mittlere Augenhaut (GefaBlhaut, Traubenhaut des Auges, Tunica vas-
culosa oculi, Tunica media, Tunica uvea, Tractus uvealis) liegt zwischen der
duBleren Augenhaut, der Schutz- und Skelethaut des Auges und der Netzhaut,
dem vorgeschobenen Teile des Gehirnes. Sie ist mesodermalen Ursprunges
und wird mit Riicksicht auf ihren reichen Gehalt an Blutgefiflen mit Recht
GefaBhaut genannt. Die GefiaBe dienen zum Teil der Erndhrung der duBleren
Schichten der Netzhaut und in ihrem vorderen Anteile der Absonderung der
intraokuldren Flissigkeit. Die mittlere Augenhaut reicht vom Sehnerveneintritt
der duBeren Augenhaut anliegend bis zum Lederhautwulst, hebt sich an dieser
Stelle von der &uBleren Augenhaut ab, und spannt sich als runde Platte mit
einem zentralen, runden Loche, dem Sehloch oder der Pupille, im Augeninneren
aus, wobei der Pupillenrand der vorderen Linsenfliche aufliegt. Dieser Teil
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der mittleren Augenhaut, die Regenbogenhaut, bildet die Trennung zwischen
vorderer und hinterer Augenkammer und dient, vom optischen Standpunkt
betrachtet, als Blende. Der der dulleren Augenhaut anliegende Teil der mittleren
Augenhaut 148t sich in zwei Abschnitte unterteilen: den ruckwirtigen, die Ader-
haut, und den vorderen, den Strahlenkorper, die ohne scharfe Grenze ineinander
iibergehen. Da aber in der Gegend des Uberganges dieser Unterabteilungen der
mittleren Augenhaut die an ihr anliegende Netzhaut an der Ora serrata eine
scharfe Grenze zwischen optischem und blindem Teil bildet, ist es seit langem
zweckméBigerweise angenommen worden, hier auch die Grenze zwischen Ader-
haut und Strahlenkoérper festzulegen. Lést man die Lederhaut von der mittleren
Augenhaut ab, so erscheint diese je nach Blut- und Pigmentgehalt dunkelbraun
mit einem mehr rétlichen oder gelblichen Stich. Auf diesem Hintergrunde sind
in meridionaler Richtung verlaufende hellere Streifen — Nerven und Arterien —
sichtbar, die sich vorn in einer grauweiflen, allméhlich dichter werdenden, un-
gefihr 3 mm breiten Zone, dem Ciliarmuskel, verlieren. Viel undeutlicher heben
sich von dem Hintergrunde die meist in der Vierzahl vorhandenen Wirbelvenen
ab, deren zufithrende, in der Tiefe des Gewebes gelegene Gefille von aullen
schwer erkennbar sind. Pinselt man aber von der Innenfliche der Aderhaut
das Pigmentepithel ab, so treten sie deutlich hervor. Die Innenfliche der Ader-
haut ist glatt, und solange das Pigmentepithel ihr anhaftet, dunkelbraun, von
mehr oder weniger gleichmédBigem Aussehen. Der vor der Ora serrata liegende
Teil der mittleren Augenhaut, der Strahlenkorper, Corpus ciliare, nimmt von
hinten nach vorne infolge Einlagerung des Ciliarmuskels und der Ausbildung
von Falten an seiner Oberfliche an Dicke zu. Seine AuBenfliche, die vom
Ciliarmuskel gebildet wird, ist glatt, die Innenfliche dagegen wird durch un-
gefdahr 70 meridional verlaufende Falten unregelmifig gestaltet. Die eigentliche
Aderhaut (Chorioidea) wird hinten vom Sehnerven durchbrochen (Foramen
opticum chorioideae), wobei die Aderhaut an dieser Stelle mit den Sehnerven
und der Lederhaut fester zusammenhéngt, weil sie hier in die den Sehnerven
besetzende Siebplatte (Lamina cribrosa) eintritt und an ihrer Bildung teil-
nimmt. Vorne hingt die mittlere Augenhaut fest mit dem Lederhautwulst
und dem QGerilistwerk der Kammerbucht zusammen. Durch die Gefille und
Nerven, welche, die Lederhaut durchbohrend, zum Teil in die Aderhaut selbst,
zum anderen Teil weiter vorn in den Strahlenkérper eintreten, werden weitere,
festere Zusammenhinge zwischen der mittleren und dufleren Augenhaut ge-
schaffen. Auch entsprechend der Sehgrube der Netzhaut ist der Zusammenhang
der beiden Héute ein etwas innigerer als an anderen Stellen.

Eine absolut scharfe Grenze zwischen der dulleren und mittleren Augenhaut
148t sich nicht ziehen, weil die lockere, aus zarten Bliattern bestehende AuBen-
schichte der Aderhaut, die Lamina suprachorioidea oder fusca, so innig mit
der Innenfliche der Lederhaut verbunden ist, dafl sie sich von ihr nur unter
ZerreiBung ihrer Lamellen abheben 1aBt. Es bleiben Teile dieser meist stark
pigmentierten Lamelle an der Innenfliche der Lederhaut haften, wihrend die
anderen mit der Aderhaut verbunden bleiben. Infolge dieses Verhaltens besitzt
die Aderhaut, unter Wasser getaucht, ein zottiges Aussehen, weil die ihr an-
haftenden zerrissenen Plattchen der Suprachorioidea im Wasser flottieren.
Wichtig ist das Verhiltnis der drei Teile der mittleren Augenhaut zur Netzhaut
und ihren Derivaten. Uberall besteht ein inniger Zusammenhang zwischen
der &ulleren, zu einer Pigmentschichte umgewandelten Wand der sekundéren
Augenblase, die ja von den alten Anatomen zur Aderhaut selbst gerechnet
wurde, sowie zu der inneren Wand derselben, allerdings in verschiedener Form.
Wihrend zwischen Pigmentepithel und Netzhaut ein verhaltnismiBig nur
lockerer Zusammenhang besteht, sind die zwei Lagen von Epithelzellen auf
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dem Ciliarkorper und der Iris so innig miteinander verbunden, daf} sie weder
unter physiologischen, noch unter pathologischen Verhéltnissen sich voneinander
trennen oder trennen lassen.

Wenn auch die Teile der mittleren Augenhaut genetisch und bis zu einem
gewissen Grade auch architektonisch eine Einheit bilden, bestehen zwischen
ihnen doch wieder so weitgehende Unterschiede, da3 ihr Bau in gesonderten
Kapiteln behandelt werden muB.

B. Gefiflsystem der mittleren Augenhaut.

VERSARI (1900) stellt auf Grund entwicklungsgeschichtlicher Studien folgen-
den Typus des Ursprunges der hinteren Ciliargefifie auf (Abb. 56). Von der A.
ophthalmica entspringen zwei Stimme, von denen der
eine nasal, der andere temporal vom Sehnerven an
den Augapfel herantritt. Dabei teilen sich die Haupt-
stimme in mehrere Aste, von denen der am weitesten
medial bzw. lateral gelegene die hintere lange Ciliar-
arterie bildet, die anderen Aste die hinteren kurzen
Ciliararterien. Daher liegen die Eintrittsstellen dieser
Aste stets zwischen dem Sehnerven und den langen
hinteren Arterien. Die Zahl der durch die Lederhaut
durchtretenden, hinteren, kurzen Ciliararterien schwankt
bedeutend, je nachdem die Hauptstimme sich friiher
oder spéter teilen. Sie schwankt zwischen 10 und 30 und
betragt im Durchschnitt 20. Die dem Sehnerven naher
gelegenen Aste, die zum Teil den Zr~nschen GefiB-
kranz in der Lederhaut bilden helfen, sind schwicher
als die entfernter vom Sehnerven die Lederhaut durch-
setzenden Stdmme. Die Arterien durchbohren die :
Lederhaut etwas schrig, doch betrigt der Winkel, den  Abb. 56. Entwicklung der Ci-
ihr Verlauf mit der Olg)erﬂiiche dergLederhaut bildet, lsl?féf.ef?li‘g'f“é‘f?’ﬁ‘?’&ﬁ;’ﬁ
kaum mehr als 45°. Nach ihrem Durchtritt durch die e terna, 0. ﬁf%ﬁﬁ’fés
Lederhaut werden die Arteriendste von den Lamellen — communcs, ”-e{f}égg‘%ﬁggﬁej
der Suprachorloldea umgeben und 16sen sich ziemlich
rasch in feinere Aste auf, die bereits der Aderhaut selbst angehéren. Die
Zahl der arteriellen GefaBe im hintersten Abschnitt der Aderhaut ist gréfer
als weiter vorn und nimmt gegen die Ora serrata immer mehr ab.

Die groften Arterienstdmme in der Aderhaut liegen in der Néahe der Leder-
haut und bilden zusammen mit den gréBeren Venen die verschieden méchtige
Lage der groflen Gefifle. Diese Schichte ist in der Nihe der Eintrittsstellen
der hinteren Ciliararterien, also im hinteren Teile der Aderhaut am méchtigsten;
in der Nahe der Venenwirbel tritt sie auch sehr deutlich hervor, und zwar aus-
gepragter als in den mittleren und vorderen Teilen der Aderhaut. Im hinteren
Abschnitt der Aderhaut iiberwiegen die groferen Arterien, in der Zone der
Wirbelvenen die Venen. Niher zur Netzhaut liegen kleinere Aste der Arterien
und Venen, die den Ubergang zur Choriocapillaris bilden. Wenn man auch viel-
fach eine Schichte von groBen von einer Schichte von mittleren Gefaflen unter-
schieden hat, so lafit sich eine solche Trennung nicht gut durchfithren. Die
mittleren Gefifle fehlen auf dem Durchschnitt dort, wo ansehnliche arterielle
oder venose Stamme liegen, so daBl das groBe Gefall unmittelbar der Chorio-
capillaris anliegt. Es bestehen hier keine unmittelbaren Verbindungen zwischen
den groflen Gefifien und den Capillaren. Die dazwischengeschalteten mittleren
Gefalle liegen nur seitlich von den groBen Gefaflen, dort fehlen aber wieder
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die groBen GefaBe. Die Arterien haben meist nur kurze Schaltstiicke, die bald
in Capillaren zerfallen. Sie besitzen nur sparliche Anastomosen untereinander
(Abb. 57). Das Bild von netzférmig sich miteinander verbindenden Gefafien
der Aderhaut, das man in einem getéfelten Augenhintergrund mit dem Augen-
spiegel wahrnimmt, ist insofern eine Téuschung als es sich nicht um Anasto-
mosen, sondern um Uberkreuzungen handelt, an denen Arterien und Venen
teilnehmen, die sich im Augenspiegelbilde in der Aderhaut nur ausnahmsweise
auseinanderhalten lassen. Die mittelgrolen Arterien der Aderhaut koénnen
einen lingeren Verlauf nehmen, schlagen aber im dickeren, hinteren Teil der
Aderhaut vor dem Zerfall in Capillaren einen fast senkrechten Verlauf zur
Choriocapillaris ein. Im vorderen, viel diinneren Teil der Aderhaut liegen die
Arterien, insbesondere ihre
pricapillaren Aste, in der-
selben Ebene wie die Capil-
laren, was andere topogra-
phische Verhéltnisse zur
Folge hat als sie in dem
dickeren, hinteren Teil der
Aderhaut bestehen. Die
Arterien der Aderhaut be-
sitzen eine deutliche Mus-
kelschichte, die aus meh-
reren Lagen kreisformig
und einer &dufleren Lage
langs verlaufender Muskel-
Abb. 57. Anastomose zwischen zwei Arterien in der Aderhaut des zell.en be§t6h?' Dl,e Muskel-
Menschen (KOLMER). schichte ist nicht immer ge-
schlossen, sondern héufig
nur streifenweise ausgebildet, 146t sich aber zu den Pricapillaren bis in die
Nihe der Capillaren selbst verfolgen. Die Muskelschichte ist von einer diinnen
Schichte leimgebenden Bindegewebes, das reichlich clastische Fasern enthilt,
umgeben — von der Adventitia. Diese ist vielfach von Chromatophoren umgeben,
die die Arterien mit einem bald lockeren, bald dichten Netze umspinnen. Die
Chromatophoren liegen dabei mit ihrer Lingsachse meist senkrecht zur GefiB-
achse. Die Pricapillaren weisen dort, wo die Muskulatur aufgehért hat, eigen-
tiimlich verzweigte Zellen auf, die als Pericyten [K. W. ZIMMERMANN (1923),
GH. SonaLy (1926)] bezeichnet werden, contractil sind und die Féhigkeit be-
sitzen, die Weite des GefaBirohres zu beeinflussen.

Zum Unterschied von den Arterien liegen die vom Strahlenkérper in an-
nihernd geradem Verlaufe nach hinten den Wirbeln zustrebenden Venen nicht
in der Ebene der Choriocapillaris, sondern lederhautwirts davon. Nur die kleinen,
aus dem Zusammenfluf3 der Capillaren bestehenden Venenstimmechen kénnen in
der Ebene der Capillaren liegen. Diese Umsténde beeinflussen auch die Anordnung
der Capillaren selbst. Die Verbindungsstiicke zwischen grofleren Gefdflen und
Choriocapillaren selbst sollen ihre Besprechung im Zusammenhang mit der
Aderhaut finden.

Die beiden hinteren langen Ciliararterien (Arteriae ciliares posticae longae)
treten in einer Entfernung von 1,5—5,75 mm vom Ansatz der Sehnervenscheiden
der Lederhaut in diese ein (Abb. 58). E.Fucas (1884) gibt als Durchschnitt
dieser Entfernung fiir die mediale Arterie 3,6 mm, fiir die laterale 3,9 mm an.
Bei hochgradiger Kurzsichtigkeit kann dieses Maf bis zu 7,25 mm steigen.
Innerhalb der Lederhaut ist der Verlauf dieser Arterien ein sehr schriger, nach
innen gerichteter. Die Linge des Verlaufes in der Lederhaut betragt 3—7 mm,
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im Durchschnitt 3,8 mm. Wihrend dieses Verlaufes und ebenso wihrend des
Verlaufes zwischen Lederhaut und Aderhaut geben die Arterien keine Aste ab.
Die Verhaltnisse ihres Verlaufes in der Lederhaut sind bei der Beschreibung
der Lederhaut auf S.78f. geschildert worden. In der Hohe des hinteren Endes
des Ciliarmuskels teilen sich die Arterien, die stets im horizontalen Meridian
verlaufen, in zwei Aste, die, nach vorne auseinanderstrebend und den Ciliar-
muskel schrig durchsetzend, an seinen vorderen Rand gelangen und im vordersten
Teile des Strahlenkérpers in die Frontalebene umbiegen. Sie bilden hier einen
Kreis, den Circulus arteriosus iridis major. Durch kleinere Aste wird der Raum

Abb. 58. GefiiBe der mittleren Augenhaut. I. Iris, M.c. M. ciliaris, O.c. Orbiculus ciliaris, Ck. Chorioidea,
0. Opticuseintritt, 4.b. Aa. ciliares post. breves, da. Art., Va. V. cil. ant., Ciin. Circulus arteriosus iridis major,
z.z. Aa.recurrentes chorioideae, P.c. Proc. ciliares, Vo. Vena vorticosa. (Nach TH. LEBER.)

zwischen den ersten beiden Asten der Arterien mit gleichfalls in der Frontalebene
zirkulir verlaufenden Arterien versorgt. Auf diese Weise entsteht ein voll-
stindiger arterieller Ring, von dem die Gefifle der Ciliarfortsitze und der Regen-
bogenhaut abgehen. Dieser Arterienring erhilt aber auch Blut aus den vorderen
Ciliararterien, von denen einzelne Aste die Lederhaut schrig, mitunter fast
senkrecht durchbohren, in den Ciliarmuskel eintreten, ihn fast senkrecht zu
seiner Léngsrichtung durchsetzen und mit dem Circulus arteriosus iridis major
in Verbindung treten.

Der Circulus arteriosus iridis major zeigt bei naherem Studium groBe Mannig-
faltigkeit; meistens findet sich im lockeren Bindegewebe des vorderen Teiles
der Grundplatte der Querschnitt einer groBeren Arterie, die einmal naher der
Wurzel der Regenbogenhaut, ein andermal niher dem vorderen Ende eines
Ciliarfortsatzes liegt (Abb. 59). Es kénnen statt eines einzelnen GefiBes auch
zwei oder drei Arterienquerschnitte vorhanden sein, die sich in Serienschnitten
als ohne Anastomosen nebeneinander verlaufende Aste eines gemeinsamen
Stammes weit verfolgen lassen. In solchen Fillen liegt die eine Arterie nahe der
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Wurzel der Regenbogenhaut, die andere oder die beiden anderen in der Néahe
der Wurzel der Ciliarfortsitze. Von der ersten Arterie zweigen die zur Iris
verlaufenden Aste, von den anderen die in die Ciliarfortsitze verlaufenden ab.
Es findet also in solchen Fillen eine gewisse Zweiteilung der arteriellen Gebiete
der Endiste der langen hinteren Ciliararterien statt. In den bisher angefithrten
Typen des Circulus arteriosus iridis major ziehen die zur Regenbogenhaut und
zu den Ciliarfortsitzen verlaufenden Arteriendste nicht durch den Ciliarmuskel
hindurch, sondern umgehen sein vorderes Ende. In selteneren Fillen liegen ein
oder mehrere Arterienstimme zwischen dem vorderen Ende des BrtckEschen
und des MtLLERschen Muskels oder im letzteren. Bei solchen Lagerungsver-
héltnissen des Circulus arteriosus iridis major durchsetzen sowohl die zur Regen-
bogenhaut als auch die zu den Ciliarfortsitzen ziehenden Arterienéste den Ciliar-
muskel auf dem Wege zu dem Endausbreitungsgebiet. Unter diesen Verhéltnissen

Abb. 59. Die GefiBe des Strahlenkirpers. (Nach MAGGIORE.)

ziehen auch Ofters kleine Arterieniiste nach hinten in den Ciliarmuskel hinein,
was sonst nicht der Fall zu sein pflegt. _
Diese Arterien geben auch nach der Aderhaut hin riicklaufig ziehende Aste
ab, welche den Ciliarmuskel an dessen innerer Fliche verlassen und zusammen
mit den abfiihrenden Venen nach hinten in die Aderhaut ziehen, wo sie mit den
Endausbreitungen der hinteren kurzen Ciliararterien in Verbindung treten.
Die Zahl der riickliaufigen Arterien wird von LEBER (1903) mit 10—12 angegeben,
wenn es sich um groBere Aste handelt. Sind die Aste kleiner, ist dafiir ihre Zahl
groBer. Die riickliufigen Aste der langen Ciliararterien und Aste der vorderen
Ciliararterien bilden zusammen einen in der Mitte, selten im hinteren Teile des
Ciliarmuskels liegenden zweiten arteriellen Ring, der aber nicht so vollstindig
ist wie der Circulus arteriosus iridis major. An Serienschnitten findet man
ungefihr in der Mitte des Ciliarmuskels ein bis héchstens drei kleine Arterien-
querschnitte, in einem einzigen Falle fand sich eine grofere Arterie, deren Quer-
schnitt den der im selben Falle in der Einzahl vorhandene Arterie des groBen
Irisringes iibertrat. Im Strahlenkorper selbst kann man also zwei arterielle
Stromgebiete unterscheiden, die miteinander wohl in Zusammenhang stehen,
aber doch eine gewisse Selbstindigkeit aufweisen. Das erste ist das des Circulus
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arteriosus iridis major, aus dem die Ciliarfortsitze ihr Blut beziehen, daneben
auch die Regenbogenhaut, das zweite ist das des Ciliarmuskels, dessen Arterien
hauptsichlich dem Gebiete des Circulus arteriosus corporis ciliaris angehdort.
Durch feine Arteriendste stehen die beiden Stromgebiete miteinander in Ver-
bindung.

Fiir gewohnlich zweigen vom grofien Iriskreise die fiir die Regenbogenhaut
und die Ciliarfortsitze bestimmten Gefafie gemeinsam ab. Wie vorhin erwihnt,
konnen sie aber einen getrennten Ursprung besitzen. Besteht ein gemeinsames
Stimmchen fiir die Arterien der Regenbogenhaut und
der Ciliarfortsitze, so teilt es sich bald in die beiden
Hauptéste. Die zur Regenbogenhaut ziehenden Aste
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Abb. 60. GefiBe der Ader- und Abb. 61. Arterielle Versorgung der Ciliarfortsitze beim Kaninchen.
Regenbogenhaut von innen ge- Korrosionspréiparat. (Nach BAURMANN.)
sehen. (Nach ARNOLD.) a Capil-
e e e psGhmbtes verlaufen gerade zu deren Wurzel. Thr weiterer Ver-
b endend, ¢ Vonen dor Corona lauf vsflrd weiter unten gesc'hll‘('iert werden. Von einem
d und der Regenbogenhaut ¢ ab-  Arterienast gehen meist die Aste zu mehreren, bis zu
stammend, f Igflﬁ’lllllfrrfan‘éirs I fiinf Ciliarfortsitzen ab. Die Arterien treten stets in
Regenbogenhaut.  Vergr. die vorderen Enden der Ciliarfortsitze ein, verlaufen
nach hinten, geben schon bald seitliche Aste ab, die
rasch in Capillaren iibergehen. Diese sind meist recht weit. Die Anord-
nung der Capillaren 148t sich an Schnittpraparaten nur sehr schwer verfolgen.
Zum Studium der einschlédgigen Verhéiltnisse eignen sich am besten Injektions-
praparate. Die Abb. 60 gibt die Gefifle nach einem Priparate von ARNOLD
wieder, das KOLLIKER (1899) abgebildet hat. KEs gibt die Verhiltnisse beim
Menschen wieder. BAURMANN (1930) hat mit besonderer Sorgfalt die Verhéltnisse
beim Kaninchen studiert, die sich beim genauen Vergleich kaum von denen beim
Menschen unterscheiden. Die aus den Priaparaten sich ergebenden auflerordent-
lich lehrreichen Bilder seien hier wiedergegeben. Beim Menschen wie beim
Kaninchen besitzt jeder Ciliarfortsatz eine eigene vom Circulus arteriosus iridis
major abgehende, zufithrende Arterie (Abb.61) oder ein solcher Arterien-
stamm versorgt mehrere Ciliarfortsitze, indem er sich bald nach seinem Abgang
vom groBen Iriskreis in mehrere Aste teilt (Abb. 62). Beim Eintritt in den
vorderen Teil des Ciliarfortsatzes teilt sich die zufithrende Arterie fast ohne

Pricapillaren in zahlreiche, ziemlich weite Capillaren. Der Ubergang von der
Handbuch der mikroskop. Anatomie TI1/2. 7
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Arterie in die Capillaren erfolgt also fast unvermittelt. Im vordersten oder
Kopfteil der Ciliarfortsitze ist die Anordnung der Capillaren am kompliziertesten
infolge der starken Faltung der die
Capillaren tragenden Gewebsblatter.
Es sind hier dichte Konvolute von
Capillaren vorhanden. Nach Baur-
MANN (L. c.) ergibt sich erst am Rekon-
struktionsmodell, dafi die Capillaren
regelmaflig angeordnet sind und nur
von wenig Gewebe bedeckt, in mog-
lichster Nahe der Oberfliche des
Ciliarfortsatzes liegen. Im hinteren,
diinneren Teil der Ciliarfortsatze 1a6t
sich ein regelmaBiger bogenférmiger
Verlauf der Capillaren erkennen
(Abb. 63). Sie sammeln sich schlieB3-
lich am hinteren Ende der Ciliarfort-
sitze rasch zu grofleren Venen, die
gerade gestreckt nach hinten in die
Aderhaut verlaufen. Infolge dieser
Eigentiimlichkeiten der Gefale ent-
halten die Ciliarfortsitze fast aus-
schliefilich Capillaren.

Bavrmany (L. ¢.) macht auch
interessante zahlenméfBige Angaben
iiber die Gefafle des Strahlenkorpers
o . . und seinen Blutgehalt. DurchMessung
A Gl et itz Yot Sonivcien. dor Durchmesser der langen Ciliar-

arterien oder der den groBlen Gefal3-

kreis bildenden Arterien ergibt sich fiir die Ciliarfortsitze und die Regenbogen-
haut ein Gesamtquerschnitt des arteriellen Zuflusses von 0,065—0,077 gmm, was
einen GefaBdurchmes-
ser von 0,29-—0,35 mm
entspricht. DurchMes-
sungen am Priparat
und am Rekonstruk-
tionsmodellhat BAUR-
MANN Capillarschlin-
gen von 0,8—1,0 mm
Linge feststellen kon-
nen. Durch Ausmes-
sung der Capillaren
einer Schnittserie von
0,02mmdickenSchnit-
ten ergab sich als
Mittel der Oberflache
0,373 qmm. Daraus
berechnet BAURMANN
cineGesamtcapillaren-
Abb. 63. Capillaren in den hinteren Teilen der Ciliarfortsitze des Kaninchens.  oberflichevon6,7 qem.
Korrosionspriiparat. (Nach BAURMANN.) Am gleichen Auge be-

trug die Oberfliche der Ciliarfortsitze 6,0 qcm, was mit den Angaben von
NrcaTr (1890) iibereinstimmt. Aus diesen Messungen ergibt sich, daf die
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Capillaroberfliche 112% des Strahlenkérpers betrigt. Das Blutvolumen der
gesamten Capillaren des Strahlenkorpers berechnet BAURMANN mit 2,8 cmm.
Von Bedeutung ist ferner Baurmanns Feststellung, dafl im Strahlenkérper
lemm Blut eine Oberfliche von 2,0 qem besitzt, somit auf eine grofe Fliche
ausgebreitet ist.

Durch ihren Bau unterscheiden sich die Arterien des Strahlenkérpers nicht
von gleichkalibrigen Arterien anderer Koérperteile. IThre Muscularis und Elastica
sind gut ausgebildet und nehmen auch bei den Asten erster Ordnung nur wenig
an Méchtigkeit ab. Die Aste zweiter Ordnung besitzen eine geringere Aus-
bildung dieser Schichten und gehen in die Pricapillaren iiber. Die gréfieren
Arterienstamme  des
Strahlenkérpers sind
stets von adventitiel-
lem Bindegewebe um-
geben, das haufig,
wenn auch  nicht
immer, Chromatopho-
ren enthalt, die kon-
zentrisch zur Gefal}-
lichtung angeordnet
sind und fast stets
durch lockeres Binde-
gewebe vom Arterien-
rohre selbst getrennt
sind.

Die Capillaren des
Strahlenkorpers  be-
sitzen nach ScHALY
(1926) ziemlich zahl-
reiche Pericyten, die
an den Capillaren der
Ciliarfortsdtze in Abstdnden von 0,04—0,1 mm voneinander entfernt liegen.
Solche Zellen umgreifen die Capillaren ringférmig an ihren Abzweigungen
von den zufiihrenden Gefilen und an ihren Teilungsstellen. Die Pericyten
sind entweder kurz, dick und dunkel gefirbt oder lang, dinn und heller
gefirbt, was moglicherweise mit dem Kontraktionszustand zusammenhingt.
Die fiir die Regulierung der Blutversorgung wohl wichtigen Zellen sind an
den Capillaren des Strahlenkorpers gut entwickelt, was fiir die Blutversorgung
von besonderer Bedeutung ist.

Die vom Circulus arteriosus iridis major stammenden Arterien ziehen nach
ihrem Eintreten in die Regenbogenhaut in radidrer Richtung, wobei sie sowohl
im vorderen als auch im hinteren Stromablatte verlaufen kénnen (Abb. 64).
Nach E. Fucrs (1929) gehen sie, im Bereiche eines Ciliarfortsatzes in Gruppen
von 2—5 durch feine Querdste verbunden, in die Regenbogenhaut. Die Arterien
sind bei enger Pupille leicht, bei weiter Pupille stark korkenzieherartig ge-
schlingelt und spalten sich in kleinere Gefalle auf (Abb. 65). Sie bilden auch
untereinander bogenférmige Anastomosen. Ein Teil der Aste verlduft gegen die
Oberfliche in der Gegend der Iriskrause, die meisten jedoch zum SchlieBmuskel.
Die ersteren verlaufen streckenweise kreisférmig, bilden aber niemals einen
wirklichen Ring, so dal} ein wirklicher Circulus arteriosus minor nicht besteht.
In der Regenbogenhaut finden sich Capillarnetzwerke. Zuvorderst ein Netzwerk
mit weiten Maschen, das in unregelmaBiger Form, meist radidr den mittleren
Teil des Stromas durchsctzt. Es wird erweitert durch die Ausbildung eines

7*

Abb. 64. Arterien in der Regenbogenhaut (KOLMER).
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weiteren Netzes, das bis zum SchlieBmuskel der Pupille reicht, zwischen der
Oberfliche des Muskels und dem Epithel liegt, und als inneres oder ticfes
Netz bezeichnet werden kann. Seine Maschen sind meist von rechteckiger
estalt, deren gréBerer Durchmesser zum Pupillenrande parallel gerichtet ist.
Das dritte Netz liegt in der Substanz des SchlieBmuskels selbst und zeigt sehr
enge Maschen von ganz unregelmafliger Gestalt. Die gegen den SchlieBmuskel
verlaufenden Gefafle teilen sich in Capillaren auf, die sowoh! von vorn wie
von hinten den Schliefmuskel mit einem Netz umfassen und ihn auch durch-
dringen. In der Gegend des Pupillenrandes findet sich eine etwas reichlichere
GefaBversorgung als in den ibrigen Teilen des Stromas, das verhéltnismifBig
wenig Capillaren aufweist. Nur in der Nahe des Dilatators, unmittelbar tiber

Abb. 65. Flachschnitt durch das Irisstroma mit zickzackférmige gewundene GefiBe und Chromatophoren
(KOLMER).

ihm liegt cin dichteres Netz von Haargefillen, das jedoch weniger dicht ist
als das den SchlieBmuskel versorgende. Aus den Netzen der Haargefédfle sammeln
sich Venenstdmmchen, die reichliche Verbindungen miteinander eingehen und in
radidrer Richtung gegen die Wurzel der Regenbogenhaut verlaufen, wo sie sich
biischelweise zu groferen Stadmmen vereinigen. Diese treten in den Strahlen-
kérper iber und wenden sich gegen seine Innenfliche, wo sic in diec Venen der
Fortsdtze des Strahlenkoérpers einmiinden und ihr Blut in die Wirbelvenen
abgeben. Verbindungen mit den Venen des Ciliarmuskels oder gar mit dem
Circulus arteriosus sclerae bestehen nicht. Die diesbeziiglichen Angaben von
LeBER (1903) und Worrrum (1925) kann ich bestétigen.

Die Capillaren der Regenbogenhaut stellen sebr zartwandige Endothel-
réhren dar, die stellenweise aufgelagerte, langgestreckte Zellen besitzen. Diese
Zellen, die MarcHAND (1923) als Adventitiazellen bezeichnet und ZIMMERMANN
(1923) Pericyten genannt hat, sind von Vimtrur (1922) als contractile Elemente
aufgefallt worden. Diese Ansicht wird von ZIMMERMANN (l. c.) und BENNING-
HOFF (1926) bestritten. ScHALY (1926) beschreibt sie eingehend als Zellen mit
starker gefdrbtem Kern, der sich dadurch von den Kernen der Endothelzellen
unterscheidet, und kaum sichtbarem Cytoplasma, welche die Capillaren in
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Abstéinden von 0,025—0,045 mm bekleiden. Er falit sie gleichfalls als kontraktile
Elemente auf. Herzoc (1915) hat ihre Abstammung von den Endothelzellen
bewiesen.

Alle GefaBle der Regenbogenhaut besitzen cine Adventitia, die aus feinsten
Fibrillen besteht (Abb. 66). Die Arterien der Regenbogenhaut besitzen auch an
ihren dimnsten Asten eine Muskelschichte, die hier aus einzelnen zirkuldren
Muskelzellen besteht und an den grofleren Arterien eine geschlossene Schichte
bildet. Die elastische Schichte 1aBt sich bis zu den Capillaren verfolgen. Die
pracapillaren Gefalle sind dadurch charakterisiert, daB das deutlich sich ab-
hebende Endothelrohr von den Kernen von spinnenartig verzweigten Pericyten
umgeben ist, die am besten durch das HEevLDsche Molybdidnhimatoxylin zur
Darstellung gebracht werden, und dieses sonst der Muskulatur entbehrende
Gefafrohr von einer in der
Liangsrichtung des GefiBes
ziehenden Schichte von
feinsten Léangsfasern kol-
lagener Natur der Linge
nach begleitet wird, wah-
rend zirkulire adventi-
tielle Fasern kaum her-
vortreten. Diese Gefalle
gehen unmittelbar in die

eigentlichen Capillaren

iiber, welche dann der
Adventitia entbehren. An
den Ubergingen zu den
Capillaren liegen die Mus-
kelzellen mitunter schrig
zur Léngsachse des Ge-
fafles. Zwischen den Muskelzellen innerhalb der Muskelschichte findet sich
eine deutliche Elastica, die auch zwischen den Muskelzellen nachweisbar ist,
und deren unmittelbar den Endothelien aufliegenden Elemente sich bis zu
den Capillaren verfolgen lassen. Sie lassen sich mit allen entsprechenden
Farbeverfahren, insbesondere mit dem WaelgERTschen, leicht nachweisen.
Die Arterien besitzen cine schr gut ausgebildete Adventitia, die aus den-
selben Bauelementen besteht wie das Stroma der Regenbogenhaut. In erster
Reihe finden sich feinste Bindegewebstibrillen von gleichmiBiger Dicke,
die sich stellenweise aneinanderlegen oder sich iiberkreuzen, wodurch Ver-
dickungen vorgetiuscht werden konnen; Worrrum (1925) hat sie besonders
bei der Fiarbung in ZrNkERscher Flissigkeit fixierter Praparate nach MALLORY
MarL gut darstellen kénnen. Das Gefifirohr wird von diesen feinsten Fasern
wie von einem Mantel feinfaseriger Seide locker umsponnen. Die Dicke dieses
Fibrillenmantels ist an stirkeren GefiBen gleichméBig, wihrend an diinneren
Gefaflen cine Schichte iiber dem Endothelrohr liegt, und eine zweite AuBen-
zone dichter besponnen ist. Die Fasern der Adventitia gehen unmittelbar in
das Geriistwerk der Regenbogenhaut iiber; dadurch bestehen flieBende Uber-
gange zwischen der Adventitia und dem Gewebe der Regenbogenhaut. Zwischen
den Bindegewebsfibrillen finden sich auch Zellen, die als Bindegewebszellen
zu deuten sind. Die Adventitia enthilt keine elastischen Fasern. Der eigen-
tiimliche Bau der Adventitia der Arterien der Regenbogenhaut gewihrleistet
ihnen cine grole Beweglichkeit bei den verschiedenen Kontraktionszustinden
der Regenbogenhaut und bildet eine Erklarung fiir die im Verhdltnis zur
lichten Weite der Gefdlle bedeutende Dicke ihrer Wandungen.

Abb. 66. Tangentialschnitt einer Arterienwand in der Aderhaut des
Menschen mit Muskelzellen (KOUMER).
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Die Venen besitzen eine weitere Lichtung bei geringerer Wanddicke. Die
Muscularis fehlt, doch ist eine deutliche Elastica vorhanden.

Hauptsichlich in der Gegend der Krause finden sich Gebilde, die den gleichen
Bau besitzen wie die Blutgefaie, jedoch keine Lichtung aufweisen, an deren Stelle
sich ein Cytoplasmastrang mit eingestreuten Kernen findet. Es handelt sich
hier um obliterierte GefidBe, deren Lichtung im Zusammenhang mit der Riick-
bildung der Pupillarmembran verlorengegangen ist.

WorLrrum (1925) beschreibt in der Adventitia sémtlicher Gefalle der Regen-
bogenhaut ein ungemein feines, rein cytoplasmatisches Netzwerk mit engen
Maschen. Die dazugehérigen Zellen liegen in den #&ufleren Schichten der
Adventitia, nicht in der GefiBBwand selbst. Die Ausliufer dieser Zellen sind sehr
fein granuliert, von wechselnder Breite und weisen stellenweise spindel- oder
kugelféormige Anschwellungen auf. Die Fortsitze der Zellen verlaufen nach
verschiedenen Richtungen, anastomosieren miteinander und besitzen eine schr
grofle Lange. Sie liegen leicht dem Gefafirohr an, doch kommen auch Fortsitze
von auBlerhalb des Gefilles liegenden Zellen in senkrechter Richtung auf diese
zu und verzweigen sich in der Adventitia. An den Teilungsstellen sind sie oft
etwas aufgetrieben, und ihre den Muskel- oder Endothelzellen aufsitzenden
Endigungen sind oft deutlich verbreitert, so dal auf den Zellen Anschwellungen
von kleinerem oder groferem Ausmalle entstehen, die bisweilen stark licht-
brechende Kérnchen enthalten.

Trotzdem diese mit einer Abdnderung des HerLpschen Verfahrens darstell-
baren Zellfortsitze sich schwer von solchen der Bindegewebszellen unterscheiden
lassen, weist nach Worrrum (l. ¢.) der ganze Charakter dieser Bildungen darauf
hin, daB es sich um Nervengeflechte handelt. Diese marklosen Nervenfasern
lassen sich im Stroma der Regenbogenhaut stellenweise zu markhaltigen Fasern
hin verfolgen. In Ubereinstimmung mit Kirprrscaowa-LeoNTowirscr (1910)
fallt WorrruMm (l. c.) diese Zellen als Nervenzellen auf, und zwar als solche, die
dem sympathischen Geflechte angehoren.

Diese Befunde von Kirrirscaowa-LeonTowITscH (1. ¢.) und WorrruM (1. c.)
stimmen mit denen am Kaninchen und der Ratte festgestellten Befunden iiberein.
WovrrruM (L. ¢.) ist der Ansicht, daB jede Muskel- und Endothelzelle der Gefalle
ihre nervése Versorgung besitzt.

Wie auch anderwérts, so weichen die Venen des Strahlenkérpers von der
Anordnung der Arterien betrichtlich ab. Die meisten Venen des Ciliarmuskels
entstehen aus der Vereinigung der Capillaren zu kleinen Stdmmchen, die den
Muskel an seiner inneren Fliche verlassen und nach hinten gerichtet sind. In
der Grundplatte vereinigen sie sich vielfach mit den Venen der Ciliarfortsitze.
LEBER (1903) erwiihnt, daB mitunter eine Vene beim adquatorialen Verlaufe eines
Astes einer langen Ciliararterie folgt, diese aber stets am hinteren Ende des
Ciliarmuskels verldBt und sich mit den zu den Wirbelvenen verlaufenden Venen
vereinigt. Das Blut aus dem vorderen Teile des Ciliarmuskels wird von Venen,
die nach vorne und auflen ziehen, abgefithrt. In der Lederhaut stehen diese
Venen mit den Abfuhrvenen des ScHLEMMschen Kanals in Verbindung und
miinden in die vorderen Ciliarvenen.

Aus den Capillaren der Ciliarfortsitze wird das Blut auf zwei Wegen abgefiihrt.
Auf dem Firste jedes Ciliarfortsatzes verlauft meridional eine Vene, die nach
hinten zu stirker wird, weil sie die aus den Capillaren des Ciliarkérpers sich
bildenden Venen aufnimmt. Am hinteren Ende des Ciliarfortsatzes tritt sie in
die Grundplatte iiber und schlieBt sich hier den nach hinten verlaufenden Venen
an. Hzss (1910) bildet einen Strahlenkorper ab, der in jedem Ciliarfortsatze
schon makroskopisch eine meridional verlaufende Vene erkennen lift. Ein
solches Verhalten habe ich niemals gesehen. Nach miindlicher Mitteilung hat
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auch KoLMER keine derartige Beobachtung gemacht. Andere Venen entstehen
am vorderen Ende der Ciliarfortsiatze, wenden sich nach auflen, verbinden sich
mit den aus der Regenbogenhaut riickwérts verlaufenden Venen und anderen
an verschiedenen Stellen der Ciliarfortsitze austretenden Venen, die in der
Grundplatte liegen, und verlaufen parallel zueinander, fast genau meridional.
Anastomosen unter ihnen erfolgen nur unter sehr spitzen Winkeln. In dieser
Schichte, die der Lamina elastica eng anliegt, fehlen Arterien fast ganz, da
hier nur die riicklaufigen Aste der langen Ciliararterien liegen. Die Venen des
Strahlenkorpers entleeren somit ihr Blut zum allergroften Teil in die Wirbel-
venen und nur ein geringer
Teil des Blutes flieBt durch
die vorderen Ciliarvenen ab.
Am hinteren Ende des
Strahlenkorpers  verlassen
die Venen, die auf der
Lamina elastica verliefen,
diese und schieben sich iiber
die Choriocapillaris nach
aullen hiniiber, sobald sie
in die Gegend der grofe-
ren Gefifle der Aderhaut
gelangen (Abb. 67). Beim
Menschen [VERSART (1923)]
und beim Kaninchen [BAUR-
MANN (1930)] tritt von der
Regenbogenhaut her an
jeden Ciliarfortsatz eine
stdrkere Vene heran, mit
der sich die Venen des vor-
deren Teiles des Ciliarfort-
satzes verbinden. BAUR-
MANN berechnet den Ge-
samtquerschnitt der ab-
fithrenden Venen des Strah- Abb. 67. Aderhaut des Kaninchens injiziert, diinne Arterien, breite
lenkﬁrpers auf 0,335 qmm, Venen. Von der Netzhautseite aus gesehen (KOLMER.)

was einem  GefidBdurch-

messer von 0,65 mm entspricht. Bei einer Reihe von Tieren, Kaninchen,
Hund, Katze bilden die aus dem Strahlenkorper nach hinten ziehenden Venen
am Rande der Aderhaut einen &dquatorial verlaufenden Ring, den Circulus
venosus Hovii.

Fast das gesamte Blut der mittleren Augenhaut findet seinen Abfluf3 durch
die Wirbel-, Wirtel- oder Strudelvenen (Venae vorticosae). Lediglich kleine
Gefafle ziehen vom Ciliarmuskel aus durch die Lederhaut, wobei sie eine Ver-
bindung mit dem Sinus venosus sclerae, dem ScHLEMMschen Kanal, eingehen,
und verbinden sich mit den vorderen Ciliarvenen. In der Regenbogenhaut
liegen radiir verlaufend, miteinander durch Querverbindungen in Beziehung
stchende, radifire Venen, die sich an der Wurzel zu kleinen Stimmchen sammeln
und in den Strahlenkdérper iibertreten, indem sie nahe seiner inneren Oberfliche
nach hinten verlaufen. Die abfiihrenden Venen der Ciliarfortsitze vereinigen
sich mit ihnen. Sie erhalten ferner noch Zufliisse aus dem Ciliarmuskel, und die
so entstandenen Venen verlaufen nach hinten in die Aderhaut. In dieser selbst
sammelt sich das Blut aus der Choriocapillaris mittels feiner Venen, die zu
groBeren Stimmchen zusammenflieBen, schlieBlich in den Wirbelvenen. Dabei
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verlaufen die aus dem vorderen Teile der Aderhaut stammenden Venen gerade
oder schrig nach rickwirts, die aus dem hinteren Teile stammenden in eben-
solcher Weise nach vorn. Die von hinten kommenden Stdmmchen bilden nach
vorne zu konvexe Bogen, deren kurzer dickerer Schenkel nach hinten umbiegt,
um zusammen mit den von vorne kommen-
den Venen sich zu den Wirbelvenen zu
vereinigen. Dadurch entsteht ein Bild, das
grofle Ahnlichkeit mit einer Palmenkrone
besitzt. Der kurze, gemeinsame Stamm der
Venen, also die eigentliche Wirbelvene,
| besizt vor threm Eintritt in die Lederhaut
eine Krweiterung, die als Ampulle bezeich-
| net wird. Die Lings- und Quermafle der
/' Ampulle sind ungefihr gleich und betragen
1,52 mm. Entsprechend der iiberall im
Korper hervortretenden Variabilitit im Ver-
lauf und in der Verzweigung der Venen ist
3 auch die Zahl und die Anordnung der
— Wirbelvenen groflen Schwankungen unter-

Abb. 68. Wirbelvenen der Aderhsut des worfen. AlsTypus, von dem es auBlerordent-
Menschen. p Papille, m Macula. . . . .
‘ (eNmffl E_pFUéHs_) lich viele Abweichungen gibt, kann das

Vorhandensein von vier Venenwirbeln ange-
sehen werden, die paarweise zusammengehéren. Es sind dies die oberen und
die unteren Wirbel (Abb. 68). Die beiden oberen Wirbelvenen liegen ungefahr
symmetrisch zu einer, das obere Ende des vertikalen Hornhautmeridians mit der
Papille verbindenden Linie, also symmetrisch zur Vertikalebene des Auges. Der

Abb. 69. Wirbelvenen der Adcrbaut des Menschen. Abb. 70. Atypische Wirbelvenen der Aderhaut des
Menschen.

duBere Venenwirbel liegt der Meridianebene néher als der innere, der nach innen
zu vorgeschoben ist. Der Eintritt der Venen in die Lederhaut liegt 2,5-—3,5 mm
hinter dem Aquator. Die unteren Venenwirbel liegen ungefihr symmetrisch zu den
oberen und verhalten sich ebenso wie diese zur Medianebene des Auges. Sie liegen
niher zum Aquator als die oberen. Die Wirbelvenen durchbohren die Aderhaut
in sehr schrigem Verlaufe. Die Lénge ihres Verlaufes in der Lederhaut betrigt
nach E. Fucas (1884) bei der &uBeren oberen Vene 4,6 mm, bei der inneren
oberen 3,3 mm, bei den unteren 3 mm. Wahrend des Verlaufes in der Lederhaut
nehmen die Venen eine konvergente Richtung ein, so daf} die Austrittsstellen
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aus der Lederhaut auf der duBeren Oberfliche einander niher liegen als die
Eintrittsstellen auf der inneren. Die Eintrittsstellen der oberen Venen in
die Lederhaut sind durchschnittlich 8,1 mm voneinander entfernt, die der
unteren durchschnittlich 9 mm. Von diesem Grundtypus kommen, wie gesagt,
sehr héufig Abweichungen vor, die vor allem darin bestehen, dafl} aufler den
Hauptwirbeln Nebenwirbel bestehen, die einen geringeren oder gréfieren Teil
der Venen eines Quadranten der Aderhaut in sich aufnehmen. Die Zahl dieser
Nebenwirbel kann bis zu 6 betragen (Abb. 69 u. 70). Sie liegen in derselben Ent-
fernung vom Aquator wie der Hauptwirbel. Es kommen aber mitunter kleinere
Wirbel auch in der Nahe der Papille vor, besonders in kurzsichtigen Augen
[SoBaXskr (1934)]. AxENFELD und YAMASHITA (1900) haben eine Wirbelvene
zwischen Papille und Macula in einem nicht kurzsichtigen Auge anatomisch
nachgewiesen. Auch die Nebenwirbel durchsetzen die Lederhaut in schrager
Richtung, so dal} ihre Stdmme zu denen der benachbarten Hauptwirbel hin-
streben. Die Vereinigung der Venen erfolgt statt in der Aderhaut wahrend ihres
Verlaufes in der Lederhaut oder erst auBerhalb des Augapfels. Die Venen der
benachbarten Wirbel gehen Verbindungen miteinander ein. Die Anastomose
der beiden oberen und der beiden unteren Wirbel miteinander sind reichlicher
als die der oberen mit den unteren. Es besteht daher bis zu einem bestimmten
Grade eine Zweiteilung der venssen Gefifigebiete der mittleren Augenhaut in
ein oberes und ein unteres. Die Trennungslinie dieser beiden venésen Gebiete
bilden die hinteren langen Ciliararterien. Die Entfernung der oberen von den
unteren Venen ist beinahe doppelt so gro3 wie die der oberen oder unteren von-
einander. Die Verbindung zwischen den oberen oder unteren Wirbeln bilden
sehr lange, gegen die Papille zu gerichtete Bogen, wiahrend die Verbindungs-
bogen zwischen oberen und unteren viel flacher sind. Vor dem Aquator be-
stehen keine groBeren Verbindungen zwischen den Gebieten einzelner Wirbel.
Dagegen sind Verbindungen aller Wirbel miteinander in der Gegend des hinteren
Augenpols ziemlich zahlreich.

Der Verlauf der Wirbelvenen innerhalb der Lederhaut ist bei Besprechung
der Anatomie der Lederhaut S. 81 f. beschrieben worden. Die aus dem Strahlen-
korper kommenden gerade nach hinten verlaufenden Venen weichen in der
Medianlinie und in beiden horizontalen Meridianen von diesen Linien ab, so daf
hier Dreiecke entstehen, die von diesen Venen frei sind. Die Spitzen dieser
Dreiecke sind nach vorne gerichtet, die Basen hinten gelegen. Dieser Umstand
sowie der Verlauf der von hinten kommenden Venen, die um so geradliniger
verlaufen, je weiter hinten ihr Ursprungsgebiet liegt, bestimmen die Gestalt der
Venen.

Bei Betrachtung mit dem Augenspiegel hat man, falls die Aderhautgefilie
sichtbar sind, in der Gegend des hinteren Augenpols den Eindruck eines Netz-
werkes mit zahlreichen Anastomosen. Dieses Bild rithrt aber davon her, daf}
alle Gefafle auf eine Ebene projiziert erscheinen und die vielfach vorhandenen
Uberkreuzungen den Eindruck von Anastomosen hervorrufen. Die Uber-
kreuzungen werden durch den vielfach sehr geschliangelten Verlauf der zahlreichen
Gefale bedingt.

C. Die Dicke der Aderhaut.

Die Dicke der Aderhaut liBt sich am Lebenden nicht messen; man ist daher
auf die am Leichenauge erhobenen Malle angewiesen, welche in den meisten
Fillen nicht verwendbar sind, weil der EinfluB3 der Blutleere und der Fixations-
flisssigkeit gewdhnlich nicht genau abgeschitzt werden kann. Es werden daher
wohl die MaBe meist zu klein angegeben. Worrrum (1908) hebt hervor, dafi
von verschiedenen Forschern Dickenmasse von 0,05 mm bis héchstens 0,1 mm
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angegeben wurden, was entschieden zu wenig ist. VENNEMANN (1903) gibt als
einziger die Dicke mit 0,2—0,3 mm an. Gegen seine Angaben ist der Einwand
zu erheben, dal} er zu seinen Messungen Augen verwendet hat, die wegen Pan-
ophthalmitis entfernt worden waren. Sarzmann (1912) hat die Dicke an den-
jenigen Stellen der Priaparate gemessen, an denen die Gefafle bluthaltig waren,
und kommt zum Ergebnis, daf} die Dicke der Aderhaut am Auge am hinteren
Pole 0,22 mm betragt. WorLrrtM (1. ¢.) hat die Dicke der Aderhaut am Auge
eines Neugeborenen gemessen, bei dem von der linken Carotis aus der Kopf
zuerst mit 150 cem physiologischer Kochsalzlésung durchgespilt und dann

Abb. 71. Querschnitt der Aderhaut in der Maculagegend. (Priparat von Prof. ELscHNIG.) (Vergr. 120fach.)

mit 350 ccm ZENKERscher Flissigkeit nachgespritzt worden war. Die Dicke
der Aderhaut in der Gegend der Macula betrug 0,3, héchstens 0,35 mm und
nahm gegen die Papille und gegen den Strahlenkérper zu ab. In der Néihe der
Papille betrug die Dicke der Aderhaut 0,25 mm, in der Nahe des Strahlenkérpers
0,15 mm. Beim Erwachsenen wurden sofort nach der Hinrichtung die Carotiden
vorgezogen, ihr Gebiet zuerst mit RiNGERscher Losung durchgespiilt, dann
mit ZENKERscher Losung, die auf die Halfte mit Wasser verdiinnt war, gefillt.
WorrruM mall nach personlicher Mitteilung die Dicke der Aderhaut in der
Nihe der Sehgrube mit 0,25 mm. Etwas nach auflen von dieser Stelle betrug
die Dicke 0,25—0,30 mm. Sie nahm dann gegen den Aquator zu ab. Nasal von
der Papille, bis zum Aquator betrug die Dicke der Aderhaut 0,25 mm. Vor dem
Aquator wurde die Aderhaut diinner, bis zu 0,15 oder 0,1 mm an ihrem vorderen
Ende. WorFrRUM nimmt an, dafl die MaBe am Lebenden etwas, aber nicht viel
groBer sein konnten. Sicher ist die Dicke der Aderhaut nicht zu allen Zeiten
gleich, weil die groBere oder geringere Blutfiillung von Einflul sein muf}. ABELs-
poRT und WEsSSELY (1909) machen die Angabe, daBl beim Affen die Dicke der
Aderhaut nach Punktion der Vorderkammer um 0,6 der urspriinglichen Dicke
zunimmt. Auch bei anderen Tieren ist eine Dickenzunahme bei Punktion der
Vorderkammer zu verzeichnen, was bei Kaninchen und Katze 0,2 der urspriing-
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lichen Dicke, beim Waldkauz 6,0 des urspriinglichen Mafles betrigt, und mit
dem sehr lockeren Bau der Aderhaut zusammenhingt. EisLer (1930) scheint
Bedenken gegen diesec Mafle zu besitzen und gibt die Dicke der Aderhaut mit
0,155 mm an. Die sorgfiltige Fixation der WoLFrRUMschen Priparate, die ich
selbst studiert habe, und das Fehlen irgendwelcher Quellungserscheinungen an
denselben spricht dafiir, dall die angegebenen Mafe richtig sind. Auch an dem
sehr gut konservierten Priparate von KrscHNIG, das ich 1931 abgebildet habe,
betrigt die Dicke der Aderhaut 0,35 mm (Abb. 71). Das von EisLEr (l. c.) als
Grundlage seiner Messungen abgebildete Praparat ist, der Abbildung nach zu ur-
teilen, ausgezeichnet konserviert. Esist daher wohl anzunehmen, daf3 die Dicke
der Aderhaut individuell star-
ken Schwankungen unterliegt,
was nicht besonders merkwiir-
dig wire. Man koénnte dann
die Dicke der Aderhaut im
hinteren Abschnitte als zwi-
schen 0,55 und 0,35, je nach
dem Alter und dem Fillungs-
zustande der Gefile schwan-
kend annehrmen (Abb. 72).
Die grofte Dicke besteht in
der Gegend der Macula und
nimmt gegen den Sehnerven
zu wenig, nach vorne zu stark
ab. Dies trifft vor allem fiir den
vor dem Aquator liegenden Teil

zu, in dem die Schichte der

1 y a - Abb.72. Lederhaut, blutiiberfiillte Aderhaut und Pigmentepithel
grolien und"mlttle_renGefaﬁe be des Menschen. Dickenverhiltnis der Gebilde (KOLMER).
deutend diinner ist als hinten,

so dafB3 die Gefale alle schlieBlich in einer Ebene liegen. In der Néhe der Ora
serrata betrigt die Dicke der Aderhaut nach ibereinstimmenden Angaben ver-
schiedener Forscher nur 0,] mm oder wenig mehr. Die Angaben iiber die
Dickenmafle in dieser Gegend weichen voneinander viel weniger ab als fiir
den hinteren Abschnitt. Die Erkldrung dieser Tatsache liegt zum Teil darin,
daB der wechselnde Fiillungszustand der GefaBle die Beschaffenheit der Ader-
haut in ihren vordersten Abschnitten viel weniger zu beeinflussen imstande
ist als dort, wo der Gefdfireichtum ein bedeutend groéB8erer ist. Im Alter
nimmt die Dicke der Aderhaut durch Schwund des Stromas und teilweise
Verodung ganzer Gefifibezirke ab [Worrrum (1908)].

An der Aderhaut unterscheidet man die Suprachorioidea, die Schichte der
groflen, mittleren und der HaargefiBle (Choriocapillaris), ferner die Grenz-
schichte gegeniiber der Netzhaut. Die Aderhaut ist im Leben gespannt, was
daraus hervorgeht, dall bei Verletzungen die Risse grofle Neigung zum
Klaffen haben. )

D. Die Suprachorioidea.

Die Lamina suprachorioidea (Lamina fusca chorioideae oder Lamina epi-
chorioidea) stellt den Ubergang zwischen der Lederhaut und der Aderhaut
dar, und ist wohl besser der letzteren zuzurechnen, da sie sich durch ihr lockeres
Gefiige von den Schichten der Lederhaut unterscheidet. Sie besitzt zwar keine
GefiBe, die als charakteristisch fiir die mittlere Augenhaut gelten miissen, doch
ist ihr Hauptbestandteil, die Chromatophoren, hauptsidchlich in der mittleren
Augenhaut zu finden. Ein Analogon fiir die Suprachorioidea besteht an der
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Hornhaut nicht. Die Lamellen der Suprachorioidea stehen mit der Lederhaut
in so inniger Verbindung, daB sie bei der Trennung der Aderhaut und der Leder-
haut zum Teil an letzterer haften bleiben. Sie sind so locker miteinander ver-
bunden, dal3 sie unter Wasser leicht flottieren und dann der Oberfliche der
Aderhaut ein zottiges Aussehen verleihen. Die Lamellen der Suprachorioidea
sind am zahlreichsten in der Gegend, die etwas vor dem Aquator beginnt und
einige Millimeter vom Sehnerven endet. In dieser Gegend finden sich 5—9
0,002—0,003 mm dicke Blatter, so dall die Gesamtdicke bis zu 0,035 mm messen
kann. Nach vorne und hinten nimmt die Dicke bis auf 0,01 mm ab. Vorne
wird die Zahl der Lamellen in-
folge ihres teilweisen Einstrahlens
in den Ciliarmuskel geringer, an
dessen vorderem Ende sie voll-
standig verschwinden. In der
Gegend des Sehnerven nimmt ihre
Zahl gleichfalls ab. Sie werden
hier auch kiirzer, so daB die Ver-
bindungen der Aderhaut mit der
Lederhaut zahlreicher und starker
werden, wahrend vorne, wo die
Lamellen der Suprachorioidea
lainger sind, die Verbindung der
beiden Héute lockerer ist. Die
Verschieblichkeit der Aderhaut
gegeniiber der Lederhaut nimmt
also nach hinten zu ab und ist
entsprechend dem hinteren Ende
des Strahlenkérpers am grofiten.

Die Suprachorioidea hat ein
Abb. 73. Lamellen der Suprachorioidea des Menschen mit blétteriges Gefﬁge und besteht
Eoetern i Zelkrpan, stronaclion il catile Fiern—aus Lamellen oder Zellhiutchen,

Vergr. 400fach. die vollstandig durchsichtig, schr
diinn und strukturlos sind. Sie
lassen nur hier und da sehr flache Kerne erkennen, die oval oder leicht un-
regelmaflig sind und 1—2 Kernkoérperchen enthalten. Die Dicke der Supra-
chorioideallamellen betragt 0,002—0,003 mm. Sie lassen sich mit einer feinen
Pinzette leicht von der Oberfliche der Aderhaut ablésen, dabei erkennt man,
daB sie verschieden grof} sind und mannigfach miteinander zusammenhéingen.
Sie verschmelzen zu zweit oder zu mehreren miteinander, spalten sich dann
wieder, wodurch spaltformige Hohlrdume von verschiedener Ausdehnung ent-
stehen. Im allgemeinen zichen die Lamellen vorn von der Aderhaut nach hinten
gegen die Lederhaut. Sie weisen stellenweise groBle oder kleine, rundliche, hier
und da unregelmafBige Loicher auf (Abb. 73). An Stellen, an denen Blutgefilie
aus der Lederhaut in die Aderhaut oder umgekehrt iibertreten, sind die Supra-
chorioideallamellen fester miteinander und den angrenzenden Héuten verbunden,
so dafl der Zusammenhang der Gebilde hier am festesten ist. Diese Tatsache
besitzt klinische Bedeutung, da sie die Erscheinung erklart, dall Ablésungen
der Aderhaut an den Durchtrittsstellen der Wirbelvenen haltmachen, und an
diesen Stellen die sie durchziehenden IFurchen ihren Ursprung nehmen.

Die Frage nach der Natur der Zellen der Suprachorioideallamellen ist strittig.
Da Zellgrenzen nicht erkennbar sind, werden die Lamellen als Syncytium auf-
gefallt. Scmwarse (1887) nahm an, dal} eine strukturlose Membran Endothel-
zellen aufnimmt, wihrend andere Untersucher der Ansicht sind, daB die Lamellen
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aus Endothelzellen selbst bestehen. Zellgrenzen sind an den Membranen nicht
zu erkennen und mit keiner Firbung darzustellen. SEmENMANN (1899) hilt
die Zellen der Suprachorioideallamellen fiir flache Bindegewehszellen. Da eine
dem Endothel entsprechende Anordnung der Zellen sowie Kittleisten, wie sie
bei lymphatische Réume auskleidenden Endothelzellen zu beobachten sind
(z. B. Hornhautendothel, Endothel der Dura mater und der Sehnervenscheiden),
sich hier nicht nachweisen lassen, handelt es sich hier wohl nicht um Endothelien.
Die Lamellen werden von zahlreichen geschwungenen oder auch gestreckt ver-
laufenden elastischen Fasern durchzogen, die sich vielfach iberkreuzen und in
der Nihe der unregelmiBig verstreuten Offnungen ringférmig angeordnet sind
(Abb. 74). Sie teilen sich auch
ofters  spitzwinklig.  Durch
ihre Anordnung entsteht eine
Art von unregelméfBigem Netz-
werk, das aus sich teilenden
und itherkreuzenden Fasern ge-
bildet wird. Die vorwiegende
Verlaufsrichtung der Fasern
scheint eine meridionale zu
sein. Neben diesen Gewebs-
elementen finden sich als
Hauptbestandteil der Supra-
chorioidea ~ Chromatophoren,
die in wechselnd grofler Zahl
den Lamellen flach anliegen.

Abb. 74. Nctz clastischer ¥asern der Aderhaut des Menschen.
Fiarbung nach UNNA (KOLMER).

E. Die Chromatophoren der Aderhaut.

Diese Zellen sind von recht mannigfacher Gestalt. Sie sind ziemlich grof3,
konnen 0,05 mm und mehr messen und liegen zum Teil vereinzelt, zum Teil
in Gruppen. Neben plumpen, polygonalen Zellen ohne Fortsidtze kommen
solche mit groBem Leib und kurzen plumpen Fortsatzen vor. Andere Chromato-
phoren sind sternférmig und besitzen zahlreiche, schlanke, reichlich verzweigte
Fortsitze; auch langgestreckte, schlanke Chromatophoren mit in der Léngs-
richtung des Leibes verlaufenden, sehr langen Fortsitzen kommen vor. In der
Regel finden sich die plumperen Zellen in der Néahe der Lederhaut. Mit An-
niherung an die Aderhaut werden die Zellen meist schlanker, doch bestehen
in diesen Verhiltnissen sehr grofe individuelle und zum Teil wohl auch Rassen-
verschiedenheiten. Wenn auch ein prinzipieller Unterschied zwischen den Chro-
matophoren der Suprachorioidea und denen der anderen Teile der mittleren
Augenhaut nicht besteht, so ist dies doch in einer Beziehung der Fall: infolge
der aullerordentlichen Diinnheit der Suprachorioidea liegen die Fortsitze der
Chromatophoren dieser Membran in der Ebene der Lamellen ihres Zelleibes,
wihrend die Chromatophoren der Regenbogen- und Aderhaut mit ihren Fort-
sitzen nicht in der Ebene bleiben, in welcher der eigentliche Zelleib liegt, sondern
in andere Ebenen tibertreten und sich gewissermaflen dreidimensional ver-
zweigen, daher auch ein dreidimensionales Netzwerk bilden. Die Verzweigung
der Chromatophoren der Suprachorioidesa ist dagegen gewissermallen zwei-
dimensional. Verschiedenheiten der Chromatophoren in der Chorioidea bestehen
nicht nur in bezug auf ihre Gestalt, sondern auch in bezug auf ihre Zahl und
Pigmenticrung. Meist sind sie zahlreich und bilden durch Verbindung ihrer Fort-
sitze miteinander ein Netzwerk. Dort, wo sie spérlicher sind, sind sie mitunter
isoliert, und es fehlt die Verbindung der Zellfortsitze miteinander. Das einmal
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hellbraune, haufiger dunkelbraunschwarze, feinkornige Pigment erfiillt die ganze
Zelle bis an die Enden der Fortsitze und laflt nur stets den Kern frei. Je dunkler
das Pigment, desto reichlicher erfiillt ist damit die Zelle. Die Pigmentierung
der Chromatophoren der Suprachorioidea ist mitunter dunkler als die der be-
nachbarten Aderhaut oder des Strahlenkérpers. Das Pigment besteht aus
kugeligen oder ellipsoiden Koérnchen von gelber oder dunkelbrauner Farbe.
Bei allen Zellen erscheint an ungefiarbten, aber auch vielfach an gefirbten
Priparaten der Zellkern heller als die iibrige Zelle. Der Gegensatz ist mitunter
so grof3, daB der Kern wie ein helles Fenster inmitten der dunklen Umrahmung
aufleuchtet (Abb. 75). Die Gestalt des Kernes ist von der der Zelle abhingig.
In fortsatzlosen Zellen ist er rund,
bei Langsentwicklung der Zelle
wird er oval. Nicht selten ist er un-
regelméBig, mitunter halbmond-
formig. Wihrend die Chromato-
phorenzelle so diinn ist, daBBsieden
Querschnitt der Suprachorioideal-
lamelle in nicht sichtbarem Mafle
verdickt, ist der Kern weit dicker
und springt aus der Ebene der
Membran heraus. Der Dicken-
durchmesser des Kernes ist jedoch
geringer als sein Querdurchmesser
oder gar sein Lidngsdurchmesser.
Der Kern ist gut férbbar, das
Chromatin ist in ihm gleichmé&Big
verteilt; nur manchmal erscheint
in der Konkavitat des halbmond-
formigen Kernes ein hellerer Teil.
Abb. 75. Chromatophoren aus der Suprachorioidea des ,AuCh 1nnerhalb'der Suprachorlo-
Menschen. Vergr. 500fach. idea wechseln Pigmentgehalt und
Farbe des Pigmentes der Chro-
matophoren. Uber dem Strahlenkoérper nehmen Zahl und Pigmentgehalt
der Chromatophoren ab und auch die Farbe des Pigmentes wird meistens
heller. Die Pigmentkérnchen kénnen sogar farblos sein. Im allgemeinen
sind die Chromatophoren dieser Gegend schlanker als in anderen Teilen der
Suprachorioidea.

In der Umgebung des Schnerveneintrittes ist die Verbindung zwischen
Lederhaut und Aderhaut straffer als weiter vorne. Die Lamellen der Supra-
chorioidea sind kiirzer und enger miteinander und der Nachbarschaft verbunden.
Sie sind oft reicher an Pigment, das auch dunkler ist als in anderen Teilen der-
selben Membran. Auch die die Ciliararterien begleitenden Chromatophoren sind
stark pigmentiert.

Die Chromatophoren der ganzen mittleren Augenhaut sind grundsitzlich
gleich gebaut, und es sollen hier nur einige Bemerkungen iiber kleine Unter-
schiede dieser Zellen in verschiedenen Bezirken eingeschaltet werden. Die Chro-
matophoren sind in der Aderhaut selbst, dem Strahlenkorper und der Regen-
bogenhaut von groBlerer Mannigfaltigkeit der Gestalt als in der Suprachorioidea.
Sie sind auch im Gegensatz zu den meist plumperen Zellen der Suprachorioidea
schlank, ihre Fortsitze lang und dinn. Manche Zellen sind sehr lang, andere
dreieckig mit gleichen oder ungleichen Seiten. Auch die Zahl der Fortsitze
kann sehr verschieden sein. Die Fortsitze konnen in derselben Ebene wie der
Zelleib liegen, treten aber meistens aus dieser Ebene heraus, so dafl sie sich
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dreidimensional verzweigen. Die Chromatophoren und ihre Fortsitze passen
sich dem umliegenden Gewebe an, und ihre Hauptrichtung stimmt mit der der
sie umgebenden Gewebselemente iiberein. Dies spricht sich besonders in der
Umgebung der GefaBle, besonders der Arterien aus, die oft von einer auf dem
Durchschnitt kreisformigen Hille von Pigmentzellen umgeben sind, die aber
einen gewissen Abstand von der Gefillwand selbst wahren, so dafl sie niemals
in die Adventitia eindringen, sondern sie stets freilassen. Die Kerne sind meist
oval oder rundlich, selten nierenférmig oder gelappt. Sie sind stets frei von
Pigment; ihr Chromatin ist im achromatischen Geriistwerk gleichméafig verteilt.
Grofle und Pigmentierung der Chromatophoren sind individuell recht verschieden.
In der Regel sind sie um so plumper, je mehr Pigment sie enthalten. Dabei
bestehen, wie HauscHiLD (1912) hervorgehoben hat, ausgesprochene Unter-
schiede zwischen den verschiedenen Menschenrassen. Die &duBlerst feinen Pig-
mentkornchen sind im Zelleib und den Fortsitzen gleichmaBig verteilt. Nur
zur Zeit der Entwicklung der Pigmentzellen, d. h. in den ersten Lebensjahren
sind die peripheren Teile der Zellen bereits pigmenthaltig, wihrend die Umgebung
des Kernes noch frei von Pigment sein kann. Eine bestimmte Anordnung der
Korner 1aBt sich nicht feststellen. Ihre Firbung schwankt zwischen hellem
Gelbbraun und dunklem Schwarzbraun, doch ist sie niemals so dunkel wie die
des retinalen Pigmentes. Die Grofle des Pigmentkérnchens ist in den ver-
schiedenen Zellen desselben Individuums stets gleich, ist aber individuell ver-
schieden. Dunklere Pigmentkornchen sind in der Regel grofier als hellere. Der
allgemeine Eindruck des gréfleren oder geringeren Pigmentgehaltes der mittleren
Augenhaut hingt zum Teil von der Beschaffenheit der Zellen und ihres Pigmentes
ab, zum grofleren Teil aber von der Zahl der Chromatophoren und ihrer Lagerung.
Nach MiescHER (1923) sind die Chromatophoren der Uvea im Gegensatz zu den
Chromatophoren der Haut selbstindige Pigmentbildner (Melanoblasten). Die
Pigmentbildung in den Augen von Sdugern und Vigeln ist ein Oxydationsvor-
gang. Die embryonalen Pigmentzellen enthalten ein oxydierendes Pigment mit
spezifischer Einstellung auf Dimethyl-Oxyphenylalanin (Dopaoxydase).
Das legt den Schlufl nahe, dal die Pigmentvorstufe mit diesem verwandt oder
sogar mit thm gleich sei. Die Pigmentbildung geht nur einmal vor sich, denn
die in ihrem Beginne auftretende Reaktion verschwindet mit dem Abschlufl
der Pigmentbildung fiir das ganze Leben. Die Pigmentkérner bestehen aus
einem wahrscheinlich eiweiflartigen Pigmenttriger, der die Gestalt der Kérner
bestimmt, und einem fest daran adsorbierten Farbstoff. Die farblosen Vor-
stufen sind mit Hamatoxylin und mit Silber farbbar; ihre Herkunft ist noch
nicht aufgeklirt.

In manchen Augen zeichnet sich die Suprachorioidea durch besonders reich-
lichen Gehalt an Chromatophoren aus, so daf sie sich stark von der weniger
pigmentierten Aderhaut abhebt. Es lassen sich auch im Gehalte an Chromato-
phoren einzelner Teile der Aderhaut desselben Auges Unterschiede feststellen,
ohne dafl eine GesetzméaBigkeit zu erkennen wére. Dabei kann der Pigment-
gehalt des Gewebes so groB sein, daB der Ubergang zu einem ausgesprochenen
Naevus vorhanden ist. Die Chromatophoren der Suprachorioidea weisen gegen-
iiber denen der anderen Teile der mittleren Augenhaut die Eigentiimlichkeit auf,
daB sie an Stellen, an denen elastische Fasern sich kreuzen, Aufhellungsstreifen
aufweisen, die dadurch zustande kommen, dafl das Pigment hier ganz oder zum
grofiten Teile fehlt, wie wenn es durch den Druck der elastischen Fasern weg-
gedriickt wiirde. Bei oberflachlicher Betrachtung am ungefirbten Priparat hat
man den Eindruck, als ob die elastischen Fasern die Zellen durchsetzen wiirden.
Am gefarbten Priparat iiberzeugt man sich leicht, dafl dieser Eindruck unzu-
treffend ist.
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AuBer den Chromatophoren, deren Menge individuell verschieden ist, die
aber stets einen wesentlichen Anteil am Aufbau des Stromas der mittleren
Augenhaut haben, spielen Bindegewebszellen und Fibrillen gleichfalls eine
wichtige Rolle (Abb 76). Die Bindegewebszellen besitzen ein sehr feines und
gleichmaflig granuliertes Cytoplasma, dessen Struktur in allen Teilen der Zelle
sowohl in der Néhe des Kernes als auch in den zahlreichen Fortsétzen bis zu
deren Ende eine gleichméaBige ist. Der Kern ist meist oval, selten rund, aus-
nahmsweise langgestreckt oder nierenférmig. Das achromatische Kerngeriist ist
sehr fein, das Chromatin darin gleichférmig und in feinkérniger Gestalt verteilt.
Grofiere  Kernkor-
perchen sind selten.

Der lockere Auf-
bau und die relative
Zellarmut,wenn man
von den Chromato-
phoren absicht, weist
den fibrilliren Ele-
menten eine grofje
Rolle in der Archi-
tektonik der mitt-
leren Augenhaut zu.
ImGegensatz zur Re-
genbogenhaut sind
elastische Fasern ein
integrierender  Be-
standteil des Stro-
mas, neben dem die
kollagenen Fibrillen
die Hauptmasse des-
Abb. 76. Flachschnitt durch die Aderhaut. Arterien leer, Venen blutgefiillt, Selben bilden. Die

Stroma und Chromatophoren (KOLMER). reichlich vorhande-

nen elastischen Fa-

sern ordnen sich nicht nur kreisformig um die Gefdfle an, sondern verlaufen
zwischen diesen leicht gewellt und inden verschiedensten Richtungen des Raumes.

Die kollagenen Fibrillen sind meist sehr fein, doch bestchen diesbeziiglich
gewisse regiondre Unterschiede. Ibhr Verlauf pallt sich den Hauptgebilden.
z. B. den Gefillen, an. Die Fibrillen strahlen senkrecht zur Oberfliche der
Aderhaut aus der Basalmembran in das Stroma hinein, ordnen sich kreisférmig
um die GefaBle und bilden dadurch deren Adventitia, verlaufen zwischen den
Gefallen unregelmiaBig in verschiedenen Richtungen des Raumes und verlieren
sich allméihlich gegen die Suprachorioidea.

Die Suprachoricidea dient als Durchzugsgebiet fur Gefifie und Nerven
sowohl fiir die zur Aderhaut selbst ziehenden als auch fiir die, welche nach
vorn zum Strahlenkérper verlaufen. Wie schon erwéhnt, lassen sich Lamellen
der Suprachorioidea in die Lederhautkanale hinein verfolgen. Auf der anderen
Seite geht die Suprachorioidea allméhlich in das Gewebe der Aderhaut im engeren
Sinne iber. An dieser 148t sich die Schichte der grofen Gefafie und der Haar-
gefalle unterscheiden, zwischen denen in verschiedener Ausbildung eine supra-
capillare Schichte vorhanden ist. Den Abschlufl der Aderhaut gegen die Netz-
haut zu bildet die sog. elastische Grenzhaut. Wenn hier nur von zwei GefiB-
schichten gesprochen worden ist, wihrend meistens von dreien, der der groBen,
mittleren und der Haargefifie die Rede ist, so hingt dies mit der Tatsache zu-
sammen, dafl eine irgendwie schirfere Abgrenzung von grofien und mittleren
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Gefallen nicht vorhanden ist. An vielen Stellen, wo grolere Gefille liegen, sind
Gefille mittleren Kalibers zwischen ihnen und den Haargefalen nicht sichtbar,
und schliellich besteht im Bau der Wande der Hauptstimme und der kleineren
Gefifle, die HaargefiBe ausgenommen, kein eigentlicher Unterschied. Die
Arterien der Aderhaut besitzen eine deutliche Muskelschichte, die aus mehreren
Lagen zirkuldrer und aus einer dufBleren Lage lings verlaufender Muskelzellen
besteht. Die Langsmuskelschichte bildet nicht immer einen geschlossenen
Mantel, sondern ist oft nur streifenweise ausgebildet. Sie lat sich bis in die
Nahe der Capillaren verfolgen. Die Muskelschichte ist von einer diinnen Ad-
ventitia aus kollagenen Bindegewebsfasern iiberlagert, der reichliche elastische
Fasern beigemischt sind. Vielfach liegen dieser Adventitia Chromatophoren
innig an und umspinnen die Arterien mit einem Netz von wechselnder Dichte.
Die Pracapillaren, an denen die Muskelzellen zu verschwinden beginnen, unter-
scheiden sich von den gréBeren Arterien durch das Vorhandensein eigentiimlicher
verzweigter Zellen, welche die Gefafle umgreifen. Es handelt sich dabei wahr-
scheinlich um Pericyten [K.W.ZmvmeErManN (1923), G. A. ScHALY (1926)],
welche als Muskelzellen gelten kénnen und jedenfalls die Fahigkeit besitzen,
die Weite des Geféllrohres zu beeinflussen.

Der mikroskopische Bau der Venen der Aderhaut weist keine besonderen
Merkmale auf. Ihr Endothelrohr ist von einem zweiten, cytoplasmatischen
Rohr umgeben, das flache Kerne enthilt und eine perivasculare Scheide dar-
stellt. Um diese lagert sich die bindegewebige Adventitia, deren Dicke an Venen
verschiedenen XKalibers fast gleich ist, so daB die kleineren Venen eine ver-
héltnisméaBig dickere Adventitia besitzen als die grofien. Die Dicke dieses binde-
gewebigen Mantels der Venen ist vom Alter stark abhéngig. Sie nimmt mit
dem Alter zu, so daf die Adventitia mitunter die Dicke derjenigen der Arterien
erreicht. Ks ist aber zu beriicksichtigen, daf zwischen physiologischen Alters-
zustinden und pathologischen Verhiltnissen flieBende Uberginge bestehen und
eine sichere Abgrenzung nur schwer zu treffen ist. Ebenso wie um die Arterien
lagern sich auch mitunter Chromatophoren mantelférmig um die Venen in
wechselnder Menge. Sémtliche Venen der Aderhaut sind klappenlos, was auch
von den Wirbelvenen gilt und fiir alle Venen der Augenhohle anzunehmen ist.

Wie schon erwahnt, durchziehen feine kollagene und elastische Fasern die
Grundsubstanz der GefaBschichte in ziemlicher Menge und treten mit der
Adventitia der Gefafle in Verbindung. In der Umgebung des Sehnerven legen
sich derbere Biindel kollagener und elastischer Fasern in den duBeren Schichten
der Aderhaut ringférmig um die Nerven. Dies ist der sog. elastische Grenzring
der Aderhaut, aus dem Biindel in Begleitung von Blutgefillen in die Nerven
selbst eintreten. Zwischen der Schichte der grolleren Gefélle und der Chorio-
capillaris liegen zahlreiche Bindegewebszellen, die auf Querschnitten durch die
Aderhaut spindelférmig erscheinen, da sie mit ihrer breiten Seite parallel zur
Oberfliche der Aderhaut liegen. Auf Flachschnitten der Aderhaut sind sie als
langliche Zellen mit zahlreichen Fortsétzen und einem ovalen Kern zu erkennen,
der gleichmifig fein verteiltes Chromatin enthalt. Die Kernkorperchen liegen
der Langsseite des Kernes an und sind gleichfalls linglich. Cytoplasma sowie
Fortsitze sind fein granuliert. Das Fibrillenwerk, das zwischen der Schichte
der Gefifle und der Choriocapillaris liegt (die supracapillare Zell- oder Fibrillen-
schichte), bildet eine gleichmiflige elastische Unterlage fiir die Capillaren. Hier
finden sich keine Chromatophoren. Diese Schichte war von SATTLER 1876 als
Endothelschichte aufgefallt worden, welche Ansicht sich aber nicht aufrecht-
erhalten 148t. Es handelt sich hier um Bindegewebszellen, die durch ihre Anord-
nung ein besonderes Aussehen gewonnen haben, aber durchaus den Bindegewebs-
zellen des Aderhautstromas gleichen. Die Fibrillen, welche die Zwischenrdume
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zwischen den Capillaren einnehmen und zur supracapillaren Schichte gerech-
net werden miissen, sind so angeordnet, dall die elastischen Elemente den
Capillarwandungen enger anliegen als die kollagenen. Beide Fibrillenarten stehen
in inniger Verbindung mit der elastischen Grenzschichte der Aderhaut, die sie
aufbauen und aus der sie heraustreten, um in das Aderhautstroma iiberzugehen.
Die scheinbar homogene, vielleicht kolloidale Grundsubstanz, in welche die
Capillaren eingebettet sind, zeigt wenigstens im Bereiche des engen Netzes keine
zelligen Elemente, sondern nur feine kollagene und elastische Fasern. KorLMER
hat ausnahmsweise zwischen den Capillaren Kerne des perivasculiren Binde-
gewebes gefunden.

Abb. 77, Choriocapillaris der Maculagegend des Menschen. Flachschnitt. Vergr. 120fach.

F. Die Choriocapillaris.

Die HaargefiBe bilden eine kontinuierliche Schichte (Lamina choriocapillaris,
Membrana Ruyschiana) im ganzen Bereiche der Aderhaut entsprechend der
Ausdehnung der Netzhaut, d.h. vom Sehnerveneintritt bis zur Ora serrata.
Die vordere Grenze der Choriocapillaris ist unregelmaBig, leicht gezackt, dhnlich
der Grenze zwischen Netzhaut und Strahlenkérper. In der Mitte zwischen den
Wirbelvenen dringt die Choriocapillaris weiter nach vorn, bis in den Bereich des
glatten Teiles des Strahlenkérpers vor. Es sind dies die Stellen, wo dic sonst
gerade nach hinten ziehenden abfithrenden Venen des Strahlenkérpers ausein-
anderweichen, um den Wirbeln zuzustreben.

Wihrend vorn die Choriocapillaris mit ihrem Ende den Ubergang der Ader-
haut in den Strahlenkérper kennzeichnet, besteht gegeniiber dem Sehnerven
eine solche scharfe Grenze nicht. Die Maschen der Choriocapillaris setzen sich
in die des Capillarnetzes des Sehnerven fort, das allerdings nicht so engmaschig
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Abb. 78. Tangentialer Flachschnitt der Choriocapillaris des Menschen. Capillaren hell, mit
Molybdinhimatoxylin dunkel gefirbtes Gewebe (KOLMER).

Abb. 79. Flachschnitt der Choriocapillaris des Menschen. Vergr. 376fach (JOLMER).

ist wie in der benachbarten Aderhaut. Die Ausbreitung der hinteren kurzen
Ciliararterien, die an der Bildung des Zinnschen GefaBkranzes beteiligt sind,
tragt zu der Blutversorgung der benachbarten Aderhaut bei. Ein venoser Abflull
vom Sehnerven gegen die Aderhaut gehort jedoch nicht zur Norm.

8%
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Der Durchmesser der Capillaren, die GroBe der Maschen, die sie bilden,
und deren Gestalt sind bedeutenden regionalen Verschiedenheiten unterworfen.
Am engsten ist das Capillarnetz in der Gegend der Macula, wo auch die GroBe
der Capillaren am bedeutendsten und gleichméaBigsten ist, wahrend die Maschen

eng und vieleckig, anndhernd

a‘r PR A F - rund erscheinen. Die Capil-

s~ TN e i ., X laren sind hier sehr breit, die
- ' Maschen sehr eng. Bei starker
Blutiiberfiillung der Chorio-
capillaris sind die Liicken
des Capillarnetzes verschwin-
dend gering. Ein Flachschnitt
durch die Choriocapillaris
zeigt, daf3 hier eine nur durch
einzelne kieine Gewebspfeile
unterbrochene Blutflache vor-
handen ist. Daraus 148t sich
entnehmen, wie ausgezeichnet
die Blutversorgung der Netz-
haut an dieser Stelle ist.

Abb. 80. Flachschnitt durch die Choriocapillaris des Menschen  Flachschnitte lassen diesen
Zustand noch deutlicher er-
kennen als die ausgezeichneten Bilder der so lehrreichen Injektionspraparate von
PassEra (1906) (Abb. 77, 78 u. 79). Nach vorn zu werden die Maschen allmahlich
groBer und linglicher, wobei anfangs der Unterschied zwischen Léngs- und Quer-
durchmesser schr gering ist (Abb. 80 u. 81). Weiter vorn nimmt er immer mehr

T ‘(-.-

(KOLMER).

zu, so daB die Linge der Maschen die
Breite um das 10- und 20fache tiber-
treffen kann und sich die Maschen
stellenweise in Spalten umwandeln.
Die Lingsachse der Maschen ist im
allgemeinen meridional gerichtet. In
der Nihe des Zusammenflusses der
Capillaren und kleinen Venenstimme
und an der Aufsplitterungsstelle von
Pricapillaren steht die Langsachse der
Capillaren radidr zu den groficren
GefaBstdmmen (Abb. 82). Noch weiter
vorn, also in der Aquatorgegend, und
vor dem Aquator liegt der Lingsdurch-
messer der Maschen fast genau meri-
dional. Diese Anordnung erfahrt eineAb-
Abb. 81 Choriocapillaris der Maculagegend eines ~ anderung nur in der Nahe der zu- und
38jahrigen. Menschen. (Nach PASSERA.) abfithrenden Gefifle. Im vordersten
Teil der Choriocapillaris sind die Ma-

schen viel gréfer und unregelmifBiger und ihre Lingsachse ohne bestimmte
Anordnung (Abb. 83). Hier spricht sich eine radifire Gruppierung der Capillaren
zu den zu- und abfiihrenden GefaBlen besonders deutlich aus. Im Gebiete
der riicklénfigen Aste und der hinteren langen Ciliararterien, die, wie oben
beschrieben, in der Lage der Choriocapillaris verlaufen, bilden diese Arterien-
iste insofern ein Hindernis fiir die Ausbreitung der Capillaren als diese nur
ausnahmsweise die Arterien kreuzen. Infolgedessen sind die Capillargebiete
dieser Gegend durch die Arterien voneinander fast vollstindig getrennt, und
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Abb. 83. Choriocapillaris zwischen Ora serrata und Aquator eines 37jihrigen Mannes. (Nach PASSERA.)

erst dort, wo die Arterien selbst in Capillaren iibergehen, hort die Beeinflussung
der Architektonik der Choriocapillaris durch die Arterien auf [PassEra (1897)]
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(Abb. 84). LeBEr (1903) gibt als MafBle fir die Weite der Capillaren und die
Groe der Maschen der Choriocapillaris folgende Zahlen in Millimetern an:

Am Opticuseintritt ‘ Am Aquator ‘ An der Ora serrata
\ |

H

Weite der Capillaren . . . 0,012—0,02 i 0,01 —0,03 ‘ 0,01 —0,036
Breite der Maschen. . . . 0,003—0,0018 | 0,006—0,02 ‘ 0,006—0,036
Lange der Maschen. . . . 0,003—0,0018 | 0,036—0,11 | 0,06 —0,4

Diese Zahlen stimmen auch mit den Angaben
anderer Autoren, unter anderen mit denen von
ScaALy (1926) iiberein. Die Weite der Capillaren
schwankt in geringen Grenzen, ist aber verhiltnis-
mébig groB, so dalBl die Blutkérperchen nicht nur
einzeln, im Génsemarsch, sondern auch zu mehreren
nebeneinander Platz finden. Die Wande der Capil-
laren bestehen aus einem einfachen Endothelrohr
mit ziemlich groflen, blaBl gefirbten Kernen. Diese
letzteren liegen fast immer an der von der Netz-
haut abgewandten Seite der Capillaren, mitunter
auf der Seite der Zwischenrdume der Capillaren.

Abb. 84 a. Abb. 84b.
Abb. 84a. Choriocapillaris der Gegend der Ora serrata eines 37jihrigen Mannes. (Nach PASSERA.)
Abb. 84b. Verhalten der Capillaren der Aderhaut zu den riickliufigen Arterien. (Nach PASSERA.)

Auf der der Netzhaut zugewendeten Seite ist auch die Cytoplasmaschichte
des Endothelrohrs dimner als an anderen Teilen ihres Umfanges. Diese Er-
scheinung tritt deutlich in sorgfaltig hergestellten Tangentialschnittserien zutage.
In Schnitten, in denen die Basis des Pigmentepithels mit der dariiber liegenden
Wandung der anliegenden Capillaren flach abgeschnitten ist, finden sich keine
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Endothelkerne. Im néchsten Schnitt einer 0,003—0,005 mm dicken Serie
dagegen liegen alle Endothelkerne in gleicher Hohe. Besonders deutlich ist
dieses Verhalten im Gebiete der Macula und Fovea des Menschen. Ganz aus-
nahmslos ist diese polare Lagerung der Kerne in der Choriocapillaris von
Vaogeln, beispielsweise der Amsel, zu beobachten, wo auf groBe Strecken kein
einziger Endothelkern auf
der &ulleren Seite der
Brucaschen Membran
liegt (KormER). Es be-
steht somit eine polare
Orientierung der Kerne auf
der Secite der Capillaren,
die funktionell wichtig ist
(Abb. 85). Diese Erschei-
nung ist an der Chorio-

capillaris des Auges noch

5 Abb.85 Stark gefiilllte Capillaren der Aderhaut des Menschen.
exakter 'ausge_pragt als {%n BrucCHsche Membran und Pigmentepithel (KOLMER).
den respiratorischen Capil-

laren der Froschlunge, wo etwas Ahnliches von ZIMMERMANN (1886) beschrieben
und angegeben worden ist. Hier handelt es sich nicht um ein Fehlen, sondern
um ein selteneres Vorkommen der Kerne auf der funktionell wichtigen, der
Alveolarlichtung zugekehrten Capillarseite. Es erscheint somit der Schlul}
berechtigt, daB das Fehlen der Kerne die maximale Ausniitzung der Per-
meabilitdt der Capillarwand ermog-
licht. Wahrend Worrrum (1908)
ausdriicklich hervorhebt, daf} andere
Elemente als Endothelien am Auf-
bau der Capillarwand keinen Anteil
haben, beschreibt ScaaLy (1926)
nicht nur an den Préacapillaren, son-
dern auch an den Capillaren selbst
Pericyten, die mit dem dunkler farb-
baren Kern ausgestattet sind, um
den sich das Gytoplasma anhéuft.
Sie liegen hauptséchlich in der Lings-
achse der Capillaren, die nur von
den Fortsitzen der Pericyten um-
griffen werden. An den Abzweigungs-
stellen der Haargefifle von den
grofleren Stammechen liegen die Peri-
cyten kreisformig gebogen an der
Abgangsstelle der Capillaren und um- At s6, Feriegin e rteapllarn dor Adohnt ds
greifen diese ringférmig (Abb. 86).
Das Vorhandensein dieser Zellen, deren Kontraktilitit experimentell an ver-
schiedenen Organen von Kalt- und Warmblittern festgestellt worden ist,
besitzt groBle physiologische Bedeutung. Es zeigt an, daBl die Weite der
Capillaren eine verdnderliche ist. Die Pericyten stellen vielleicht einen
Regulationsmechanismus dar, dazu bestimmt, bei erhéhtem Blutdruck und
dadurch vermehrtem arteriellem ZufluB eine Uberfiillung zu verhindern und
ebenso bei Senkung des Blutdruckes eine Erleichterung des arteriellen Zu-
flusses zu erméglichen.

Es ist KoLmER verschiedentlich aufgefallen, dafi beim Menschen, aber auch
bei Affen, selbst unter ganz normalen Verhéltnissen, wo Blut in den Capillaren
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zuriickbleibt, relativ mehr weile Blutkdrperchen sich vorfinden als fiir gew6hn-
lich dem Blut entspricht. Diese, auch bei bester Konservierung auftretende
Erscheinung ist vermutlich darauf zuriickzufiithren, dafl entweder nach dem Tode
bis zum Augenblick der Fixation rote Blutkorperchen zerfallen oder, wenn die
GefiaBe vorher mit Ringerlosung durchgespiilt wurden, die weillen Blutksrper-
chen so verindert werden, da sie die Tendenz haben, sich an die Gefilwand
. festzuheften. Bei Neugeborenen fand
- KorLmER groBle, typische Knochenmark-
' riesenzellen an den Teilungsstellen der
Capillaren (Abb.87). Moglicherweise han-
delt es sich um Zellen, die durch ein
Geburtstrauma aus ihrem Ursprungsort
ausgeschwemmt wurden.

G. Die Lamina elastica chorioideae.

Die Glashaut (Lamina elastica, La-
mina vitrea, BRucasche Membran, Basal-
membran der Aderhaut) trennt die Ader-
. haut von der Netzhaut. Diese Membran
AV, Typice Kneehpmarorigenzele st kein einheitliches Gebilde, sondern be-

Neugeborenen (KOLMER). steht aus zwei genetisch und anatomisch
verschiedenen Schichten. Die &duBlere,

der Aderhaut zugekehrte Schichte gehért zur Aderhaut und besteht haupt-
sdchlich aus elastischen Fasern, ist daher als Lamina elastica chorioideae
zu bezeichnen. Die der Netzhaut zugekehrte Schichte ist als Produkt der
Pigmentepithelzellen aufzufassen. Die beiden Schichten liegen einander
innig an, trotzdem sie durch einen potentiellen Spaltraum voneinander

Abb. 88. Chorioidea eines 40jihrigen Mannes. Farbung nach MALLORY-MALL. Tmmersion 4/12. Unter den

Pigmentepithelien die blaue Basalmembran, zwischen dieser und der braunroten Klastica blaue kollagene

Fasern. Zwischen den Capillaren kollagene Fasern, die aus der Aderhaut und in die Lamina clastica einstrahlen.
(Nach WOLFRUM.)

getrennt sind.  Schon die Praparation beweist die Zusammensetzung der
Grenzlamelle aus zwei Schichten, da ihre Rifistellen treppenférmig gestaltete
Bruchstellen besitzen. Bei entsprechender Farbung, wie sie WoLFruM (1908)
angegeben hat, lassen sich beide Lamellen mikroskopisch leicht voneinander
unterscheiden. Bei der Farbung nach Marrory oder nach WEIGERT auf
elastische Fasern mit nachfolgender Saurefuchsinfirbung lassen sich die beiden
Lamellen jedenfalls voneinander unterscheiden. Bei der ersteren Firbung
nimmt dic dem Pigmentepithel zugehoérige Lamelle einen blauroten Ton an,
wihrend die elastische Lage rein blau erscheint (Abb. 88). Die Beimischung
von Rot in der Fiarbung der den Pigmentzellen angehérigen Membran ist auf die
Beteiligung des Cytoplasmas an ihrem Aufbau zuriickzufithren, die bei der
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Hrrpschen Férbung daran zu erkennen ist, dafl diese ganze Membran sich gleich-
mifBig dunkelblau farbt. Verwendet man neben Farbung auf elastische Fasern
Saurefuchsinlosung, so erscheint die den Pigmentepithelzellen zugehérige Mem-
bran rot, in der Farbe des kollagenen Bindegewebes, wihrend die eigentliche
Lamina elastica chorioideae die Farbung der elastischen Elemente annimmt.
Dort, wo der Spalt zwischen den beiden Membranen klafft, kann man wahr-
nehmen, daf feine kollagene Fasern diesen Raum kreuzen, um mit der inneren
Lamelle zu verschmelzen. Die von dem Pigmentepithel erzeugte Membran
erscheint von der Fliche aus betrachtet homogen, 146t keine fibrillare Struktur
erkennen, und wird von verschieden zahlreichen, feinsten Léchern durchsetzt.
Worrrum (L. ¢.) laBlt die Frage offen, ob es sich hier um wirkliche Stomata einer
homogenen Membran handelt, oder um den Ausdruck einer nicht nachweisbaren
fibrilliren Struktur. Die eigentliche elastische Grenzhaut der Aderhaut erweist
sich an Fliachenbildern als aus zahllosen, sich dicht iiberkreuzenden, elastischen
und kollagenen Fasern zusammengesetzt. Die Fasern verlaufen im allgemeinen
ziemlich geradlinig, sind lang und teilen sich vielfach dichotomisch; da sie in
den verschiedensten Richtungen verlaufen, bilden sie ein dichtes Netzwerk.
An vielen Punkten 148t sich eine zu einem Punkte radidre Anordnung der Fasern
beobachten. Gegen den Mittelpunkt eines solchen Wirbels biegen manche Fasern
aus der Ebene der Lamina elastica um 90° um und treten in die intercapillaren
Raume der Choriocapillaris ein, von wo sie sich 6fters in die supracapillare
Schichte verfolgen lassen. Die Lamina elastica stellt also ihrem Bau nach keine
echte Grenzmembran dar, sondern eine Grenzschichte, die aus dicht angeordneten
Fasern besteht, welche in derselben Beschaffenheit einen grofien Teil der Elemente
der dariiberliegenden Gewebsschichte bilden. Es ist daher leicht verstiandlich,
daB die Lamina elastica kein Hindernis fiir den Durchtritt von Wanderzellen
darstellt. Bei entziindlichen Prozessen treten Leukocyten oft massenhaft durch
die Lamina elastica hindurch. Worrrum (1908) hat ihren Durchtritt durch die
Lamina elastica und die Pigmentepithelschichte beschrieben und abgebildet.
Die Beschaffenheit der Basalmembran der elastischen Grenzschichte der Ader-
haut ist im ganzen Bereiche dieser letzteren eine gleichméBige; besondere Ver-
héiltnisse finden sich nur in der Néihe des Sehnervenkanals. Entsprechend dem
verschiedenen Verhalten des Pigmentepithels, das in der Nihe seiner Endigung
einmal aus pigmentreichen und groBeren, wenn auch unregelmiBigen, ein
andermal aus kleineren, pigmentédrmeren Pigmentzellen besteht, tritt die Basal-
membran deutlicher oder weniger deutlich in Erscheinung. Sie hoért stets mit
dem Pigmentepithel auf, und zwar mit einem scharfen und etwas kolbig ver-
dickten Rande. Gelegentlich biegt sie mitten im Pigmentepithel etwas nach
vorne um. Die Lamina elastica chorioideae ist vom Pigmentepithel unabhangig.
Sie reicht weiter gegen den Sehnerven zu, wenn das Pigmentepithel in groer Ent-
fernung vom Sehnerven aufhért oder hort gleichzeitig mit dem Pigmentepithel
auf, wenn beide bis zum Sehnerven reichen. Gelegentlich biegt aber die Lamina
elastica nach vorne um und schiebt sich dann zwischen den Sehnerven und das
Pigmentepithel ein. Das Ende der Lamina elastica ist entweder stumpf oder
hakenformig abgebogen, mitunter fasert sie sich auf, und ihre einzelnen Bestand-
teile biegen nach vorne oder nach hinten um, so daB sie auf dem Durchschnitt
deutlich auseinanderstreben. Diese Endfasern der elastischen Grenzmembran
der Aderhaut treten nicht in den Sehnerven ein, sondern verlaufen ober-
flachlich auf seinem gliésen Grenzring. Dieser wird in seinem vorderen Anteil
von einem fibrillir elastischen Ring umgeben, dessen Elemente zum groflen
Teil von der elastischen Grenzmembran abstammen. Diese ist 2—3 mm vom
Sehnerven entfernt dicker als in ihrem weiter vorn liegenden Teil. Es treten
auch hier reichlicher als an anderen Stellen dickere elastische und kollagene
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Fasern aus ihr in die intercapillaren Zwischenrdume aus. Zu diesen Fasern
gesellen sich solche aus dem Stroma der oberflichlichen Aderhautschichten,
und sie verlaufen kreisférmig um den Sehnerven, bilden also einen fibrésen
Ring, der wohl kein selbstdndiges Gebilde darstellt, sich aber an vielen Pra-
paraten erkennen liBt. Dort, wo Gefille aus der Aderhaut in den Sehnerven
eintreten, werden sie von elastischen und kollagenen Fasern dieses Grenzringes
begleitet, die also stellenweise in den Sehnerven selbst eindringen und mit der
Lamina cribrosa in Verbindung treten. Daraus entsteht der chorioideale Anteil
der Lamina cribrosa.

H. Muskelfasern in der Aderhaut.

In dem vorderen Teil der Aderhaut werden Arterieniiste von zarten Streifen
glatter Muskelfasern begleitet, die nach vorn AnschluBf an den Ciliarmuskel

Abb. 89. Glatte Muskelfasern in der Aderhaut des Menschen nahe dem Sehnerven. Priiparat von Prof. E. FucHs.
Vergr. 192fach.

gewinnen. Sie sollen im Zusammenhang mit diesem letzteren genauer besprochen
werden. Sonst besitzt die Aderhaut beim Menschen in der Regel keine selb-
stindige glatte Muskulatur. E. Fucus (1918) hat das Vorkommen von glatten
Muskelzellen in den duBeren Schichten der Aderhaut in der Nahe des Seh-
nerveneintrittes beschrieben. Diese sind, was ich nach eigenen Priparaten
und dem Studium der Fucusschen Priparate vollauf bestétigen kann, an Quer-
schnitten der Aderhaut nicht feststellbar, wohl aber an Flachschnitten. Meist
in der Suprachorioidea, selten zwischen den grofen Arterien oder vor ihnen
finden sich mitunter unregelmifig gelagerte, sich stellenweise verzweigende oder
iiberkreuzende Muskelfasern, die sich mitunter sogar zu Biindeln vereinigen, aber
keine regelméfige Anordnung erkennen lassen. Diese Muskelbiindel stellen durch-
aus kein konstantes Vorkommen dar, da sie in vielen Augen nicht zu finden
sind. KormER hat in seinen zahlreichen Praparaten keine Muskelzellen an dieser
Stelle gefunden, wihrend er ihre Anwesenheit an meinen Praparaten bestatigen
konnte. Diese Muskelfasern verlaufen stets zur Aderhautoberfliche. Sie finden
sich in dem an den Sehnerven angrenzenden Teil der Aderhaut in verschiedener
Entfernung von diesem und lassen keine Bevorzugung einer bestimmten Richtung
erkennen (Abb. 89). Das grofite Biindel, das E. Fvcrs (I. c.) gefunden hat,
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war 0,04 mm breit und fast 0,5 mm lang. Das Vorkommen von senkrecht zur
Oberfliche der Aderhaut verlaufenden Muskelziigen, die etwa nach der Annahme
von FORTIN eine negative Akkommodation durch Zug an der Netzhaut nach
hinten bewerkstelligen konnten, hat sich nicht feststellen lassen.

Nach den Ergebnissen der Untersuchungen von SCENAUDIGEL (1913), Rapos
(1913, 1914), BroTEvoGEL (1924), CasTELLO (1927), BARLETTA (1927), ScULLICA
(1928), Farina (1928), M. Baquis (1929), Accarpr und Fonrtana (1931),
Towsin (1933) und GAsSTEIGER (1934) finden sich in der ganzen mittleren Augen-
haut farbstoffspeichernde Zellen, die zum reticuloendothelialen System ge-
rechnet werden miissen. Auch KoLMER hat zahlreiche kleine Zellen in der Ader-
haut gesehen, die mit dunklen Granulis angefiillt waren. Die Forscher haben
zumeist mit Trypanblau oder Carmin, seltener mit Pyrrolblau oder anderen
Stoffen gearbeitet.

J. Nicht fixe Zellen in der mittleren Augenhaut.

Neben den fixen Gewebszellen finden sich in der mittleren Augenhaut auch
nicht fixe Zellen, dic SALzMANN (1912) als Wanderzellen bezeichnet hat. Am
héufigsten finden sich kleine Gruppen von Lymphocyten in der Regenbogenhaut,
in der Grundplatte des Strahlenkérpers, vor dem Ende des MOLLERschen Muskels
und auch weiter vorne hinter dem uvealen Geriistwerk der Kammerbucht.
Diesem Befunde mifit WoLrrum (1925) groe Bedeutung bei, weil sich daraus
mit Wahrscheinlichkeit schlieflen 1iflt, dal sich hier resorptive Vorginge ab-
spielen. Daneben finden sich auch Zellen, die A.Fucus (1920) als Plasma-
cytoide, E. Fucas (1918, 1919) als granulierte Zellen bezeichnet hat, und die
HEerzoa pseudoeosinophile Granulocyten benennt. Sowohl solche Zellen als auch
Lymphocyten finden sich vereinzelt in anderen Teilen des Strahlenksrpers und
auch in der Aderhaut. Diese Befunde beziehen sich auf Augen, die nach allen
anderen klinischen und anatomischen Kriterien als normale anzusprechen sind.

K. Die Nerven der Aderhaut.

Die Suprachorioidea ist gefdfllos, dient aber als Durchzugsgebiet der langen,
hinteren Ciliararterien, die jedoch keine Aste abgeben, so dafl auch Capillaren
hier vollstindig fehlen. Jede der beiden im horizontalen Meridian verlaufenden
Arterien ist, von der Durchtrittsstelle der Lederhaut angefangen, von je zwei
Ciliarnerven begleitet, die ungleich dick sind. An der Durchtrittsstelle durch die
Lederhaut zweigt der schwache Ast vom Hauptzweig ab. Dieser Ast liegt auf
der nasalen Seite iiber, auf der temporalen unter der Arterie. Zwischen Arterie
und Nervenstdmmen liegt das die Arterie begleitende kollagene Bindegewebe.
Dieses schliefit eine wechselnde Menge glatter Muskelfasern ein, die mit dem
Ciliarmuskel zusammenhéngen. Die Nervenstimme sind stark abgeplattet,
so daB sie zwischen Leder- und Aderhaut nur wenig Platz einnehmen. Der aus
Arterien, Nerven mit begleitendem Bindegewebe und Muskelzellen bestehende
Stamm ist beiderseits gegen die Lederhaut und gegen die Aderhaut von Supra-
chorioideallamellen bedeckt. Nach Ecorow (1886) gehen einzelne Nerven-
dstchen des Ganglion ciliare zu den Nervenscheiden des Opticus, zu GefaB-
wanden auch im Fettgewebe und in den dufleren Augenmuskeln. In der AuBen-
fliche der Aderhaut bilden die Nervi ciliares breves auf ihren Veristelungen
einen Plexus markhaltiger und markloser Nervenfasern. Hier finden sich in
der Umgebung der Gefifle einzelne Ganglienzellen. Im Gebiet der Supra-
chorioidea, aber auch in der Gefaflschichte verzweigen sich die ciliaren Nerven
und bilden beim Menschen ein auBlerordentlich dichtes Netzwerk, das zwischen
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den GefiBen sich flichenhaft ausbreitet (Abb.90). Es besteht aus zumeist
marklosen, wenigen markhaltigen Nervenfasern, und man sieht in die Knoten
dieses Geflechtes eingeschaltet oder feineren Astchen seitlich anliegend ovale
Ganglienzellen liegen (Abb. 91), die einen grofen Kern mit deutlichen Kern-
korperchen und einem randsténdigen Kranz von Tigroidschollen besitzen.
Es wird von einzelnen
Autoren angegeben, dafl
diese Ganglienzellen mul-
tipolar sind, und ihre
Verastelungen als vaso-
motorische Nervenendi-
gungen zu den Blut-
gefiflen der Aderhaut in
Beziehung treten.

KormEer hat sie stets
langsoval und nur bipolar
in diinnen Schnitten ge-
funden, und zwar beim
erwachsenen Menschen so
reichlich, daf3 auf einer

Abb. 90. Nervengeflecht in der Suprachorioidea des Menschen. Flachschnittserie von

BIELSCHOWSKY-Féirbung (KOLMER). 0,005 mm dicken Schnit-

ten eine, oft mehrere

Ganglienzellen in jedem Schnitt zu finden waren, gelegentlich auch mehrere

in einem Immersionsgesichtsfeld. Seltener kommen auch Gruppen vor, die
bis zu 10 Zellen enthalten kénnen.

Hiufig, aber nicht konstant sind sie speziell in Serienschnitten der der Macula
und Fovea anliegenden Partie. Die Nerven bilden hier ein duBerst feinmaschiges
Geflecht, vor allem in der Um-
gebung der grofleren Arterien.
Die groberen Astchen geben un-
unterbrochen feine, einen Plexus
bildende Astchen ab, und man
sieht an den Abgangsstellen der
feineren Astchen von den gro-
beren meist ovale Ganglien-
zellen von 0,024 X 0,018 mm
GroBe, deren Kerne leicht oval,
0,009 x 0,06 mm grof3 sind. Die
Ganglienzellen besitzen einen
randstindigen Kranz von Tri-
goidkorperchen. Die zarte, dem
exzentrisch stehenden Xerne
anliegende Sphére und das darin
gelegene winzige Diplosom ist
nur mit den besten Linsen zu
unterscheiden. Die Hiufigkeit der Ganglienzellen, von denen auch kleinere
Exemplare gefunden werden, ist immerhin eine so grofle, dal im Gesichtsfeld
der Tmmersion gelegentlich zwei Zellen gefunden werden. Ob Ubergangstypen
zu ganz kleinen Elementen vorhanden sind, ist schwer zu entscheiden und
muf mit spezifischen Nervenmethoden noch nachgepriift werden.

Jede dieser Ganglienzellen besitzt eine unmeBbar diinne Kapsel, unter der
sich das Cytoplasma von einer bis zwei dicht anliegenden Satellitzellen ganz

Abb. 91. Ganglienzellen der Aderhaut des Menschen (KOLMER).
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diinn ausbreitet, dabei moglicherweise auch einige Fortsdtze in das Cytoplasma
der Ganglienzellen hineinsendet (Abb. 92). Die Satellitzellen besitzen kleinere
0,004 mm messende, ovale Kerne
mit einem dunkler als der Ganglien-
zellenkern farbbaren Kerngeriist.
Die Kapsel ist aullen noch von fein-
sten Kollagenfibrillen stellenweise
itberkleidet. Am héufigsten scheinen
bipolare Zellen vorhanden zu sein.
Sie werden besonders gut bei der
Anwendung der UxNaschen Wasser-
blau-Orceinmethode neben den Pig-
mentzellen im roten Tone hervor-
leuchtend dargestellt. Ob es sich um ADb.92. Ganglienzelle der Aderhaut des Menschen mit
spinale vorgeschobene Elemente oder Kapselzellen und Nervenfasern (KOLMER).
solche sympathischer Natur han-

delt, konnte KormEeRr histologisch noch nicht entscheiden. In manchen mensch-
lichen Augen erinnert das Bild des Nervengeflechtes in der Chorioidea mit

Abb. 93. Verzweigungsstelle des im Bindegewebe der Aderhaut liegenden Nervenplexus. Vergr. 600fach.
(Nach BOEKE.)

den reichlichen Ganglienpaketen an den AurrBacHschen Plexus des Diinn-
darmes. Kormer fand diese Ganglienzellen beim Erwachsenen konstant, hatte
aber groflere Mihe, beim Neugeborenen solche festzustellen. Sie sind hier
offenbar viel kleiner.



126 Die Aderhaut (Chorioidea).

Marklose Nervenfasern treten auch mit den Chromatophoren in Verbindung.
Die Frage freier sensibler Nervenendigungen in der Aderhaut ist bis jetzt nicht
entschieden. J. BoEkr (1933) beschreibt und bildet aus der Aderhaut neben
dicken, markhaltigen Nervenfasern ein dichtes Gewirr feinster markloser Nerven-
féaserchen mit eingestreuten Kernen in durchaus syncytialem Gefiige ab. Selb-
stdndige Nervenfiserchen sind keine vorhanden, vielmehr verbinden sie sich
iberall netzférmig miteinander. Von ihnen gehen noch feinere Biindel hervor,
die einen mit Kernen versehenen losen perivasalen und vasalen Nervenplexus
bilden. Nur an vereinzelten Stellen sind auch freie Nervenendigungen sichtbar;
sonst sicht man die dsenférmigen Endigungen an den einzelnen Zellen.

Die Nervi ciliares
longi ziehen zwischen
Leder-und Aderhaut zum
Strahlenkorper, um un-
ter mehrfachen Teilungen
und Kreuzungen ihrer
Aste ander duBeren Ober-
fliche des Ciliarkorpers
den Plexus gangliosus
ciliaris nach W. KrRAUSE
zu bilden. Die Nervi
ciliaris longi ziehen vor
allem zur Iris und be-
teiligen sich nur wenig an
der Bildung des Plexus
gangliosus ciliaris [JERO-
FEJEW (1880)].

Nach AcaBaBow (1912)
sind im Bindegewebe
des Strahlenkérpers End-
apparate der sensiblen
Nerven in Gestalt von
Abb. 94. Nerven der Aderbaut eines albinotischen Kaninchens. Vitale Endbiumchen und End-

Methylenblautirbung. biischen eingelagert. In

der Aderhaut sind sen-

sible Nerven nicht nachgewiesen, doch kann auch hier einc den Nervenend-

netzen der Lamina suprachorioidea analoge Endigungsart mit Wahrscheinlichkeit

vorausgesetzt werden. BoEKE (1933) beschreibt und bildet an den Enden

diinner Neurofibrillen liegende Osen ab, von deren Natur als Nervenendigungen

er nicht iiberzeugt ist. Sie finden sich nur in geringer Anzahl im Bindegewebe
{(Abb. 93).

In der Aderhaut der Vigel (Taube) sah KoLMER sehr reichliche marklose
Nerven, die zu den Gefallen, aber auch zu der quergestreiften Muskulatur ziehen.
Ganglien sah er nicht, auch in der Choriocapillaris keine Nerven.

Um eine Ubersicht iiber die Verteilung der Nerven in der Aderhaut zu er-
halten, sind mit der vitalen Methylenblaufirbung hergestellte Priparate von
isolierten Aderhduten albinotischer Kaninchen besonders lehrreich, da man ohne
Stérung durch Chromatophoren auf groBe Strecken eine vorziigliche Ubersicht
iiber den Verlauf der Nerven erhilt (Abb.94). Da die Priparate eincn be-
sonders hohen Grad von Durchsichtigkeit besitzen, so ist ihre Betrachtung im
Binokularmikroskop wesentlich erleichtert. Die aus eintretenden Ciliarnerven
hervorgehenden Achsenzylinder bilden ein relativ engmaschiges Geflecht in
den dulleren Schichten der Aderhaut, wobei marklose Fasern, auf groie Strecken
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bénderartig angeordnet, weite Maschen bilden, in denen dann kleinere engere
Maschen angeordnet sind. In diesen Ziigen sieht man sehr hiufig das Bild,
daB zahlreiche Fiserchen von der minimalen Dicke einer einzelnen Fibrille
einen langlichen Kern rings umgeben, Bilder, welche vollkommen denen ent-
sprechen, wie sie am sympathischen Nervensystem des Darmes von den Forschern
aus der Schule BoExkEes, etwa vAN EsviELD (1928) als Ausdruck der Lagerung
von Fibrillen innerhalb von Leitzellen aufgefafit worden sind. Es scheint aber
diese Auffassung keineswegs zwingend zu sein, es kann sich vielmehr darum
handeln, dafl zwischen die Faserchen ein ScHwaNNscher Kern eingelagert ist.
Die grofleren und lingeren Maschen dieses Plexus ziehen parallel zu den groBeren
arteriellen Gefaflen und begleiten dieselben auf lange Strecken. Dabei geben sie

Abb. 95. Ubergang der Neurofibrillenziige aus dem Bindegewebe auf die Arterienwand und Zusammenhang der
feinsten Neurofibrillen mit den glatten Muskelfasern. StarkeVergroBerung. Sk SCHWANNsche Kerne (nach BOEKE).

zumeist schrig, seltener quer zum Verlauf der Arterie kurze grébere Aste ab,
von denen wiederum zartere, leicht varikése Astchen fast ausschlieBlich in
querer Richtung zum Arterienverlauf abgehen. Sie umspinnen die Arterie mit
einem dichten Faserwerk, indem nurmehr vereinzelte Fasern einen Plexus
bilden, die meisten der feinen Faserchen dagegen den das Gefall schrag zirkuldr
umgebenden, glatten Muskelfasern in ihrem Verlauf folgen. Man gewinnt den
Eindruck, daB sie an diesen Muskelfasern entweder direkt oder noch nach
Abgabe duBerst feiner Endéistchen endigen. Solche Aste gehen aber auch manch-
mal von gréberen Plexusanteilen direkt zur Arterienwand ab. Andere Aste
des Grundplexus steigen in dem Gewebe zwischen den Arterien gegen die
Choriocapillaris auf und bilden in dieser Schichte neuerlich einen zarten, eng-
maschigen Plexus, indem die einzelnen Arkaden noch von 2—3 Nervenfasern
gebildet werden; in den Maschen dieses Plexus finden sich wieder noch zartere,
bloB aus einzelnen Fasern gebildete Geflechte, und die letzteren geben dann
gegen die Lage der Choriocapillaris feinste varikése Astchen ab. Feinste Nerven-
fasern umspinnen nach BrerrI (1897) auch die Capillaren der Aderhaut. BOEKE
(1933) beschreibt und bildet nach dem BizLscHowsky-Verfahren gewonnene
dichte und zarte Neurofibrillenziige ab, die groflere Arterien und auch Capillaren
versorgen. An den Arterien erkennt man den Zusammenhang der feinsten
Neurofibrillen mit den glatten Muskelfasern, denen sie so dicht aufgelagert sind,
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daf sich eine Grenze zwischen beiden nicht immer ziehen lat (Abb. 95, 96). Die
Nervenstriange sind mit eingelagerten Kernen versehen, ziehen quer iber die
Muskelfasern der Arterienwand, verzweigen sich darin und treten in Verbindung
mit den Muskelfasern, gehen dann aber auf der anderen Seite der Arterie wieder
in den gleichgebauten Bindegewebsplexus iiber. Dort, wo dic Nerven mit den
Muskelfasern in Verbindung treten, besteht ein halb cytoplasmatisches, halb
neurofibrillires periterminales Netzwerk.

An den Capillaren findet sich ein reicher Plexus; die Endothelwand wird
von feinsten varikésen Nervenfiserchen umsponnen. Uberall sind lange, schmale
ScuwanNsche  Kerne
eingelagert, ohne daf3
es zu einer richtigen
Scheidenbildung kame
(Abb. 97).

Brertr (1. ¢.) und
SMirNow  (1899)  be-
schreiben auch noch
einen feinsten Nerven-
plexus, der sich zwi-
schen Choriocapillaris
und Lamina elastica be-
findet und nach BierTIs
Behauptung das Pig-
mentepithel versorgt.
Dieser Befund ist bisher
nicht weiter bestatigt
worden. Es ist in sol-
chen Totalpraparaten
eine geradezu verwir-
rende Fille von Nerven-
fasern vorhanden, die
selbst noch das iiber-
trifft, was wir etwa in
der Iris derselben Tiere
beobachten konnen. Ist
es nun sehr wahrschein-
ich, daB die zur Musku-
latur der Arterie ver-
laufenden Nerven die

Abb. 96. Nerven der GefiiBwinde der Aderhaut eines albinotischen Vasomotoren derselben

Kaninchens. Vitale Mcthylenblaufirbung (KOLMER). darstellen, so konnen

wir fir die andere Ner-

venschichte mit grofler Wahrscheinlichkeit sensible Funktionen annehmen.
KoLMER beobachtete beim Kaninchen gelegentlich vereinzelte Fasern, die mit
Verbreiterungen, Endvaricositiaten zu endigen schienen. Gesonderte, blattformige
oder kompliziertere Endapparate, wie sie von verschiedenen Autoren beschrieben
worden sind, hat KoLMER trotz sorgfiltiger Untersuchung vieler sehr gelungener
Praparate nicht gesehen. Er vermutet daher, dafi gerade unvollstindige
Farbungen manchmal den Eindruck solcher Endapparate an einzelnen varikosen
Nerven hervorzurufen geeignet sind. Man erhélt gelegentlich Praparate, in denen
fast ausschlieBlich die Nerven, die zu den Arterien in Beziehung stehen, gefiarbt
sind, dann wieder solche, wo gerade die mit den Venen verlaufenden Nerven
durch die Farbung hervorgehoben sind. Jedenfalls ergeben gut gefarbte
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Priparate den Eindruck, daBl jede einzelne Muskelfaser der Gefale eine Nerven-
endigung besitzt. Versucht man sich dartiber klar zu werden, ob die Verhéltnisse
der Innervation des Auges, speziell des Ciliarkorpers und der Iris die Vor-
stellungen HeLps und BOEKEs zu stitzen geeignet sind, dafBl die Nerven in
einem Neurencytium wachsen, d. h. iberall von cytoplasmatischer Substanz
fremder Zellen umbhiillt sind, und man sich vorstellen muf}, daf3 sie ihren Be-
stimmungsort dadurch finden, dafl sie in diesen vorgebildeten Cytoplasma-
strangen fortgeleitet werden, so findet man allerdings manche Vorkommnisse,
die im Sinne dieser Auffassung zu sprechen scheinen. Man findet an manchen
Stellen des Ciliarkérpers, noch haufiger in der Iris Achsenzylinder, die von einer
durch das Silber sehr deutlich gefarbten cytoplasmatischen Substanz begleitet
sind. Wo man Gelegenheit hat, diese Substanz auf eine lingere Strecke zu

Abb. 97. Nervennctz mit eingelagerten Kernen um eine Bluteapillare ¢ B/. ¢.) in der Aderhaut des menschlichen
Auges. BIELSCHOWSKY-Priparat. 0,015 mm dick. Starke VergroBierung. (Nach BOEKE.)

verfolgen, findet man dann den dazugehorigen Kern einer ScHwaNNschen
Zelle. Aber gerade der ungeheure Reichtum der Nervenverzweigungen in den
Endabschnitten im Corpus ciliare und der Iris bietet noch o6fters Gelegenheit,
auch bei optimaler Farbung in Pridparaten, in denen eine Schrumpfung nach
Tunlichkeit vermieden ist, Strecken von ganz scharf gefirbten Fibrillen zu
verfolgen, die auch bei intensivster Nachvergoldung keine Spur von einer Um-
hiillung zeigen, und offenbar jenen Abschnitten des Achsenzylinders entsprechen,
die von jeder Umbhiillung frei sind. Es ist somit die Vorstellung durchaus mog-
lich, daf3 die Achsenzylinder zuerst vorhanden sind und dann erst die SCHWANN-
schen Zellen, mit feinen Fortsidtzen an ihnen entlang ziehend, sie auf grofBe
Strecken, aber nicht durchwegs, einhiillen. Entwicklungsgeschichtlich gewann
KorwmER durchaus nicht den zwingenden Eindruck, daBl die Nerven in vor-
gebildeten Zellbahnen ihren Verlauf nehmen. Es ist aber nicht ausgeschlossen,
daB Gefrierschnitte mit geringerer Schrumpfung der embryonalen Elemente
ein anderes Bild ergeben.

L. Das Tapetum lucidum.

Die Aderhaut eciner groen Anzahl von 7'ieren unterscheidet sich von der des Menschen
durch das Vorhandensein einer lichtreflektierenden Schichte, die fiir das Sehen bei herab-
gesetzter Beleuchtung von Bedeutung ist, des Tapetum lucidum. Es ist makroskopisch

Handbuch der mikroskop. Anatomie II11/2. 9
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von sehr verschiedenem Aussehen, meist blaugriin, hellgriin, beim Weiflwal fast vollkommen
weill. s nimmt mitunter die ganze Ausdehnung des Augenhintergrundes ein, ist aber
meist auf denjenigen Teil beschrinkt, der fiir das betreffende 7'ier von besonderer biologischer
Bedeutung ist. Ks kommt bei einer grofien Reihe von T'ieren vor, so bei Kaizen und hunde-
artigen Raubtieren, beim Wiesel, Marder, Pferd, Rind und anderen Zweihufern, mit Ausnahme
des Schweines [ScHLEICH (1921)], beim Elephanten, bei manchen Nagern, beim Murmel-
tier, Seeotter und einer Anzahl anderen Wassertieren, so bei den Robben, den Walen und
Seehunden, beim Kdnguruh, trotzdem Frawz (1905) angibt, dal es bei Monotremen, Eden-
taten, Nagern, Insektivoren, Chiropteren und Halbaffen fehle. KoLMER hat es auch bei
Lemuren festgestellt. Unter den Vogeln beschrieb SATTLER (1876) ein rudimentéres Tapetum
beim Strauf, das von Pigment bedeckt ist und nicht lichtreflektierend wirkt. WiEDERS-
HEM (1909) hat es bei Lacertilien und Scinken, Hesse (1907) bei Coluber aesculapii fest-
gestellt. Von Fischen ist es bei den Selachiern [ V. Franz (1905)] vorhanden. Die Angabe von
BrUcke (1845), daB es bei Myliobathis fehle, ist nicht richtig. s findet sich meist
im oberen, vom Lichte mehr abgekehrten Teil des Augenhintergrundes und dient zur Ver-
stirkung der von unten, d.h. von der Erde kommenden geringeren Lichtmengen. Das
Tapetum ist so gebaut, daB es das durch die Netzhaut hindurchtretende Licht reflektiert.
Infolgedessen erscheinen im Leichenauge die mit Tapetum tberkleideten Teile heller, be-
sonders solange die Netzhaut noch durchsichtig ist. Bei lebenden T'ieren zeichnen sich die
tapetumhaltwen Augen dadurch aus, dafl sie in der Dammerung oder im Dunkeln, wenn
sie von einer Lichtquelle aus beleuchtet werden, selbst stark aufleuchten. Es werden die
eindringenden Lichtstrahlen vom Tapetum zuriickgeworfen und gelangen so in das Auge
des Beobachters. Wird die Netzhaut aus dem Auge entfernt, so erscheint das Tapetum
als grinlich-bldulich irisierende, stellenweise ins Silberweille hinitberspielende Schichte.
Diese Art von Tapetum hat somit ihren Sitz in den vordersten Teilen der Aderhaut. Ks
gibt noch eine andere Art des Tapetum, das sog. retinale Tapetum, das sich bei manchen
Fischen und Reptilien findet. Seit BRUCkE (1845) unterscheidet man zwei morphologisch
verschiedene Typen, das Tapetum cellulosum, das sich hauptséichlich bei Fleischfressern
findet, und das Tapetum fibrosum, das besonders fiir die Huftiere charakteristisch ist.

Beide Arten des Tapetum lucidum nehmen stets die Lage zwischen der Choriocapillaris
und der Schichte der gréBeren Gefalle der Aderhaut ein; das Tapetum entspricht also seiner
Lage nach der supracapillaren fibrilliren Schichte beim Menschen.

1. Das Tapetum cellulosum.

Untersuchungen an der Hauskatze, neugeborenen Lowen und Pumas, cinem 10 Tage
alten Leoparden zeigten MUurr (1927), daBl das Tapetum der Raubtiere seinen Ursprung
in der inneren Lage der mesodermalen Umhiillung des embryonalen Augenbechers hat.
Bei der Katze beginnt nach der Mitte des Fetallebens am proximalen Augenpol eine Iebhafte
Zellvermehrung, deren Ergebnis bei der Geburt ein vielschichtiges Lager von rundlichen
bis vieleckigen, groflkernigen Zellen darstellt. 4 Wochen spater beginnt die Abscheidung
Kleinster stark lichtbrechender Stibchen darin unter allmihlichem Verbrauch der ]ebendltren
Matrix bis auf eine spirliche homogene Grundsubstanz, Verkleinerung des Kerns und
Abplattung der Zelle. Diese Zellmetamorphose schreitet retinal- und skleralwarts fort.
So entsteht ein dickes Lager irisierender Zellplattchen, das Tapetum. Einige Wochen nach
der Geburt zeigt das Tapetum seine grofte absolute Dicke. Das fertige Gebilde stellt eine
Schichte von verschiedener Michtigkeit dar. Wie an anderen Augenschichten ist plotzliche
Zellvermehrung, dann Abnahme der Vermehrung und Zunahme des Wachstums, dann Auf-
hoéren der Vermehrung und Abnahme des Wachstums, schlieBllich Einsetzen der Zelldiffe-
renzierung zu beobachten. Dabei eilen die zentralen Regionen des Tapetum voraus, wihrend
im Gegensatz zu den Ungulaten die Carnivoren ihr Tapetum erst postfetal ausbilden. Mugr (l.c.)
hélt trotz der Verschiedenheit der Formelemente das Tapetum der Raubtiere und der Wieder-
kduer fiir morphologisch gleichwertig. Das Tapetum ist beim Hund nach Usurr (1924)
erst mehrere Wochen nach der Geburt erkennbar, und das ophthalmoskopische Bild des-
selben unterscheidet sich beim jungen 7'iger wesentlich von dem des Erwachsenen. Die
Farbung des Tapetums kommt beim Hund spéater zur Erscheinung als bei der Katze. s
erscheint zuerst purpurn, dann grin mit gelben Flecken. Nach Bruwr (1922) sind die
krystallartigen Elemente im Tapetum nichts anderes als fibrillare Zellorganellen, entweder
Kollagenfasern oder Epithelfasern. Beide nehmen ihren Ursprung aus den embryonalen
Mesenchymzellen der SarTLERschen Schichte. Bei den ersteren dominiert das Ektoplasma,
bei den letzteren das Endoplasma.

Broni (L. c.) weist die von MURR (1. c.) gebrauchte Bezeichnung ,,Nadeln* fiir die in den
Iridocyten vorkommenden Gebilde zuriick, bezeichnet sie lieber als Fibrillen oder Filamente,
die nicht Krystalle, sondern metaplasmatische Elemente wiiren. Sie kommen schon zur
Zeit der Geburt in den Iridocyten der Katze vor. Die kollagenen Fasern, die sich im Tapetum
lucidum der Kaize finden, werden von dem Ektoplasma der Iridocyten gebildet. Bald nach
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der Geburt hort eine Vermehrung dieser Zellen auf, das Wachstum der einzelnen Elemente
geht aber weiter. Brunr (l. ¢.) betont gegen MuRRr (1. ¢c.), daB bei den erwachsenen 1'eren,
bei denen das Tapetum zur hochsten Entwicklung gelangt, die Iridocyten die Neigung
haben, sich zu syncitialen Lamellen zu vereinigen. Die Betrachtung von Flachschnitt-
serien der Kalze lieBen KoLMER gut abgegrenzte Zellterritorien erkennen. Beim Ldwen
fand KoLMER bei Fixation in sauren Losungen die ganze Schichte des Tapetum bei Azan-
farbung leuchtend rot, neben dem blaugefirbten Bindegewebe; dies spricht entschieden
gegen eine Auffassung der fibrilliren Strukturen in den Zellen als Bindegewebsfibrillen.

Untersuchungen am Tapetum des Hunde-, Katzen-, Rinder- und Pferdeauges zeigten
nach Hosova (1929), daB beim Austrocknen der Farbenglanz so verschwindet, daf} das
Tapetum von der iibrigen Aderhaut nicht mehr zu unterscheiden ist. Beim Hunde aber
bleibt es grauweiBlich als solches erkennbar. Beim Eintauchen in Ringerlésung oder Wasser
erscheint der Farbenglanz meist in tiefer bliulichem Tone wieder. Das Rindertapetum
verdndert in Sduren dic Farbe wenig, in Alkalien wird es allméhlich weillicher und glanzlos.
Ein wenig abwecichend verhalt sich das Pferdetapetum. Das von Katze und Hund verliert
in Siuren und Alkalien die Farbe in hoheren Konzentrationen rascher. So behandelte
Priiparate bekommen nach dem Austrocknen durch Befeuchten die Farbe nicht wieder.
Das Tapetum fluoresciert frisch und ausgetrocknet im ultravioletten Licht, am stirksten
bei der Kaize, schwiicher beim Hund, am schwichsten beim Pferd und Rind. Starker fluo-
resciert die Auflésung geschabter Tapeten in Alkalien. Die Fluorescenz bleibt lange, auch
bei Siedehitze in der Losung unverdndert, wihrend Losungen der tapetumfreien Aderhaut
kaum fluorescieren. Frisch abgeschélte Tapetumschichte zeigt sich in durchfallendem und
auffallendem Licht komplementirfarbig, im ersteren Purpur ither Rot bis Orange, im letzteren
Gelb iiber Griin bis Indigo. Das Farbengebiet ist nach den 7'ierarten verschieden. Bei
sehr starker Vergroflerung in reflektiertem Licht ist eine wolkige Tritbung sichtbar, die mit
der Zeit zunimmt. Krystallahnliche Gebilde sind nicht nur bei der Kafze, sondern auch in
den Tapetumzellen des Hundes, bei letzterem nur in frischem Zustand, nachweisbar, mehr
nadelformig bei der Kafze, mehr stibchenférmig beim Hunde. Thre Groflenordnung
entspricht der Erzeugung der Lichtinterferenz. Beim Auflosen von Tapetum in Salzsiure
lie} sich keine Kohlensdurebildung nachweisen, auch gab es keine Guaninreaktion.

Da das Rinder- und Pferdetapetum, das aus 0,004—0,006 mm dicken, parallel verlaufenden
Fasern besteht, gleich wie die Perlmutter einen schénen Farbenwechsel mit der Anderung
des Lichtreflexionswinkels zeigt, und das Tapetum cellulosum in frischem Zustand bei
Hund und Katze ebenso diinne nadelférmige (iebilde in Biischeln enthilt, aber nicht den
Farbwechsel zeigt, weil vielleicht die Nadelbiischel nicht parallel wie die Fibrosumfasern
angeordnet sind. ist nach Hosova der Farbenglanz des Sdugertapetums als Interferenz-
phdnomen durch Gitterbeugung aufzufassen. Die krystallahnlichen Gebilde im Hunde-
tapetum sind gegen Sauren und Alkalien im Gegensatz zu denen der Kafze wenig resistent,
verschwinden auch rasch in Fixierungsfliissigkeiten wie Formalin und Sublimat. Deshalb
wurden sie beim Hund bisher iibersehen. lirst im 2. Monat zeigt sich bei Hund und Kaize
der charakteristische Farbenglanz, da diese Gebilde erst dann fertig ausgebildet sind. Das
Tapetum der Selachier (Cynias manazo) fluoresciert nicht, wenn es auch schénen Perlmutter-
glanz zeigt. Xs gibt im Gegensatz zum Sdugertapetum Guaninreaktion. Es wurde gezeigt,
daf} dic Netzhaut bei Katze, Hund, Rind und Pferd auch im Gebiet des Tapetum Schpurpur
enthélt, wo das Pigment im Pigmentepithel fehlt. Nur beim Pferd ist dieser Netzhaut-
teil nicht pigmentfrei, ein direkt an ausgeschnittenen Priparaten erbrachter Beweis fiir
die Ansicht, daB zwischen Sehpurpurbildung und Pigment kein direkter Zusammenhang
besteht. Diese Tatsache wiirde neben dem Erhaltenbleiben der Lichtempfindlichkeit und
der Dunkeladaptionsfahigkeit bei Albinismus und Netzhautablésung gegen die ScHANzZsche
Theorie sprechen, dafl die Lichtenergie zuerst vom Netzhautpigment absorbiert wird und
dann erst ihre Reizwirkung auf dic Sehzellen entfalte.

Nach PtTTER (1903) ist das Tapetum cellulosum am stirksten bei den Wasserbewohnern
entwickelt, schon bei der Seeotter (Lutra) stirker als bei anderen Raubtieren, auffallend
dick bei Robben; bei der Bartrobbe (Phoca barbata) fand PUTTER (1. c.) bis zu 35 Lagen
Zellplattchen von 0,064 mm Linge und 0,005 mm Hohe, bei Halichoerus gryphus 14 Lagen
zu 0,004 mm Dicke.

In mehr als der Halfte des Fundus ist beim Marder ein Tapetum lucidum cellulare
ausgebildet, in dessen Bereich das meist nur 0,004 mm dicke Pigmentepithel pigmentlos
ist. Im Tapetum kénnen wir 12, stellenweise noch mehr Schichten von flachen 0,004 bis
0,005 mm dicken pflasterformig iibereinanderliegenden Zellelementen unterscheiden, die
dicht von feinen Fibrillen durchzogen sind, welche in der Zelle nur einen Raum fiir eine
kleine Menge undifferenzierten Plasmas, das den Kern und den Netzapparat enthalt, frei-
lassen. KoLMER beobachtete einzelne zweikernige Zellen. Das Tapetum des Marders 1a6t
Einzelheiten besonders deutlich erkennen. Wenn Zweifel dariiber ausgesprochen worden
sind, daB die fibrilliren Gebilde im Tapetum cellulosum wirklich in den Zellen liegen und
nicht vielmehr zwischen ihnen, so laBt sich auf Radidrschnitten des Blubus gerade bei

o*
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Mustelus ein Bild feststellen, das jeden Zweifel dariiber beseitigt, dal die Fibrillen in den
Zellen selbst gelegen sind. Man sieht scharf begrenzte, langgezogene Rechtecke, in deren
Mitte der Kern liegt. Wahrend nun das eine Rechteck der Lange nach bis an die deutliche
Zellmembran von parallel feinsten Fibrillen eingenommen wird, enthalten die sowohl auf
der Langsseite als an der Schmalseite anstoBenden benachbarten Rechtecke ausschlieflich
dichtgedringte Querschnitte von Fibrillen, die ebenfalls der kerntragenden Partie aus-
weichen (Abb. 98). Das Alternieren von langsverlaufenden Fibrillen in der einen, mit quer-
verlaufenden in der benachbarten Zelle, das sich auch bei vielen anderen 7'ieren findet, so
z. B. bei der Katze (Abb. 99),
scheint mit groBer Regel-
méBigkeit vor sich zu gehen
und hat offenbar funktionelle
Bedeutung. Die an das Tape-
tum angrenzenden Schichten
der Aderhaut bestehen aus
schmalen faserférmigen Zell-
elementen, die ebenfalls ge-
schichtet sind. In dem in
FremmiNgscher Flissigkeit
fixierten Tapetum cellulosum
des Wiesels zeigt sich, dafl
jede einzelne der das Tape-
tum bildenden, sehr flachen,
prismatischen Zellen an der

Abb. 98 Oberfliche eine sehr dunkle

.98. Querschnitt durch das Tapetum cellulosum des Marders. itz i

Zelle mit lingsgetroffenen Fibrillen wechseln mit Zellen ab, in denen Substanz Zb?ls 1t7t,f S'lek ﬁ’fl

die Fibrillenbiindel senkreeht quergetroffen sind. DAGROIsche Lichtungen ~ manchen Zellen fast kohl-
der Capillaren (KOLMER). schwarz erscheint und die

Zelle allseits umgibt, so daB3
eine Art von doppelter Konturierung der Zelle gebildet wird, dhnlich wie eine Markscheide
den markhaltigen Nerven umgibt. In eigenartiger Weise werden die kleinen pracapillaren
Arterien, die das Tapetum durchbohren, von Zellen umkleidet, dic diese dunkle Um-
hiilllung (vermutlich handelt es sich um eine lipoide Substanz) nicht besitzen. Das Gefal3
erscheint daher von den Quer-
schnitten hellerer Tapetumzellen um-
geben (KorLmER). Bei den Pinni-
pediern erstreckt sich das Tapetum
cellulosum iiber den ganzen Fundus.
Diesen Tieren ist auch eine besonders
dicke Opticusscheide ecigentiimlich
[PorTER (1. C.)].

Besonders merkwiirdig ist beim
Murmeltier das Vorkommen eines
schon ausgebildeten Tapetum cellu-
losum, das allerdings nicht mit dem
der Carnivoren sich vergleichen 1a3t,
aber dem Tapetum, wie KOLMER es
bei einigen Halbaffen sah, durchaus
gleichkommt. KEs nimmt fast den
ganzen Fundus ein und besteht aus

Abb. 99. Radiirschnitt quer auf die Lingsrichtung durch das !
Tapetum cellulosum der Katze. Noben jedem Zellkern der  8—10 Lagen ganz flacher epithe-
Tapetumzellen liegt dem Kern der Netzapparat als dunkle  Joider Zellen, die feinste Fiaserchen

Masse an (KOTMER). enthalten, wie bei der Azanfirbung

blau hervortreten. Diese Lage findet

sich hinter einer Schichte gut pigmentierten Pigmentepithels, gleich wie bei manchen
Halbaffen; skleralwarts davon finden sich mehrere Reihen massiver, ovaler Pigment-
zellen mit groben Pigmentkornchen. Die Tapetumschichte wird wie bei den Lemuren von
senkrechten, kurzen Gefalen durchbohrt. Das Pigmentepithel, das den verschiedenen
Arten des Aderhauttapetums anliegt, ist zumeist pigmentarm, in vielen Fillen vollkommen
pigmentleer, wihrend die benachbarten Teile des Pigmentepithels pigmenthaltig sind.
Bei T'ieren, die ein Tapetum besitzen, wird dieses durch ziemlich senkrecht die Tapetum-
schicht durchbohrende Pricapillaren durchbrochen (Abb. 100), und diese bilden dann mit-
einander das Capillarnetz, indem in zumeist sehr regelmaBiger Weise sternférmig von diesen
kleinen Gefiflen und nach allen Seiten hin die Capillaren abgehen. Betrachtet man in
Flachenbildern die Choriocapillaris der Carnivoren, wie etwa der Kalze, am Injektions-
apparat, so erhalt man ein &uBlerst zierliches Bild flachenhaft zusammenhangender
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Sternchen auf einem leicht pigmentierten Untergrund, unterhalb dessen man bei tieferer
Einstellung vereinzelt capillare Verbindungen zwischen den gréberen Asten in den einzelnen
Chorioidealschichten erblicken kann.

Der Netzapparat liegt, wie KoLMER beobachtete, den Kernen der Zellen des Tapetum
cellulosum groBtenteils seitlich in der Léngsrichtung der Zelle sehr dicht an und besteht
nur aus einem kurzen Konvolut fidiger Gebilde, die 0,003—0,004 mm weit vom Kern
aus ins Cytoplasma und gegen die Oberfliche der Zelle hinziehen. Seitliche Maschen-
bildung konnte KormEr nicht beobachten.

Das Tapetum der Selachier wurde zuerst eingehend von V. Franz geschildert und ab-
gebildet. Man muf} es richtig als Tapetum cellulosum chorioideae bezeichnen. Es besteht
aus zur Innenfliche des Auges in leicht schrigem Winkel verlaufenden Kammerchen, die
dadurch zustande kommen, daB flache Zellen, die Pigment enthalten, mit pigmentlosen
Zellen alternieren, die etwa 4—5mal so breit sind. Die letzteren Zellen enthalten ein auler-
ordentlich rarefiziertes, kaum nachweisbares Cytoplasma, das den Kern an die Oberfliche
flach anpreft. In diesem Cytoplasma
sind 4—5 unmeBbar feine, durch kleine . v
Zwischenrdume getrennte Membranen
durch die ganze Liange der Zellen aus-
gespannt. Jedes so gebildete Kammer-
chen ist zwischen dem Pigment, von
dem cs umgeben wird, nur spaltféormig
gegen die Choriocapillaris, die das Ta-
petum iberzieht, geoffnet und uber
dieser liegt dann das meist pigment-
freie Pigmentepithel.

BrUckE gibt (1845) an, dal} bei den
Selachiern nadelférmige Guaninkalk-
krystalle das Tapetum erfilllen und
BErcER (1883) bestéitigt dies; Franz p
(1905) beobachtete, dafl diese Krystalle . e ———
bei vielen Konservierungsmethoden auf- .
selst werden. Frass hat (1906) berich. 40100, Tapeton el e iy, v Qo
tet, daBl im Acanthiasauge der Augen- Tapetumzellen (K OLMER).
hintergrund in der Dunkelheit vollig
spiegelglinzend ist, bei Sonnenlicht ganz gleichmaBig schwarz wird, was er dadurch er-
klart, daf} in den Fortsitzen der Pigmentzellen, die der Aderhaut angehéren, skleral vom
Tapetum liegen und sich bis zur Choriocapillaris zwischen die Tapetumzellen erstrecken,
das Pigment unter dem Einflufl von Licht und Dunkelheit seine Lage dndere.

Iis scheinen von dem Verhalten des Tapetums bei den Selachiern Ausnahmen vorzu-
kommen, indem man, wie KoLMER es bei Raja beobachtet hat, streckenweise feine, parallel-
geschichtete, flache Zellen, die der Oberfliche der Netzhaut parallel verlaufen, ein Tapetum
bilden schen kann, was sich vollkommen von den schrag zur Retinaloberfliche gestellten
Zellen mit ihren blattchenférmigen RKinschliissen bei anderen Selachiern unterscheidet.

2. Das Tapetum fibrosum

bildet eine Lage des Aderhautstromas, die zwischen der Schichte der groBen GefiBe und
der Choriocapillaris gelegen ist. Die Arterien und Venen, welche das Blut zur Chorio-
capillaris zu- und abfiihren, durchbohren in senkrechter oder schriger Richtung die Tapetum-
schichte. Diesc setzt sich aus Biindeln feinsten Bindegewebes zusammen, die sich, in den
verschiedensten Richtungen durchkreuzend, aber im allgemeinen dabei zur Bulbusoberfliche
parallele Schichten bildend, durchflechten. Bei vielen 7ieren sind vereinzelte, verzweigte
Pigmentzellen zwischen die genannten Schichten eingeschoben. Die einzelnen Biindel
setzen sich aus unmeBbar feinen Fibrillengebilden zusammen, die am ehesten noch an
Sehnenfibrillen erinnern.

_ Nach RocceENBAU (1928) sind die Farben des sog. Tapetum fibrosum der Sdugetiere
nicht als eine Luminescenzerscheinung irgendwelcher Art aufzufassen, denn sie leuchten
nicht in absolutem Dunkel, noch findet durch sie eine Umwandlung des auffallenden Lichtes
statt. Dagegen stellen sie eine Mischung von Oberflichenfarben und Interferenzerschei-
nungen dar. Fiir dieses spricht die Farbstérke in den zentral gelegenen Teilen der Tapetum-
flache, fiir jene die Anderung des Farbtones in den Randabschnitten des Tapetum mit der
Drehung des Analysators bei Betrachtung im polarisierten Lichte. Die &ltere Literatur
itber das Augenleuchten ist bei ROGGENBAU zusammengestellt.

Ricurer (1928) findet, daB die Darlegungen von RoceENBAU, daB die Farben des
Tapetum fibrosum eine Mischung von Oberflichenfarben und Interferenzerscheinungen
darstellen, nicht befriedigen kann, weil dabei nur eine Interferenz der Lichtstrahlen wie an
diinnen Blattchen angenommen ist. In bezug auf die Entstehung der Farben kénne man
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zwischen Tapetum fibrosum und cellulosum keinen Unterschied machen. Die sog. Krystalle,
die man innerhalb der Zellen des Tapetum cellulosum der Katze festgestellt haben will,
sind nur sehr regelméBig und in Stapeln parallel angeordnete fibrillare Strukturen, wobei
es sehr zweifelhaft ist, ob sie als intracellulir oder der Intercellularsubstanz angehorig zu
betrachten sind. Dabei spielt RIcHTER auf die Ansichten RHODEs und HEIDENHAINS iiber
Entstehung von Geweben aus vielkernigen Plasmodien an.

Zur Erkliarung der Farbenerscheinungen, meint RIcaTER (1. ¢.), miissen die physikalischen
Analogien der Lichtbeugungserscheinungen durch Gitter herangezogen werden. Wo eine
Fadenstruktur nicht festzustellen ist, dafiir im Cytoplasma der Zellen wolkige Triibungen
bestehen, wie er sie beim Hund und teilweise bei der Kaize beobachtet haben will, lasse sich
die Farbbildung analog zum farbigen Lichtkranz um Sonnen- und Mondscheibe oder zum
Regenbogenphanomen erklaren. Das Vorherrschen blauer Farbtone erkliare sich durch das
gleichzeitige Durchscheinen des Pigmentes der skleralseitig gelegenen Aderhautschichten
durch das Tapetum als triibes Mittel (nach GOETHE).

Jusrow (1902) untersuchte die Entwicklung und den Bau des Tapetum fibrosum bei
Schaf, Ziege, Rind und Pferd, und zwar an Organen von erwachsenen und jungen 7'ieren,
Neugeborenen und Feten. Das Tapetum ist vom Moment seiner Anlage und Differenzicrung
durch seine celluldr-faserige Struktur gekennzeichnet. Im Laufe der Entwicklung tritt die
faserige Struktur immer deutlicher hervor. Makroskopische und mikroskopische Unter-
suchung ergab, dall das Tapetum seine Entwicklung schon wihrend der Fetalzeit vollendet
und bereits die fir die betreffende Tierart charakteristische Ifarbe erhilt. Die frihesten
Entwicklungsstadien des gesamten Keimes der Leder- und Aderhaut werden als indifferenter
Zustand bezeichnet. Das Auftreten von Fasern im zwischenzelligen Raum erfolgt bei Rinder-
embryonen im 4. Monat oder etwas frither. Der Anfang der Ditferenzierung fillt bei diesem
Tier in den 5. Fetalmonat. Im 4. Monat kann das Organ weder makroskopisch noch mikro-
skopisch entdeckt werden. Der ganze Augenhintergrund erscheint weilllich und besteht
aus vollig gleichartigen Elementen. Die Zellen liegen dicht nebeneinander und erweisen
sich als embryonale Bindegewebszellen. Zwischen ihnen befindet sich eine Substanz mit
feinster Faserstruktur. Im 5. Fetalmonat werden die Zellen langer, die faserige Struktur
in der Grundsubstanz deutlicher. Zu gleicher Zeit erscheinen in den duBersten Schichten
der Aderhaut Pigmentzellen. Makroskopisch erweist sich das Tapetum als graublauer
Fleck oberhalb der Sehnervenpapille. Im 6. Monat werden blauc Schattierungen und
leichte Irisierung bemerkbar, das mikroskopische Bild nihert sich mehr dem Auge im er-
wachscnen Zustand. Die Zellen lagern sich in fortlaufenden Reihen, die Faserbildung wird
deutlicher, die Pigmentzellen zahlreicher. Vom 7. Monat an ist ein scharf begrenztes, faseriges
Tapetum wic bei erwachsenen 7'ieren erkennbar, die Zellen sind differenziert und weisen
Mitochondrien auf. In néchster Nihe der Choriocapillaris findet man aufler gewohnlichen,
spindelformigen Elementen abgerundete, scheibenartige Zellen mit feinsten Umrissen.
Spater wachsen die Zellen noch und das Pigment vermehrt sich. Im 7.—8. Monat wird dic
Intensitit der Farbnuancen gréBer. Beim ncugeborenen 7'ier ist cin scharf begrenztes,
faseriges Tapetum zu erkennen. Die Zellen erscheinen véllig differenziert, dic Pigment-
zellen liegen den groflen Gefaflen an und auch zwischen den Bindegew: ebszugen Auf Quer-
schnitten erscheint das Tapetum als eine Anlagerung faseriger Biindel, zwischen denen
Zellen in groBer Menge liegen. Im weiteren Verlaufe der Entwicklung handelt es sich um das
Anwachsen der das Tapetum bildenden Elemente und um die Ansammlung von Pigmenten.
Nach der Geburt nehmen die Zellen eine mehr spindelartige Form an, der Kern wird
oval. Die Umrisse der Zellen sind so fein, dafl der Kérper mit den parallel laufenden
Fasern verschmilzt. Das Tapetum zeichnet sich durch Farbigkeit aus, die durch die
Zusammensetzung seiner Elemente und das im Hintergrund liegende Pigment hervor-
gerufen wird.

V. Der Strahlenkorper (Corpus ciliare).

Der Strahlenkorper (Ciliarkorper, Corpus ciliare) stellt die Fortsetzung der
Aderhaut nach vorne zu dar. Die mittlere Augenhaut erfihrt hier eine Diffe-
renzierung gegentiiber der Aderhaut durch die starke Entwicklung der Muskulatur
und durch die innige Verbindung mit dem blinden Teile der Netzhaut, die hier
besondere Eigenschaften besitzt. In mancher Beziehung stellen Strahlenkérper
und Aderhaut ein kontinuierliches Ganzes dar, indem die Gefille ein anatomisches
und funktionelles Hauptelement beider darstellen. Wiirde man die Betrachtung
beider Teile der mittleren Augenhaut auf ihren mesodermalen Teil beschranken,
so wiirde sich eine scharfe Grenze zwischen ihnen nicht finden lassen. Man
kénnte wohl makroskopisch an der #duBleren Oberfliche die Grenze dort
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annehmen, wo der Ciliarmuskel sichtbar wird. Diese Grenze 143t sich aber bei
mikroskopischer Untersuchung nicht aufrechterhalten, weil der Muskel viel
weiter nach hinten reicht als es makroskopisch erkennbar ist, und dies noch
dazu in einzelnen Meridianen in verschiedenem AusmaBle. Es empfiehlt sich
daher, die Grenze zwischen Strahlenkérper und Aderhaut mit dem plotzlich
erfolgenden Ubergang der visuellen in die blinde Netzhaut, also mit der Ora
serrata, zusammenfallen zu lassen.

Als Strahlenkorper ist also der Teil der mittleren Augenhaut zu betrachten,
der sich von der vorderen Endigung der eigentlichen Netzhaut bis zu der Stelle
erstreckt, an der sich die mittlere Augenhaut von der Lederhaut abhebt und
gleichzeitig in die Regenbogenhaut iibergeht.

A. Die Gestalt und Grofle des Strahlenkorpers (Corpus eiliare).

Der Strahlenkorper stellt in seiner Gestalt einen auf dem Querschnitt an-
nihernd dreieckigen Ring dar (Abb. 101). Dieses Dreieck hat zwei lange Seiten,
von denen die eine der Leder-
haut, die andere dem Augen-
inneren zugewendet ist, wahrend
die dritte, kurze Seite des Drei-
ecks mehr nach vorne gerichtet
ist und die hintere Kammer mit
begrenzen hilft. Der Winkel,
den die beiden langen Seiten
miteinander einschlieBen, ist
sehr spitz, wihrend die beiden
anderen Winkel des Dreiecks
sich einem rechten niahern und
:Xlt:;fhdeieﬁaiesrﬁla‘ll(}:jl(l;::ef;lri;f Abb. 101, Schnitt (1nrc:1K ((1;12{ E};l;st eines Ciliarfortsatzes
vationszustandes sich verschie-
den verhalten. Meistens ist der vordere, der Lederhaut anliegende Winkel
spitz und der andere anndhernd rechtwinklig; bei schwacher Entwicklung oder
Fehlen des MULLERschen Anteiles des Ciliarmuskels ist dieses Verhalten be-
sonders ausgesprochen, wihrend bei starker Entwicklung desselben und bei
Anspannung des Ciliarmuskels der der Lederhaut anliegende Winkel sich 90°
nidhert oder sogar leicht stumpf werden kann. Demgeméill kann der innere
Winkel des Dreiecks dabei spitz werden.

Die Gestalt des Strahlenkorpers ist mit der Refraktion und dem Akkom-
modationszustand in Verbindung gebracht worden. Bei Kurzsichtigkeit ist der
meridionale Anteil des Ciliarmuskels meist stirker entwickelt, wogegen die
ringformige Portion bedeutend zuriicktritt. Infolgedessen springt auf dem
meridionalen Durchschnitt der innere Winkel weniger vor. Bei Ubersichtigkeit
ist der MULLERsche Muskel oft stark entwickelt bei geringerer Entwicklung der
meridionalen Biindel. Ein solches Verhalten der Muskulatur bedingt ein stérkeres
Vorspringen des inneren Winkels des Strahlenkorpers nach innen und besonders
nach vorn. Es muB aber darauf hingewiesen werden, dall nach den Unter-
suchungen von Erscazie (1898) bei Kurzsichtigkeit der iibersichtige Typus
und umgekehrt bei Ubersichtigkeit der kurzsichtige Typus des Strahlenkorpers
vorkommt. Individuelle Unterschiede sind zweifellos sehr groB. Es wird auf
diese Verhéltnisse noch zuriickzukommen sein.

Die Gestalt des Strahlenkérpers mufl auch mit dem Akkommodations-
zustand in Verbindung gebracht werden. Bei vollstindiger Entspannung des
Ciliarmuskels unter Atropinwirkung ist die Gestalt des Strahlenkorpers auf
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Meridionalschnitten dem kurzsichtigen Typus gleich. Befindet sich der Ciliar-
muskel unter Einwirkung von Pilocarpin oder Eserin im Kontraktionszustand,
so nimmt er die Gestalt des ibersichtigen Typus an. Zieht man alle diese Ein-
fliisse in Betracht, so wird man sehr zuriickhaltend sein miissen, wenn man aus
den gegensatzlichen Verhéltnissen einzelner Portionen des Ciliarmuskels auf
den Refraktionszustand des Auges wird Schliisse ziehen wollen.

Am Ubergang der vorderen in die innere Seite des Strahlenkérpers findet sich
eine ringférmige Leiste, die H. VircrOW (1910) als Sims bezeichnet hat (Abb.102).

Die Lange des Strahlenkorpers betragt 4—6,8 mm ; seine grofte Dicke erreicht
er entsprechend der Entfernung des inneren Winkels von der Lederhaut 0,8 mm
in den Tédlern zwischen den Ciliarfortsatzen, die sich selbst bis zu einer Hohe

Abb. 102, Querschnitt durch die Regenbogenhaut und den Strahlenkorper, mchrere Ciliarfortsitze und das
sie verbindende Sinus (KOLMER).

von 0,8 mm iiber den Talern erheben, so dall die Entfernung vom hochsten
Punkte eines Firstes des Strahlenkorpers bis zur Lederhaut 1,6 mm betragen kann.
Die Lénge des Strahlenkérpers ist auf der nasalen und temporalen Seite ver-
schieden, da die Ora serrata innen weiter nach vorne reicht als auf der dulBeren
Seite des Auges. Die Léangenverhéltnisse des Strahlenkorpers, gemessen an
der Entfernung der Ora serrata und der Hornhaut-Lederhautgrenze, sind von
H. WaceneR (1931) und R. STEIN (1932) besonders untersucht worden. Ersterer
hat an 18 Augen durch Messungen festgestellt, dafi die Lénge des Strahlen-
kérpers von der Achsenlédnge des Auges abhiingig ist, und ein deutlicher Unter-
schied zwischen der nasalen und temporalen Seite besteht. Bei Achsenlangen
zwischen 22,7 und 23 mm betrugen die Malle nasal 4,8—86,5, temporal unten
und oben 6,0—7,5 mm, bei Achsenlingen von 24,7—26 mm betragt der Abstand
nasal 6—7 mm, temporal unten und oben 8—9 bis 10 mm. STEIN (l. ¢.) fand an
Messungen an 35 Augen den Unterschied zwischen nasaler und temporaler Seite
maximal mit 2,1 mm, durchschnittlich mit 1 mm und ausnahmsweise nur
0,1 bzw. 0,3 mm. E. ¥ucas (1917) hat an zwei Augen gefunden, daf3 der Strahlen-
korper auf der temporalen Seite kiirzer war als auf der nasalen. Die Ergebnisse
der genauen Messungen sind tabellarisch zusammengestellt.

Lost man die mittlere Augenhaut mit einem stumpfen Werkzeug von der
Lederhaut ab, so erscheint die &ullere Flache des Strahlenkorpers glatt, weil3,
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da der blofgelegte Ciliarkorper diese Farbe besitzt. Der vorne plétzlich als
dicke Schichte auftretende Muskel verdiinnt sich nach hinten zu und verliert
sich allméhlich, so daB seine Endigung makroskopisch nicht genau feststellbar
ist. Man kann aber bei makroskopischer Untersuchung erkennen, daf} er ver-
schieden weit nach hinten reicht, was mit den mikroskopischen Feststellungen
iibereinstimmt. Messungen an 60 Augen verschiedener Refraktion und Achsen-
lange ergaben mir Schwankungen der Lange des Ciliarmuskels zwischen 2,1 und
6,5 mm. Diese MaB3e beziehen sich auf den Teil des Muskels, der zwischen seinem
vorderen Ende am Lederhautwulst und der Stelle liegt, an der sich die mittlere
Augenhaut nicht mehr verdiinnt. Es finden sich allerdings bei genauer mikro-
skopischer Untersuchung auch noch hinter dieser Stelle Muskelzellen oder
-ziige, die aber so diinn sind, daf} sie den Umrifl der betreffenden Stelle nicht
mehr &ndern und keine Verdickung der Aderhaut bedingen. Bei diesen Messungen
ergaben sich nun an gleichen Meridionalschnitten mitunter keine oder nur
unwesentliche Unterschiede in der Linge des Ciliarmuskels, aber auch groBere,
wie z. B. in Millimetern ausgedriickt: 2,3 und 3,0, 2,8 und 3,6, 3,0 und 4,3,
3,2 und 3,5, 3,7 und 4,1, 4,1 und 5,1, 4,1 und 5,5, 4,2 und 4,9, 4,3 und 6,5,
4,5 und 5,0, 4,0 und 4,6, 4,9 und 6,4. Diese Messungen zeigen, dafl nicht nur die
MaBe des Ciliarkorpers von Auge zu Auge stark schwanken, sondern auch am
selben Auge sehr verschieden sind. Diese Verschiedenheiten der Léange des
Ciliarmuskels stehen in Verbindung mit der verschiedenen Léange des Strahlen-
korpers selbst. Die kurzen Strahlenkérper sind meist dicker und weisen einen
deutlich entwickelten MULLERschen Teil des Ciliarmuskels auf. Die ldngeren
Strahlenkorper sind meist diinner und der MULLERsche Teil des Muskels ist
entweder schwach entwickelt oder fehlt vollstandig. Man ist gewohnt, den ersten
als den tibersichtigen, den zweiten als den kurzsichtigen Typus des Strahlen-
korpers und -muskels zu bezeichnen, was aber nur sehr bedingterweise richtig
ist. Ein Parallelismus zwischen Lange des Strahlenkoérpers und Refraktion
besteht keineswegs. Wohl sind alle Augen in meinem Material, in denen der
MutrLERsche Teil vollstandig fehlt, kurzsichtig (—4 bis — 8,0 D.), doch finden
sich unter den Augen mit sehr schwach entwickeltem MtrLLERschen Teil neben
hochgradig kurzsichtigen (— 20,0, — 25,0, — 26,0 D.) normale und tbersichtige.
Unter den 13 Augen mit gut entwickeltem Ringanteil des Ciliarmuskels finden sich
neben iibersichtigen und normalsichtigen acht kurzsichtige, darunter ein Auge
von — 10,0 D. und eines von -— 30,0 D. Beriicksichtigt man die Tatsache, daf}
beim Neugeborenen der MiLLERsche Teil nur selten angedeutet ist und meistens
sogar fehlt, sich daher erst spater im Laufe der Entwicklung ausbildet, so konnte
man den Ciliarmuskel, dem der MULLERsche Anteil fehlt, als rudimentar be-
zeichnen. Es ist aber jedenfalls unzuldssig, wie dies z. B. IWANOFF getan hat,
von einer Atrophie des MiLLERschen Teiles infolge Nichtgebrauches bei Kurz-
sichtigen zu sprechen.

Im Gegensatz zur glatten dufleren Oberfliche des Strahlenkérpers weist
seine innere Seite ein ausgesprochenes Relief auf, das zwei verschiedene Ab-
schnitte erkennen 14ft. Von der Ora serrata, die besonders am Leichenauge
mit folgender Tritbung der Netzhaut deutlich hervortritt, reicht der hintere,
makroskopisch glatte, braune Teil des Orbiculus ciliaris bis zum vorderen ge-
falteten Teil des Strahlenkorpers, der Pars plicata corporis ciliaris oder Corona
ciliaris, welche eine Breite von 2 mm hat (Abb. 103).

Wiahrend die letztere in ihrem ganzen Umfange gleich gebaut ist, verhilt
sich der glatte Teil des Strahlenkérpers im temporalen Abschnitte anders als
im nasalen. Die Grenze dieser beiden Teile verlauft nicht vertikal, sondern
von auflen oben nach innen unten. STEIN (1932) ist der Ansicht, daBl die Grenze
meistens vertikal verlauft, und findet eine schrig verlaufende Grenze nur in
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3 Fallen. Der nasale obere Teil ist schméaler als der temporale untere; auch
ist die periphere Grenze des schmileren nasalen oberen Teiles viel unregel-
maBiger als die des temporalen Teiles (Abb. 104, 105). Der hintere Rand des
Strahlenkorpers ist deutlich gezackt, daher Ora serrata, wobei die Einkerbungen
zwischen den Zacken anndhernd den Furchen zwischen den Firsten des gefal-
teten Teiles entsprechen, aber nicht so regelmiflig wie diese sind. Die Breite
der Zacken ist verschieden, so dall manche doppelt so breit sind wie andere.
Von den erwithnten Einkerbungen ziehen seichte Furchen, Striae ciliares, nach
vorne gegen den gefalteten Teil des Strahlenkorpers. Diese dunkleren Streifen,
in Wirklichkeit seichte Furchen, setzen sich nach vorne in die Téler zwischen

Abb. 103. Strahlenkorper eines 56jihrigen Mannes (KOLMER).

die Ciliarfortsiitze fort. Die dunklere Fiarbung dieser Streifen ist nicht Aus-
druck der Faltung allein, sondern beruht auf gréBerem Pigmentgehalt der Pig-
mentepithelien. Neben diesem Unterschied in der Farbung, die sich als radidre
Streifen darstellt, finden sich auch Pigmentierungsunterschiede von ringférmiger
Anordnung. Die Fiirbung ist an der Ora serrata selbst oft intensiver, so dafl
sie als unregelmiBiger dunkler Ring hervortritt, an den cich vorne eine breitere,
helle Zone anschlieBt. Mitunter liegt der dunkle Ring nicht unmittelbar an
der Ora serrata, sondern etwa 1 mm weiter nach vorn, so daf} eine festonierte
dunklere Linie entsteht, die der Ora serrata parallel verliuft und ihre Zahnelung
getreulich wiederholt. Die vorher erwihnten Streifen gehen von diesen ring-
formigen dunkleren Linien ab. Der Abstand der einzelnen Streifen voneinander
ist nicht ganz gleichmiBig, auf der nasalen Seite grofler als auf der temporalen,
wo die Streifen dichter stehen und in der Regel auch dunkler pigmentiert sind.
Zwischen den dicken Streifen finden sich hiufig 2—4 zarte, vielfach erst bei
LupenvergréBerung sichtbare, meridional verlaufende Linien, welche nicht die
ganze Breite des flachen Teiles des Strahlenkorpers durchziehen. Die haupt-
sichlichen Streifen enden in den Tilern des gefalteten Teiles des Strahlenkorpers.
Die in #quatorialer Richtung verlaufende, pigmentierte Zackenlinie besitat



Die Gestalt und GroBe des Strahlenkorpers (Corpus ciliare). 139

ungleich tiefe und weite Zacken, indem schmale und flache mit groflen und tiefen
unregelmiig abwechseln. Nur ausnahmsweise findet sich in manchen Augen
eine ganz regel- und gleichméBige Zackung. Diese festonierte Pigmentlinie geht
temporal in einen 1—1,5mm breiten Pigmentstreifen iber, dessen hinterer
Rand entsprechend der Gestalt der Ora serrata in dieser Gegend nur gezackt,
fein gewellt oder fast geradlinig verlauft. Der vordere Rand dieses Streifens,
von dem die meridional verlaufenden Pigmentstreifen ausgehen, trigt meist
viel deutlichere Einkerbungen, so daBl er ein annidhernd &dhnliches Bild bietet
wie die Pigmentlinie auf der nasalen Seite. Die Zacken und auch die meridional
verlaufenden Streifen stehen temporal viel dichter als auf der nasalen Seite,
sind auch stdrker pigmentiert. Bei
Durchleuchtung von der Lederhaut aus
zeigt es sich, dafl die Grenzen der Netz-
haut nicht genau mit der Veréinderung
des Pigmentepithels zusammenfallen,
indem die Grenze der Netzhaut etwas
weiter nach vorn reicht. Diese topo-
graphischen Beziehungen sind, wie
ScHON (1895) gezeigt hat, auBerordent-
lich verschiedenartig. Zumeist zeigt die
Pigmentepithelgrenze der Ora serrata
mehr oder weniger genau entsprechende
Einkerbungen, so daf} die beiden Gren-
zen fast vollkommen zusammenfallen
und der Unterschied hichstens 0,5 mm
betrigt. Die Grenze des Pigmentepi-
thels kann auch mehr geradlinig ver-
laufen, was besonders auf der tempo-
ralen Seite hiufig vorkommt. Zwischen
dem dufleren Rande des Pigmentstrei-
fens auf der temporalen Seite und der
Ora serrata ist ¢in 0,2—0,5 mm breiter,
nur seclten noch _breiterer Saum einge- ADb. 104. Orbiculus eiliaris (0.) von der nasalen
schaltt, der weniger dicht pigmentiert, — JHfc dis Apanreh s pormiln cnetopthen
ist als der Plgmentstrelfen, Jedoch noch 0.s. Ora serrata. 9fache Vergr. (Nach R. STEIN.)
viel dunkler als das Pigmentepithel der

Netzhaut und der Aderhaut. In seltenen Fillen kann der Pigmentgiirtel
sogar 1 mm oder mehr von der Ora serrata abricken. In solchen Ausnahme-
fallen findet sich dann unmittelbar an die Ora angrenzend noch ecine zweite,
zum Pigmentgiirtel konzentrisch verlaufende Pigmentlinie, die dann die eigent-
liche Grenze zwischen dem Pigmentepithel der Netzhaut und dem Strahlen-
korper darstellt.

Vor der Grenze des Pigmentepithels ist der flache Teil des Strahlenkérpers
meist weniger dicht pigmentiert, so daBl vor ihr eine schmale, hellere Zone
entsteht, die besonders auf der nasalen Seite deutlicher hervortritt, wih-
rend die Pigmentierung auf der temporalen Seite stets intensiver ist, wohl
zur Verstirkung gegen das von der Schlifenseite einfallende Licht. Bei
Durchleuchtung der Lederhaut oder nach Entfernung der Netzhaut erscheint
hinter dem vorderen Netzhautrand in manchen dunklen Augen eine un-
gefdhr 1 mm breite Zone, die aus einzelnen Pigmentflecken zusammen-
gesetzt ist. Sie ist aullen meistens deutlicher ausgeprigt als innen, wo

sie auch fehlen kann, und hat einen zart gewellten oder unregelmiBig
gezackten Rand.
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Diese Verhiltnisse gelten fiir den Durchschnitt normaler Augen mit normal
gebildetem Strahlenkorper. Bei sehr langer Augenachse und infolgedessen
lingerem Strahlenkérper kann die vor der Ora serrata gelegene Pigmentlinie
sich in einen bis 2 mm breiten Streifen mit undeutlichen Grenzen verbreitern.
Es kommen auch Augen vor, in welchen die Verhéltnisse nasal und temporal
fast vollstindig gleich sind. StEIN (1932) hat solche Verhaltnisse an Augen
beobachtet, in denen der Abstand der Ora serrata von der Hornhaut-Leder-
hautgrenze nasal und temporal nur sehr gering war. Die mikroskopischen
Grundlagen dieses Verhaltens werden noch spéter besprochen werden.

Intwicklungsgeschichtlich be-
trachtet verandert sich die Lage
der Ora serrata zum Hornhaut-
rande. Anféanglich liegt sie dem
Hornhautrande gegeniiber, riickt
aber im Laufe der Entwicklung
nach hinten, weil das Flachen-
wachstum der Netzhaut hinter
dem der &ufleren Augenhaut
zuriickbleibt; daher verschiebt
sich die Grenze zwischen der
visuellen und blinden Netzhaut
nach hinten. Anfangs vollzieht
sich dieser Vorgang gleichméifig
im ganzen Umfang des Strahlen-
korpers. Nach dem 4. und 5. Mo-
nat liegt die erwahnte Grenze
ringsum gleich weit vom vor-
deren Ende des Strahlenkorpers.
Von diesem Zeitpunkt an bleibt
das Wachstum der visuellen
Netzhaut auf der temporalen

Abb. 105. Orbiculus ciliaris von der temporalen Hiilfte des- Seite zuruCk’ und der Strahlen-

sclben Auges (Abb. 104). Pi. der fiir die temporale Seite  korper gewinnt hier an Langs-
charakteristische breite Pigmentstreifen mit dem unregelmiBig p g g

gewellten Rand an der Ora serrata (0.s.) und der deutlichen ausdehnung. Die gleichméBige
Zackung ciliarkdrperwiirts. 9fache Vergr. (Nach R. STEIN.) Entwicklung der Ciliarfortsitze

bedingt in Verbindung mit dem
verschiedenen Verhalten der Ora serrata die ungleiche Ausbildung des flachen
Teiles des Strahlenkorpers, welcher auf der temporalen Seite seine grofite Ent-
faltung erreicht. Das beschriebene Verhalten der Ora serrata hat zur notwendigen
Folge, daB die Anheftung der Zonulafasern, falls sie auf allen Seiten gleich weit
vom vorderen Ende des Strahlenkérpers erfolgen soll, sich der Ora serrata
gegeniiber verschieden verhilt. Auf der nasalen Seite besitzen die Zonulafasern
ihre festeste Verankerung am stark pigmentierten hinteren Rande des Strahlen-
korpers und hingen hier mit der Ora serrata innig zusammen. Auf der Schlafen-
seite sind die Verhaltnisse anders. Hier tritt das Strahlenbindchen bereits in
einiger Entfernung von der Ora serrata in innige Verbindung mit den Epithelien
des Strahlenkérpers. Diese Verhiltnisse machen die verschiedene Ausbildung der
Ora serrata auf der nasalen und temporalen Seite begreiflich. Auf der ersteren
heften sich die Zonulafasern an die Ora serrata selbst an und treten sogar noch
in Verbindung mit der dahinter liegenden Netzhaut. Auf der Schléfenseite
befinden sich die Fasern des Strahlenbindchens in engerer Verbindung mit der
Oberfliche des Strahlenkorpers selbst und viel weniger mit der Netzhaut. Die
verschiedene Bildung der Ora serrata und der Pigmentierung des Strahlen-
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korpers auf beiden Seiten hangt also von entwicklungsgeschichtlichen Vor-
gingen ab. Die Ausbildung der Zacken der Ora serrata hat somit mit dem Zug
der Zonulafasern bei der Akkommodation nichts zu tun. Sie sind folglich keine
durch die physiologische Téatigkeit des Akkommodationsapparates hervor-
gerufene, erworbene Veranderung, sondern stellen einen angeborenen Zustand
dar, der auf rein entwicklungsgeschichtlichen Vorgingen beruht.

Betrachtet man die Bildung des Strahlenkorpers vom physiologischen und
vergleichend-anatomischen Standpunkt, so erkennt man, daBl sie mit der ver-
schieden groBen Ausdehnung des Gesichtsfeldes und der visuellen Netzhaut
zusammenhingt. Das Gesichtsfeld kann beim Menschen auf der Nasenseite
infolge der Lage des Auges zu den umgebenden Teilen des Kopfes nicht so weit
sein als auf der Schlifenseite. Infolgedessen reicht die visuelle Netzhaut auflen
nicht so weit nach vorne wie innen. Beim Kaninchen mit fast direkt seitlich
stehenden Augen kann das Gesichtsfeld nach allen Richtungen von gleicher
Ausdehnung sein. In Ubereinstimmung damit ist auch die Ora serrata iiberall
gleich weit vom vorderen Rande des Strahlenkérpers entfernt. Dasselbe Ver-
halten findet man beim Meerschweinchen, wahrend beim Rinde und Schafe,
deren Augen schon etwas mehr frontal stehen, der Strahlenkérper schon etwas
oval erscheint, so daB der flache Teil desselben sichelférmig ist.

Bei manchen Tieren ist die Asymmetrie des ganzen Strahlenkorpers schon
makroskopisch eine sehr auffallende, indem nasaler und temporaler Durch-
messer ganz verschiedene Ausdehnung zeigen. Es tritt dies besonders bei
den Ungulaten, am deutlichsten vielleicht beim Esel hervor.

Die Vdigel haben im allgemeinen einen radidr symmetrischen Strahlenkérper,
mit Ausnahme von einzelnen Formen, wie Eisvogel und Baumlist, bei welchen
KoLmEer paralle]l mit der nicht in Form eines Rotationsellipsoids, sondern in
Form eines liegenden Eies ausgebildeten Linse einen asymmetrischen Strahlen-
korper fand, wobei es hauptsachlich der Ringwulst der Linse ist, der durch seine
Entwicklung die Eiform der Linse und die Asymmetrie der Muskulatur bedingt.

Beim Kapuzineraffen sind die Verhéltnisse bereits denen des Menschen
ahnlich, was in der ahnlichen Lage der Augen seine Erklarung findet. Es fallt
die Grenze des Gesichtsfeldes beim Menschen nicht mit der Ora serrata zusammen,
sondern sie liegt auf der Schlifenseite des Auges hinter ihr. Dementsprechend
ist der peripherste Teil der Netzhaut nicht voll entwickelt. Die Stabchen und
Zapfen sind rudimentédr, was auf der Nasenseite nicht zutrifft. Hier liegt die
Grenze des Gesichtsfeldes nur ganz unbedeutend hinter der Ora serrata [Mac-
GIORE (1924)].

Der gefaltete Teil des Strahlenkérpers bietet einen Anblick viel grofierer
RegelmiBigkeit als der flache. Er besteht aus etwa 70 (die Zahlen schwanken
nach eigenen Ziahlungen zwischen 66 und 78) radidr zur Mitte der Pupille
angeordneten, leistenartigen Erhebungen von 2 mm Lénge, die sich um 0,8 mm
iiber die dazwischenliegenden Téler erheben. Die GréBle der Ciliarfortsitze,
die eine Liénge von 2,0—2,5mm und eine Breite von 0,12—0,15 mm haben,
andert sich mit dem Alter, ist aber auch bei gleichaltrigen Individuen recht
verschieden. Die einzelnen Fortsitze desselben Auges sind oft ungleich, doch
konnen sie in manchen Fillen annithernd gleich groff und gleich weit voneinander
entfernt sein. Mitunter sind sie oben und nasal linger, hoher und weiter von-
einander entfernt als unten und temporal, wo sie kleiner, dafiir aber dichter
angeordnet sind. Ihre Gestalt ist eine recht mannigfaltige, am einfachsten in
der Kindheit, wo die Leisten von ihrer Wurzel bis zur Stelle, an der sie sich rasch
verjiingen, beinahe glattwandig sind (Abb. 106). Die Firste der Leisten sind nur
wenig gewellt und ihr vorderes Ende ziemlich spitzwinklig gestaltet. Dabei
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reichen die Wurzeln der Ciliarfortsiatze weit nach vorn und greifen auf die Hinter-
flache der Regenbogenhaut iiber. Auch bei Neugeborenen kann dieser Zustand
noch bestehen, ja sogar noch im jugendlichen Alter, wogegen er beim Erwachsenen
selten ist. Im Laufe der Jahre verdindert sich die Gestalt der Ciliarfortsatze.
Sie werden plumper, ihr freier Rand wird dicker, sie nehmen vielfach Keulen-
form an, sind dabei am freien Rande breiter als an der Wurzel. Die Verdickung
ist vorne ausgesprochener als hinten, wodurch eben die Keulengestalt zustande
kommt. Die Oberfliche der Fortsitze ist uneben, indem Einschniirungen mit
stirker vorspringenden Teilen abwechseln. Dieses Verhalten ist sowohl an den
Firsten als auch an den
Seitenflachen ausgesprochen.
Die UnregelmaBigkeit der
Oberflichengestaltung der Ci-
liarfortsatze fithrt zusammen
mit ihrer absoluten Vergrof3e-
rung zu den komplizierten
Gebilden, die auf den meist
schrig verlaufenden mikro-
skopischen Schnitten erschei-
nen. Am eindrucksvollsten
ist das Studium der Gestalt
der Ciliarfortsitze bei Be-
trachtung des vom Glaskor-
per befreiten Strahlenkorpers
mittels Binokularlupe bei
starker auffallender Beleuch-
tung oder auf tangentialen
Schnitten. An  wirklichen
Radidrschnitten lassen sich
die Verhiltnisse nicht so gut

Abb. 106. Lupenbild der Linse, Corona ciliaris und des Orbiculis
cines Knaben, Leichenmaterial, Linsenstern angedeutet, die Corona ﬁ'bersehen wie mit dem an-

ciliaris noch gleichméBig pigmentiert (KOLMER).

gefithrten Verfahren. Zum
Studium dieser Verhiltnisse wurden photographische Aufnahmen des Strahlen-
korpers und ein Plattenmodell desselben angefertigt. Auch klinisch koénnen
diese Verhaltnisse unter Umstinden deutlich sichtbar werden, so bei Irideremie
oder bei sehr peripheren Iriskolobomen angeborener oder operativer Hnt-
stehung. Im Kolobom konnen sie sichtbar werden, wie dies Abb. 107
zeight, in der die vorderen Enden der Ciliarfortsitze in einem operativen
Kolobom der Regenbogenhaut bei einer 46jihrigen Frau dargestellt sind. Man
sieht die verschiedene GroBe und Gestalt der einzelnen Ciliarfortsitze und die
biindelweise Anordnung der Fasern des Strahlenbindchens und ihr ausschliel3-
liches Vorkommen in den Télern zwischen den einzelnen Ciliarfortsitzen. Man
vergleiche auch das von KoLmEur hergestellte direkte Lupenphotogramm des
Glaskorpers in situ mit der Linse und den Zonulafasern bei etwa 20facher
VergroBerung (Abb. 108). Wie R. KerscaBauMmER (1888) und Hgrss (1910)
gezeigt haben, gibt es vielfach individuelle Verschiedenheiten unter rein physio-
logischen Verhiltnissen. Die verschiedene Entwicklung der Ciliarfortsitze be-
einfluBt die Gestaltung der hinteren Kammer ganz wesentlich. Sind die Fortsitze
sehr dick, so legen sie sich mit ihren vorderen Enden an die hintere Fliache der
Regenbogenhaut an und verursachen in dieser sogar Eindellungen; sie reichen
auch axialwiirts weit iiber den Linsenrand vor und verengen dadurch den
zirkumlentalen Raum (Abb. 109). Neben der GroBie der Linse ist fast ausschlief3-
lich das Verhalten der Ciliarfortsitze maBgebend fir die topographischen Ver-
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hiltnisse dieser Gegend. Fortgesetztes Studium dieser Verhéltnisse ist not-
wendig, um pathologische von physiologischen Zustanden zu trennen. Sicherlich
sind manche Falle von angeblich pathologischem Verhalten des Strahlenkérpers
und seiner Fortsitze physiologische Bildungen, die nur von den landldufigen
und lehrbuchméBigen Darstellungen abweichen und daher von manchen

-mwn T .
ﬂ‘ ' ﬁ‘(

Abb. 107. Ciliarfortsiitze ciner 46jihrigen Frau in ecinem operativen Kolobom der Regenbogenhaut.

Untersuchern fiir krankhaft gehalten werden. MaBgebend werden die topo-
graphischen Verhaltnisse beeinfluft von der Beschaffenheit der Ciliarfort-
sitze und der Entwicklung des Ciliarmuskels.

Wiihrend der Strahlenkorper der Anthropoiden und der Affen im Bau mit dem
menschlichen sehr weitgehend Ubereinstimmt, zeigen die iibrigen Tiere in der

e 2

Abb. 108. Teilweise bereits entfirbte Fortsitze des Strahlenkérpers und Strahlenbindchens eines dlteren Mannes
(KOLMER).

Konfiguration und im Aufbau sehr wesentliche Abweichungen, so daB experi-
mentelle Untersuchungen, aus denen man auf die Verhiltnisse beim Menschen
schlielen will, hauptsichlich an 4 ffen angestellt werden miissen ; diesem Umstand
haben bereits Forscher wie HEiNE (1898, 1907) und ForTiN (1927), die sich
mit den topographischen Verinderungen der Ciliargegend bei der Akkommoda-
tion beschiftigten, in ihren Untersuchungen Rechnung getragen. Eigenartig
flach sind die Ciliarfortsatze bei den Monotremen (Franz, KoLMER), auch bei
den Zahnarmen wie Myrmecophagae und Tatus.
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GALLENGA (1907, 1911) hat darauf aufmerksam gemacht, dal beim Kaninchen,
beim Schaf und beim Meerschweinchen die Ciliarfortsiatze auf die Iris tber-

Abb. 109. Querschnitt des Strahlenkdrpers cines
40jihrigen. (Nach C. voN HESS.)

greifen, was beim Menschen nur bis in
den letzten Fetalmonat konstant beob-
achtet wird. Bei manchen Tieren setzen
sich Leisten des Ciliarkorpers auch auf die
Hinterflache der Iris fort, es konnen dann
von ihnen aus noch kurze Zonulafasern
entspringen.

Der Strahlenkorper des Seehundes zeigt
lange, schmale Falten mit kurzen seit-
lichen Erhebnungen; ganz auffallend war
an einem Priaparate von KoLMER, dal} die
innere Epithelschichte besonders an der
Basis der Ciliarfortsitze ganz eigenartige,
polypenférmige, aus einzelnen oder Ketten
von Epithelzellen zusammengesetzte Fort-
satze aufwies, wie sie sonst nirgends be-
obachtet worden sind. Es handelte sich
um ein junges, lingere Zeit in der Ge-
fangenschaft gehaltenes Ter.

In der Pars ciliaris der Retina fand
KormER auch bei Lemur catta eine Art von
cystischer Degeneration, in der zwischen

Abb. 110, Plattenmodell des Strahlenkorpers bei 100facher VergroBerung modelliert, auf #/s verkleinert, daher
VergroBerung 40fach.

die Epithelzellen blasenférmige Hohlraume sich ausbreiteten; das Ganze ragte
zottenartig zwischen die Zonulabiindel hinein. Auch Lemur rufifrons hat in
der Pars ciliaris solche cystische Verinderungen.
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Bei den Amphibien sind die Ciliarfortsitze schwach entwickelt, viel starker
bei den Repiilien, wo sie bis an die Linse reichen kénnen. Nach Ovio (1925)
fehlen sie bei Eidechsen und Chamdleon, wo die innere Oberfliche des Strahlen-
koérpers, die mit der Linse in Kontakt steht, plan ist.

Bei den Fischen sind die Ciliarfortsitze nur schwach entwickelt, so beim
Stor etwas stirker als beim Tunfisch. Mazza (1890) erwahnt gut entwickelte
Ciliarfortsitze bei den Plagiostomen, Cephaloptera giorna.

Die Oberflichenentwicklung des Strahlenkérpers nimmt von der Geburt
an stets zu. In den ersten Lebensjahren héingt dies mit dem Wachstum des
Augapfels zusammen, das bei
der Geburt noch keineswegs ab-
geschlossen ist. Spater kommt
es zu Volumsvermehrung des
Strahlenkorpers, zuerst infolge
der Entwicklung des Ciliar-
muskels, spiter infolge der Ver-
mehrung des Bindegewebes,
sowohl im Ciliarmuskel als auch
in der Grundplatte, schliefilich
infolge der Gréfenzunahme der
Ciliarfortsiitze und deren Ver-
zweigungen, die hauptsichlich
im Sinne der Oberflichenver-
mehrung wirkt. Die Oberfli-
chenentwicklung des Strahlen-
kérpers besitzt nicht nur grofie
Bedeutung fiir die Topo-
graphie der hinteren Kam-
mer, sondern wohl noch mehr
fiir die Absonderung des Kam-
merwassers. Welche Theoric
der Entstehung des Kammer-
wassers man auch annehmen
will, fiir jede wvon ihnen
ist die Oberflichenvergrofe-
rung des Strahlenkorpers von Bedeutung. Von ihr hingt die GroBe der
Epithelflichen ab, weiter die GroBe der moglichst nahe an der Oberfliche
liegenden Capillaren. Nrcarr (1890) und Baurmanx (1930) geben beide die
Oberfliche des Strahlenkorpers beim Kaninchen mit 6,0 gecm an. Dieser
Wert diirfte dem durchschnittlichen Werte beim Menschen ziemlich nahestehen
(Abb. 110—113).

Die Tiler zwischen den Ciliarfortsitzen nehmen von hinten nach vorne
allmihlich an Tiefe zu, die vorne bis zu 0,5 oder 0,6 mm betragen kann. Sie
ist einerseits von der Dicke der darunter befindlichen Gewebslage, andererseits
von der Hohe des Strahlenkérpers abhiéingig, nimmt also im allgemeinen mit
dem Alter zu. Der Querschnitt der Ciliartiler ist ungefihr U-formig. Die
Gestalt der Tiler wird infolge verschiedener Entwicklung der Seitenflichen der
Ciliarfortsitze und des Talgrundes in mannigfacher Weise verindert. Sind die
Ciliarfortsitze an ihren Firsten keulenférmig verdickt, so konnen die Tiler
an ihrem Grunde breiter sein als an ihren freien Réindern. Die Breite der
Téler betrigt beim Erwachsenen hinten ungefihr 0,3 mm und verengt sich
nach vorne zu infolge Dickenzunahme der Ciliarfortsitze auf etwa 0,2 mm.

Handbuch der mikroskop. Anatomie T11/2. 10

Abb. 111. Plattenmodell des Strahlenkorpers.  Vergr. 50fach.
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Sie bilden die hintersten Teile der hinteren Kammer als enge Kanéle, die hinten
und innen durch die Grenzschichte des Glaskérpers ihren Abschlufl finden
(Recessus camerae posterioris).

Der beim Neugeborenen noch
wenig ausgebildete Ciliarmuskel
nimmt mit seiner fortschreiten-
den Entwicklung an Masse zu:
" die verschiedene Ausbildung der
langsverlaufenden und ringfor-
migen Partien bedingt eine ver-
schiedene Form der Muskel-
masse, welche die Unterlage des
ganzen Strahlenkorpers bildet.
Bei geringer Entwicklung, be-
sonders des Ringmuskels, ist der
Strahlenkérper in seinem vor-
deren Anteile flacher, der innere
Winkel stumpfer als bei starker
Ausbildung der Ringpartie des
Muskels. Der erste Typus der
Ausbildung ist bei Kurzsichtig-
keit vorherrschend, der zweite
kommt meist den iibersichtigen
AV g Patenoll i Stk At von - Augenau. Tmallgemeinen nimmt

I Regenbogenhaut, ¢ Ciliarfortsiitze. die Muskulatur des Strahlenkér-

pers an Volumen zu, wodurch

eine absolute GroBfenzunahme des ganzen Strahlenkorpers entsteht. Ks ist
aber nicht die Zunahme der Muskelelemente allein, welche zur Vergroferung
des Strahlenkérpers fiihrt, sondern die Vermehrung des Bindegewebes in und

Abb. 113. Plattenmodell des Strahlenkérpers, Scitenansicht der Ciliarfortsitze. Vergr. 40fach.

auf dem Muskel. In dem radifiren oder nach Sarzmaxx (1912) besser als retikuldr
bezeichneten Teil des Ciliarmuskels nimmt mit dem Alter das zwischen den
Muskelbiindeln liegende Bindegewebe an Masse zu, wird allmahlich sklerotisch
und entartet zum Schluf hyalin, wobei es zum Schwunde der muskularen Ele-
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mente kommt. Das Volumen des ganzen Strahlenkorpers nimmt zu, insbesondere
die Ciliarfortsitze werden durch Vermehrung des fibrilliren Bindegewebes, das
die Chromatophoren zuriickdringt, gréfler, massiger, aber auch oberflichlich
unregelméBiger. Die Seitenabhiinge der Ciliarfortsitze sind in der Kindheit
glatt, werden spiiter uneben, durch Ausbildung von Epithelsprossen mit Wiilsten
und Knoten besetzt. Der gefaltete Teil des Strahlenkérpers hebt sich beim Er-
wachsenen durch seine weile Farbe von der Umgebung ab. Diese helle Firbung
ist darauf zuriickzufiihren, dafl der Pigmentgehalt der Pigmentepithelien gering
ist, so daB auch an ungebleichten Schnittpriparaten die Kerne und Zellgrenzen
leicht sichtbar sind, was an anderen Stellen des Strahlenkorpers nicht der Fall
ist. Das Verhalten des Pigmentes in den Zellen des duBleren Blattes der retinalen
Schichten unterliegt wihrend des Lebens steten Verinderungen. Beim Neu-
geborenen ist die Pigmentierung eine sehr intensive, sie ist stirker als beim
Erwachsenen, in allen Teilen des Pigmentepithels gleichmaBig. Dieser Zustand
besteht ungefiahr bis zur Pubertit (s. Abb. 106, S.142). Der Strahlenkorper
ist daher bei makroskopischer Betrachtung im kindlichen Auge gleichmiBig
tief dunkelbraun. Erst mit den Jahren erfahrt bei der VergroBerung der Ciliar-
fortsitze die Pigmentierung ecine Verdinderung. Das Pigment in den Zellen auf
den Firsten der Ciliarfortsitze wird spirlicher. Mit den Jahren nimmt der
Pigmentgehalt der Zellen fortschreitend ab, und der Bereich dieser Verinde-
rungen greift von den Firsten der Ciliarfortsiatze auch auf ihre Seiten iiber,
so dall die Entpigmentierung mitunter fast bis in die Taler zwischen den Ciliar-
fortsitzen reicht (s. Abb. 108, S.143). Bei der OberflichenvergroBerung der
Ciliarfortsitze mull das Pigmentepithel ein immer groBeres Areal decken; zieht
man in Betracht, daf eine Neubildung von Pigment nach seiner einmaligen
Entstehung im ersten Embryonalmonat mit dem Abschlufl der Entwicklung des
Auges im zweiten Lebensjahre normalerweise nicht mehr stattfindet, so ist es
begreiflich, dal mit der bedeutenden Oberflichenzunahme der Ciliarfortsatze
deren Farbe immer heller wird. In den Tilern zwischen ihnen, wo die Ober-
fliche gleich bleibt oder nur sehr wenig zunimmt, bleibt die Farbe auch stets
dunkel. Aber nicht nur die Verinderung des Epithels bewirkt die Farbenver-
anderung der Ciliarfortsitze. Auch das unter dem Pigmentepithel liegende
Bindegewebe verdndert sich, indem es mit dem Alter an Menge zunimmt, wo-
bei es auch ofter zur Obliteration von GefdBlen in den Ciliarfortsitzen kommt.
Es wirkt auch noch die Wucherung der pigmentlosen Epithelschichte mit, die
stellenweise traubenformige Gebilde erzeugt [KErRSCHBAUMER (1898)]. Alle diese
Veranderungen zusammen bewirken das allmihliche Hellerwerden der Ciliar-
fortsiitze und ihr immer deutlicheres Hervortreten. Infolge dieser Vorginge
kénnen, wie Hess (1910) beschreibt, auch Gefille der Ciliarfortsitze sichtbar
werden, meist in Gestalt eines in der Lidngsachse des Fortsatzes verlaufenden
Gefales.

Die Oberfliche des Strahlenkorpers in den Télern zwischen den Fortsitzen
ist nicht vollstindig glatt, weist vielmehr bereits beim Neugeborenen Eigenarten
auf. Es sind dies warzenformige KErhebungen von 0,1—0,3 mm Lénge und
0,5—0,1 mm Breite und einer ungefahr der Breite gleichen Hohe. Diese Gebilde,
die Ciliarfalten (Plicae ciliares) genannt, liegen einzeln, zu zweit oder sogar zu
dritt nebeneinander zwischen den Ciliarfortsitzen; in der Langsrichtung der
Téler liegen sie oft zu mehreren kettenformig hintereinander, erreichen aber die
Hohe des vorderen Endes der Ciliarfortsitze nur ausnahmsweise. Dagegen
finden sich dhnliche Gebilde in Gestalt kleiner Wirzchen nicht selten hinter dem
eigentlichen hinteren Ende der Ciliarfortsitze, also bereits im vorderen Abschnitt
des glatten Teiles des Strahlenkorpers. Die vordersten Ciliarfalten sind mit-
unter besonders grof3, so dal} sie den eigentlichen Fortsétzen dhnlich werden,

10*
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ohne ihre Groe zu erreichen. In der Jugend sind sie dunkelbraun, kénnen aber
bei hohem Grade der Entfarbung der Ciliarfortsitze gleichfalls weillich werden.
Bei tangentialer Schnittfihrung dringen sie zwischen den hoheren Ciliarfort-
sitzen deutlich hervor. Sie beteiligen sich auch an der verwirrenden Fiille von
Fortsitzen auf Schrigschnitten durch den Strahlenkdrper. Die mit dem Alter
zunehmende UnregelméBigkeit der Oberfliche des gefalteten Teiles des Strahlen-
korpers wird mit bedingt durch die manchmal sehr stark hervortretende Wuche-
rung des Epithels, das stellenweise groflere Polster bildet, und dies sowohl an
den Firsten als in den Tilern des Strahlenkérpers. Da solche Augen vielfach
keine wie immer gearteten pathologischen Verdnderungen erkennen lassen, muf
man diese hyperplastischen Bildungen als Alterserscheinungen und harmlose
Abweichungen von der Norm betrachten.

Bei der Akkommodation verdndert der Strahlenkorper seine Gestalt, indem
die Ciliarfortsdtze nach vorn und gegen die Augenachse riicken, wobei der
innere Winkel vom stumpfen oder geraden sich in einen spitzen verwandelt,
wahrend der vordere auflere Winkel sich einem geraden nahert oder sogar stumpf
werden kann.

B. Der Ciliarmuskel.

Der Strahlenkorper steht seinem Bau nach der Aderhaut viel naher als der
Iris. Alle Gebilde des Strahlenkorpers kénnen mit denen der Aderhaut homo-
logisiert werden mit Ausnahme des Ciliarmuskels, dessen Auftreten eine der
Hauptverschiedenheiten des Strahlenkorpers gegeniiber der Aderhaut darstellt.
Der andere groBe Unterschied dieser beiden Teile der mittleren Augenhaut ist
die feste Verbindung der Abkémmlinge der Netzhaut mit der mittleren Augenhaut
selbst im Strahlenkérper, zugleich mit Anderung der Funktion der Netzhaut-
abkommlinge.

Auf einem meridionalen Durchschnitte des Strahlenkorpers ist die topo-
graphische Orientierung leicht (Abb.114). Unmittelbar nach innen von der Leder-
haut liegt dieser die Suprachorioidea an, die zum Teil in den darunterliegenden,
die Hauptmasse des Strahlenkérpers bildenden Muskel einstrahlt. Dieser letztere
besitzt auf Meridionalschnitten eine annidhernd dreieckige Gestalt. Sie wird
innen und vorn vom Bindegewebe der Fortsetzung des Aderhautstromas gegeben.
Dieser bindegewebige Anteil des Strahlenkérpers wird als Grundplatte bezeichnet.
In ibr verlaufen die Venen des Strahlenkorpers auf ihrem Wege nach hinten
zu den Wirbelvenen. Zwischen der Grundplatte und dem Epithel des Strahlen-
korpers liegt eine Schichte elastischer Fasern, die Fortsetzung der Lamina
elastica chorioideae, welche durch eine Lage kollagenen, von Chromatophoren
stets freien Gewebes von der eigentlichen Basalmembran der pigmentierten
Epithelschichte getrennt ist. Diese zwischen Grundplatte und Epithel liegenden
Schichten, werden als Zwischengewebe des Strahlenkorpers bezeichnet. Das
Bindegewebe der Grundplatte und das der Zwischenschichte beteiligen sich am
Aufbau der Ciliarfortsitze, die besonders reich an Gefiflen und Nerven sind.
Zuinnerst des Strahlenkorpers liegen die beiden Epithelschichten, skleralwirts
die pigmentierte, gegen das Augeninnere zu die pigmentlose Schichte.

Im Bereiche des Strahlenkérpers und der Aderhaut liegt der Innenfliche
der Lederhaut die Lamina suprachorioidea auf und bildet den Ubergang
zwischen Lederhaut und dem benachbarten Teil. Sie ermoglicht gleichzeitig eine
gewisse Verschieblichkeit dieser Teile gegeniiber der Lederhaut. Makroskopisch
ist entsprechend dem Ciliarmuskel von der Suprachorioidea kaum etwas zu
sehen, weil sie hier nur sehr diirftig entwickelt ist. Die iiber der Aderhaut selbst
deutlich ausgebildete Suprachorioidea dringt unter Aufsplitterung in den Ciliar-
muskel ein und liegt zwischen den einzelnen Biindeln des Léngsteiles dieses
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Abb. 114. Meridionalschnitt des Strahlenkérpers eines 27jihrigen. Vergr. 39fach.



150 Der Strahlenkorper (Corpus ciliare).

Muskels. Auf der Auflenfliche desselben liegen nur einzelne Lamellen, aus flachen,
pigmentlosen Zellen und Chromatophoren bestehend, die nach vorne zu fast
vollstandig verschwinden. Sie fehlen vollstindig in der Nahe des Lederhaut-
wulstes, der Ansatzstelle des Ciliarmuskels. Die Lamellen sind sehr lang und ver-
laufen von vorne aulen nach hinten und innen. Man sieht sie an Querschnitten
des vorderen Augenabschnittes, wenn sich der Strahlenkérper von der Lederhaut
16st. Sie durchziehen dann den Raum zwischen den beiden Gebilden als duBerst
dinne Linien. Auf dem von der Lederhaut abgelosten Strahlenkérper kann man
sie unter Wasser mit einer Pinzette oder einem Pinsel zum Flottieren bringen,
sie ablosen und im Mikroskop als Suprachorioideallamelle erkennen. In ihrem
Bau gleichen sie vollstiandig den Lamellen, die reichlich zwischen Aderhaut und
Lederhaut liegen. Eine nochmalige Beschreibung ist daher iiberfliissig. Man sieht
die Lamellen der Suprachorioidea in den Ciliarmuskel einstrahlen und erkennt
sie auf den Schnitten an den Chromatophoren, die einen ihrer wesentlichen
Bestandteile bilden: besonders gut sind sie auf Flachschnitten durch den Ciliar-
muskel erkennbar. In der Suprachorioidea ist kollagenes Bindegewebe nur in
der Nihe der durchtretenden Gefale, elastische Fasern dagegen tiberall reichlich
vorhanden; ebenso kommen Chromatophoren vor, die sich durch ihre Plump-
heit von denen der iibrigen Gefdaflhaut unterscheiden. Kollagenes Bindegewebe
begleitet Gefiafle und Nerven aus der Suprachorioidea in den Ciliarmuskel, und
auch elastische Fasern treten mit den Suprachorioideallamellen in den Ciliar-
muskel ein, ebenso auch Chromatophoren. Diese flachen Zellen liegen parallel
zur Lederhaut, so daB sie auf Meridionalschnitten als dunkle Striche erscheinen,
in denen kaum die Kerne unterschieden werden konnen. Auf Flachschnitten
sind sie deutlich sichtbar und lassen Verbindungen ihrer Fortséitze mit denen
benachbarter Chromatophoren erkennen. Dieses Verhalten besteht auch im
meridionalen Teil des Ciliarmuskels. In stark pigmentierten Augen ist auch
der Ciliarmuskel so von pigmenthaltigen Zellen durchsetzt, dall er sich weniger
von der Aderhaut abhebt als in schwicher pigmentierten Augen. In solchen
schwach pigmentierten Augen ist der Muskel rein weif3, und seine Breite betrigt
4—5 mm. Je stirker die Pigmentierung des Auges und damit auch des Muskels,
desto schmaéler erscheint er makroskopisch. In den meisten Augen ist der Muskel
im ganzen Umfange gleich breit, doch kommen, wie bereits beschrieben, auch
grofle Unterschiede vor. Auf der Schlifenseite ist der Muskel mitunter deutlich
breiter als auf der Nasenseite, was mit der Grofle und Breite des Strahlenkérpers
auf der Schlifenseite zusammenhéingen diirfte. Ausnahmsweise erstreckt sich
der Muskel entsprechend den von hinten eintretenden, gréferen Nerven und
GefaBstdmmen zipfelférmig nach hinten.

Auf meridionalen Durchschnitten hat der Ciliarmuskel die Gestalt eines
sehr langen, annahernd rechtwinkligen Dreiecks, dessen Hypotenuse der Leder-
haut anliegt. Die langere Kathete ist dem Augeninneren zugewendet, die kurze
Kathete nach vorn gerichtet. In der Gestaltung des Ciliarmuskels herrscht
grole Mannigfaltigkeit infolge verschiedener Ausbildung seiner einzelnen Teile.
Seine Dicke erreicht vorne, wo sie am gréften ist, 0,5—0,6 mm.

Wenn man vom Ciliarmuskel spricht, so mufl man im Auge behalten, daf3
es sich nicht um eine einheitliche, kompakte Muskelmasse handelt, sondern
um ein kompliziertes Geflecht von Muskelbiindeln, deren Verlauf schwer genau
festzustellen ist. Sie sind von Bindegewebsplatten umgeben, welche selbst
wiederum ein Maschenwerk bilden. Im grofien und ganzen kann man drei
Teile des Muskels unterscheiden: einen der Lederhaut unmittelbar anliegenden,
aus meridional verlaufenden Muskelbdandern bestehenden Teil, den BRUCKEschen
Muskel, den innen davon liegenden radifren oder retikuliren Teil und den
MtLLERschen Muskel, der aus dquatorial verlaufenden Fasern besteht, und der
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nach vorn und innen von den beiden anderen Teilen liegt. Der BrtUckEsche
Muskel, in den die Platten der Suprachorioidea eintreten, weist sehr grofle
Maschen auf, deren Langsachsen meridional gerichtet sind, so dal} dieser Muskel
zur Génze aus fast genau meridional verlaufenden Muskelbiindeln besteht, die
sich vielfach miteinander unter spitzen Winkeln verflechten.

Auf Tangentialschnitten durch den Ciliarmuskel erkennt man, dafl die
Muskelbiindel des BrUckKEschen Anteiles zwar eine vorwiegend meridionale
Richtung besitzen, dal} sie aber auch in dieser Ebene sich vielfach miteinander
verflechten. Es besteht
also nicht nur eine
spitzwinklige  Verbin-
dung der einzelnen
Muskelbtindel mitein-
ander in dem Sinne,
dal} oberflichlichere in
die Tiefe treten und
umgekehrt tiefere der
Oberflache zustreben ,
sondern eine noch viel
reichlichere  Verflech-
tung der einzelnen
Muskelbiindel mitein-
ander in einer senkrecht
zur vorigen gelegenen
Ebene. Die Verflech-
tung geht also in allen
Ebenen des Raumes
vor sich (Abb. 115).
Die Muskelbiindel sind
anndhernd gleich stark,
doch finden sich hier
auch deutliche Unter-
schiede. Zwischen die
Muskelbiindel schieben — Abb. 115. Meridionalschnitt durch den Ciliarmuskel. Vergr. 80fach.
sich kollagenes Binde-
gewebe, Chromatophoren und im hinteren Anteil auch flache Zellen als Fort-
setzung der Suprachorioidea ein. Das Bindegewebe ist mit elastischen Fasern
untermischt und bildet ein dreidimensionales Netzwerk, das die Muskelbiindel
umgibt und unterteilt. Es ist gleichzeitig Triger der BlutgefiBle und Nerven,
die allenthalben die Muskelbiindel umspinnen und mit ihren Endausbreitungen
in Berithrung bzw. in Verbindung mit den Muskelzellen treten. Von der AuBen-
fliche nach der Tiefe zu nimmt das Zwischengewebe an Menge zu, und seine
Maschen werden enger. Dort, wo grofiere GefaBstimme den Muskel durch-
ziehen, ist das Zwischengewebe reichlicher, so daB anscheinend gréBere Liicken
im Muskel vorhanden sind. Mit Verengung der Maschen des Zwischengewebes
nimmt ihr meridionaler Durchmesser ab bei Zunahme des radiiren.

Das vordere Ende des BrijckEschen Muskels besteht aus zwei Teilen, von
denen der duBere stets deutlich vorhanden ist, wihrend der innere sehr ver-
schieden ausgebildet sein kann. Vom Lederhautwulst strahlen nach hinten
feinfaserige Bindegewebsziige mit reichlichen elastischen Fasern aus. An diese
bindegewebigen Elemente setzen sich die Biindel des BriickEschen Muskels
an; einzelne, duBerste Biindel haften direkt an der Lederhaut. Mitunter nimmt
ein kleines Biindel von Muskelfasern einen besonderen Verlauf, indem es nach
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kurzem Verlauf sich wieder an der Lederhaut festsetzt (Crampronscher Teil). Bei
Ablosung des Strahlenkérpers von der Lederhaut bleibt dann dieses Biindel mit
ihr in Zusammenhang [SATTLER (1887)]. Die weiter innen liegenden Biindel des
Britrckeschen Muskels stehen in einem fquatorial verlaufenden, in der Nahe der
Kammerbucht liegenden Muskelring in Zusammenhang, der an frontalen Schnitten
oft sehr deutlich sichtbar ist, mitunter bedeutende Michtigkeit erreicht, und
aus welchem Muskelbiindel in die Hauptmasse des Muskels umbiegen kénnen.
Dieser Muskelring liegt in unmittelbarer Nachbarschaft des Lederhautwulstes
und héngt mit dem Balkenwerk der Kammerbucht zusammen. In den Fillen,
in denen dieser aquatoriale Muskelring nicht vorhanden ist, setzen sich Muskel-
biindel an Bindegewebsfasern an, die aus dem Geriistwerk der Kammerbucht
oder aus dem Lederhautsporn, falls ein solcher ausgebildet ist, nach hinten
ziehen. Sind gleichzeitig Lederhautsporn und dquatorialer Muskelring vorhanden,
s0 liegt dieser letztere hinter dem Lederhautsporn. In solchen Fillen dienen diese
beiden Gebilde als einzige Ursprungspunkte des Briickeschen Muskels. Die
beschriebenen Bindegewebsfasern, an denen sich der BrRUckEsche Muskel ansetzt.
bilden die Sehne des Muskels. Der anfangs auf dem Meridionalschnitt schméchtige
Muskel wird nach hinten zu dicker und bildet an seiner dicksten Stelle ein
Drittel der Gesamtdicke des Ciliarmuskels. Nach hinten zu wird er immer diinner,
erscheint auf meridionalen Schnitten als ganz diinne Spindel, die schlieBlich
zu verschwinden scheint. An Tangentialschnitten und Zupfpraparaten 1a6t
er sich noch weit hinter die Ora serrata verfolgen, erreicht sogar die Gegend
des Aquators, wo man kleine, flache Muskelbiindel finden kann. Sie sind ein-
fach oder verzweigt, bilden drei- oder mehrstrahlige Sternchen oder auch geweih-
artige Figuren [Sarzmanny (1912)]. Diese Endigungen des Ciliarmuskels, der
hier scine letzten Verbindungen mit der Aderhaut besitzt, liegen zwischen
cinzelnen Lagen der Suprachorioidea und setzen sich in Biischel elastischer
Fasern fort, welche in die benachbarten Lamellen der Suprachorioidea weiter
verlaufen. Vor der Ora serrata, wo der Muskel deutlicher hervortritt, setat sich
sein Zwischengewebe direkt in die Aderhaut fort. Die elastischen Fasern treten
aus den Zwischenrdumen der Muskelfasern hervor und schlieflen sich denen von
der inneren Fliche des Strahlenkérpers kommenden elastischen Elementen an.
Aus dieser Vereinigung entsteht die Lamina elastica chorioidea. Es wurde
bereits hervorgehoben, dafi das Maschenwerk des Zwischengewebes des Ciliar-
muskels nach innen zu seine Gestalt dndert und gleichzeitig an Masse gewinnt.
Infolgedessen dndert sich das Bild des Aufbaues dieses Muskelteiles mehr und
mehr. Der Richtungsverlauf der Muskelbiindel andert sich gleichfalls: die
Muskelbénder biegen nach innen um und verlaufen schlie8lich beinahe radiir.
Dieser Teil ist unter dem Namen des radidren oder retikulidren [SArzmanw
(1912)] Teiles bekannt, obgleich die Muskelbiindel nicht wirklich radiir ver-
laufen.

Vom BrifckEschen Muskel durch Bindegewebe von wechselnder Méachtigkeit
getrennt, liegt an dessen vorderem, innerem Winkel der dritte Teil des Muskels,
der dguatoriale oder ringférmige, der nach seinem Entdecker der MULLERsche
Muskel genannt wird. Seine Ausbildung und Lage in den einzelnen Augen ist
sehr verschieden. Er liegt meist nach vorne und innen vom BrUcCKEschen
Muskel und nimmt den am meisten gegen den Linsenidquator liegenden Teil
des Strahlenkorpers ein. In solchen Fillen bedingt er die Gestaltung des inneren
vorderen Winkels des Strahlenkorpers. In anderen Fillen liegt er der Wurzel
der Regenbogenhaut niher in unmittelbarer Nachbarschaft der Kammerbucht.
In diesen Fiillen besteht er nur aus einer geringen Zahl von Muskelbiindeln.
Ks finden sich dann im lockeren Gewebe einzelne zarte Muskelbiindel, oft als
abgesonderte Teile einer weiter nach hinten liegenden Hauptmuskelmasse.
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Eine noch andere Lage hat der MtLLERsche Muskel in den Féllen, in welchen
er nach innen vom retikuldren Teil des Ciliarmuskels liegt und sich zwischen
diesen und die Grundplatte einschiebt.

Der MULLERsche Muskel setzt sich meist scharf von den anderen Teilen des
Ciliarmuskels ab und ist oft durch Bindegewebe vollstindig von ihnen getrennt.
Ofters liegt nach innen vom vorderen Teil des BritckEschen Muskels, reichlich
vom Bindegewebe und Chromatophoren umgeben, die Arterie des grolen Iris-
kreises, hinter der der retikuléire Teil des Ciliarmuskels beginnt. Vor und nach
innen von der Arterie liegt der Mt¢LLERsche Muskel. Ist die Arterie stellenweise
weiter hinten, so reicht auch der MiLrErsche Muskel weiter nach hinten und
schiebt sich mitunter sogar etwas zwischen den meridionalen und radidren Teil
des Ciliarmuskels ein. Die Biindel des MtLLERschen Muskels liegen manchmal
ziemlich eng beieinander und verflechten sich unter spitzen Winkeln. Verfolgt
man den Muskel an Serienschnitten, so ergibt sich, daB seine Ausbildung an

Abb. 116. Flachschnitt cines Biindels des MULLERschen Muskels des Menschen (OLMER).

verschiedenen Stellen grofle Unterschiede aufweisen kann: einmal ist er stark,
an einer anderen Stelle des Umfanges viel schwiicher, er kann sogar vollstindig
fehlen, so dal3 nur Teile eines Ringes vorhanden sind. Der Angabe von Mawas
(1910), dafl der MLLERsche Muskel iiberhaupt nicht existiere, ist schon BERNER
(1926) mit Recht engegengetreten, der auch die verschiedene Ausbildung dieses
Muskels hervorhebt. Der MurLErsche Muskel ist oft nasal stirker entwickelt
als temporal, so dall SaLzmans (1912) angibt, nasal niihere sich der Bau des
Ciliarmuskels mehr dem hypermetropischen, temporal mehr dem myopischen
Typus. Liegt der Muskel nach innen vom retikuliren Teil des Ciliarmuskels,
so besteht er meist aus einzelnen, voneinander fast vollstindig durch Binde-
gewebe getrennten, auf dem Querschnitte rundlichen Biindeln, zwischen denen
nur spirliche Verbindungen bestehen. Bei dieser Anordnung der Biindel des
MuLLErschen Muskels reicht er bis zum hinteren Ende der Ciliarfortsitze. Es
koénnen sich auch beide Arten der Anordnung der Muskelbiindel miteinander
verbinden. Wenn sich auch der MULLERsche Muskel im allgemeinen stirker
von den anderen Teilen des Ciliarmuskels sondert als diese voneinander, so
bestehen doch Ubergiinge des retikularen Teiles des Muskels in den dquatorialen.
Wie F. E. Scuvrze (1867) und E. Fuers (1928) hervorgehoben haben, biegen
Biindel des retikuliren Teiles des Muskels in die dquatoriale Richtung um und legen
sich an die Biindel des MirLLERschen Muskels an, wobei die Muskelbiindel entweder
frei nebeneinander verlaufen oder miteinander verschmelzen. Diese Verhiltnisse
lassen sich an frontalen Serienschnitten am besten verfolgen (Abb. 116).
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Der zirkuldre Anteil des Ciliarmuskels setzt sich aus kleinen Biindeln glatter
Muskelfasern zusammen, die miteinander spitzwinklige Maschen bilden. Jede
Muskelfaser zeigt ein zartes, oberflachliches Hiutchen, eine feine fibrillire,
oberflachliche Streifung und ein fein granuldres, den zentral gelegenen ovalen,
langgestreckten Kern umhiillendes Cytoplasma. Zwischen den Bindeln der
Muskelfasern finden wir etwa gleich dicke Biindel gewellter, unregelmafig
angeordneter, kollagener Fasern und reichlich feinste Capillarmaschen. Die
einzelnen Capillaren zeigen stellenweise, aber durchaus nicht tberall eine
zirkulire Umhiillung unmeBbar feiner kollagener Fasern. Man unterscheidet
auch pracapillare Pericyten und kleine Arterien mit unregelmiBigen, etwas
gréfiere mit schon regelmifBig angeordneten zirkuldren Muskelfasern. Zahlreiche
Biindel markloser Nervenfasern durchziehen die Muskulatur. Bei gleichzeitiger
vorziiglicher Auffairbung der feinsten elastischen Netze des Ciliarkdrpers, auch
solcher in der unmittelbaren Umgebung der Ciliarmuskeloberfliche, Ausfarbung
solcher feiner Netze in der Adventitia der kleinsten Arterien und auch sonst
iberall im Ciliarkérper ist man nicht imstande, bei Orceinfarbung oder Molyb-
dinhdmatoxylinfirbung und entsprechend vorsichtiger Differenzierung mehr
als ganz vereinzelte elastische Elemente in das Bindegewebe zwischen den
Muskelbtindeln hinein zu verfolgen. Davon, dal zwischen den Muskelbindeln
eine Kittmasse vorhanden wire, die in ihrem fdarberischen Verhalten mit den
elastischen Membranen iibereinstimmt, wie es HERBERT (1929) meint, kann in
unseren Priiparaten trotz bestem Erhaltungszustande keine Rede sein.

Auf dem Querschnitt erscheinen die am weitesten nach hinten reichenden
Muskelziige nur als ganz schmale Spindeln. Sie miissen also an Zupfpriaparaten
der Suprachorioidea studiert werden, sie sind an beiden Flachen von Supra-
chorioideallamellen iiberzogen und gehen in Biischel elastischer Fasern aus,
die in den benachbarten Plexus benachbarter Lamellen einstrahlen. Je mehr
man sich dem Rande des Ciliarmuskels ndhert, desto hdufiger werden die Muskel-
sterne, bilden schlieBflich miteinander polyedrische Maschen. In der Region
des hinteren Endes des Ciliarmuskels verzweigen sich auch die Ciliarnerven
und bilden mit ihren stirkeren und feineren Asten ein weitmaschiges Geflecht.
Es fiel KoLMER verhéltnismaBig leicht, in dieser Region mit den Silberimpragna-
tionsmethoden von pE CasTRO und BIELSCHOWSKY-AGDUHR hier die Nerven
und ihre Verzweigungen in der Muskulatur darzustellen.

ForTin (1929) hat darauf aufmerksam gemacht, daff im atropinisierten
Menschen- und Affenauge der entspannte Ciliarmuskel die freie Kommunikation
der Gewebsfliissigkeit zwischen Iris und Glaskorpergewebe erlaubt, dagegen der
kontrahierte, im Durchschnitt ein gleichseitiges Dreieck bildende Muskel des
eserinisierten Auges die Kommunikation zwischen beiden Gewebsflissigkeiten
unterbricht.

ForTix (1. ¢.) hat aus den Beziehungen zwischen den verschiedenen Akkom-
modationszustinden des Ciliarmuskels und den am Chorioidealrand angeordneten
kleinen Venen die Moglichkeit der Beeinflussung der Zirkulation im Auge
abgeleitet.

HErBERT (1929) geht von der Anschauung aus, dafl die Kittsubstanz der
Muskeln im menschlichen Auge der Qualitiat nach von der der glatten Muskeln
im tbrigen Kérper abweicht, auch von der in den Augen der Tiere, die niederer
als die Primaten sind. Da sie in gleicher Weise Reaktionen gibt wie die Glas-
héute im Auge, fragt es sich, ob sie nicht zu diesen Substanzen gerechnet werden
solle und dabei noch eine weitere befestigende Rolle firr die Muskeln, nicht blof}
die einer Kittsubstanz spiele. Speziell im Ciliarkérper hat es den Anschein, daf3
diese Substanz die hochentwickelte Akkommodation des Menschen als ein Teil
des hyalinen Membransystems unterstiitzt. Die Bindesubstanz des Ciliarmuskels
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des Menschen und die der Sphincter iridis farbt sich mit saurem Orcein so stark
wie das elastische Gewebe der hyalinen Membranen, und es lat sich ein
direkter Zusammenhang an der Basis der Iris und der Ansatzstelle einzelner
Biindel des Ciliarmuskels mit diesen Membranen erkennen. HERBERT meint,
daBl so, wie die Endothelien der DuscEmETschen Membran die Ausbildung
dieser Membran beeinflussen, so auch die diesen Endothelien embryologisch
homologen Muskelzellen zur Abscheidung der der Substanz der Descemet
entsprechenden Zwischensubstanz Anreiz geben. Diese Entwicklungsvorgéinge
sind morphologisch spite Endentwicklungen der mesodermalen Glasmembranen
des Auges, die die DrscEMETsche Membran, die Scheiden des Ligamentum
pectinatum und ihre rickwartigen Ausbreitungen umfassen.

Beim Neugeborenen fehlt der dquatoriale Teil des Ciliarmuskels noch voll-
standig, nur ausnahmsweise ist er schon angedeutet. Denselben hat E. Fuchas
(1928) frithestens in der zweiten Hilfte des ersten Lebensjahres gefunden;
meist aber tritt er erst im zweiten oder dritten Lebensjahre auf. Infolge dieses
Umstandes springt der innere, vordere Winkel des kindlichen Strahlenkérpers
nicht so stark gegen das Augeninnere vor wie beim Erwachsenen. Der meri-
dionale Teil des Ciliarmuskels hat gleichfalls in diesem Alter noch eine andere
Gestalt als im spéteren Leben. Seine innere Fliache ist nach innen zu gewdélbt,
wobei diese Wolbung stérker ist als die der 4uleren Flachen. Bildet sich spiter
kein ringférmiger Anteil des Ciliarmuskels aus, so bleibt diese urspriingliche
Gestalt des Ciliarmuskels zeitlebens fast unverindert bestehen. Dieser Typus
des Ciliarmuskels findet sich am haufigsten in kurzsichtigen Augen. Der Muskel
erhiilt hier seine gréfite Dicke bald nach seinem Ursprung und wird nach hinten
zu diinner. Auffallend ist beim Kinde das fast vollstindige Fehlen des inter-
stitiellen Bindegewebes im Ciliarmuskel, der infolgedessen ein viel kompakteres
und gleichméaBigeres Aussehen besitzt als beim Erwachsenen. Chromatophoren
finden sich nur ausnahmsweise im Ciliarmuskel des Kleinkindes. Alle diese
Umsténde beeinflussen die Gestalt des kindlichen Strahlenkérpers und bedingen
den Unterschied gegeniiber den Verhiltnissen beim Erwachsenen. Die Ahn-
lichkeit des sog. kurzsichtigen Typus des Strahlenkorpers mit dem kindlichen
laBt den ersteren als eine unvollstindige Entwicklung erkennen. Da aber der-
selbe Typus nicht nur bei kurzsichtigen, sondern auch in normalsichtigen und
iibersichtigen Augen, wenn auch in den letzteren nur als Ausnahme, vorkommt,
so kann von einer strengen, gesetzmifBigen Beziehung der verschiedenen Typen
der Entwicklung des Ciliarmuskels zu den Brechungsformen des Auges keine
Rede sein. Es ist wohl richtig, daB in iibersichtigen Augen eine stirkere Ent-
wicklung des MtLLERschen Muskels hiufiger vorkommt, als in normalsichtigen
und in diesen haufiger als in kurzsichtigen, doch findet man, wie bereits
erwihnt (S.137), auch bei hochgradiger Kurzsichtigkeit mitunter einen wohl-
ausgebildeten MULLERschen Muskel, wihrend er in iibersichtigen Augen auch
fehlen kann. E. Fucus (1928) hat in kurzsichtigen Augen &quatorial ver-
laufende Muskelbiindel nur an der Innenseite der radifiren Bundel gefunden,
mit deren Knden sie verbunden waren. Dabei reichen die aquatorialen Bindel
weit nach hinten.

Die Umwandlung des kindlichen Ciliarmuskels in den beim Erwachsenen
ausgebildeten Typus beginnt mit der Zunahme des interstitiellen Bindegewebes.
Sie findet in den inneren Teilen des Muskels statt, dessen Biindel dadurch aus-
einandergedringt werden. Die anfangs runden Zellkerne werden langlich; feine,
wellig und unregelmiBig verlaufende Bindegewebsfasern treten auf, die mit der
Zeit zahlreicher und straffer werden. Auf diese Weise entsteht ein fein gestreiftes,
mit einzelnen Kernen versehenes Bindegewebe, in dem auch Chromatophoren in
individuell verschiedener Menge auftreten. Die Zunahme dieses interstitiellen
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Bindegewebes drangt die Muskelbiindel auseinander, wobei sich das Binde-
gewebe auch zwischen den MULLERschen und Brtickeschen Muskel hinein-
schiebt. Mit dieser Entwicklung ist die Richtungsinderung der Muskelbtindel
des jetzt retikuldr erscheinenden Muskelteiles verbunden, indem die Muskel-
bildung ihre Richtung teilweise dndert und stark nach hinten, mehr nach innen
verlauft. Diese Entwicklung des retikuliren Teiles des Muskels verdndert die
gesamte Gestalt des Ciliarmuskels auf meridionalen Schnitten. Die Drehung
der Muskelbiindel aus der meridionalen in eine mehr radidre Richtung ver-
schiebt die breiteste Stelle des Muskels aus der Gegend des hinteren Endes des
gefalteten Teiles des Strahlenkorpers nach vorne und fihrt gleichzeitig zu einer
Dickenzunahme des Muskels. Infolge dieser Umwandlung nimmt der Ciliar-
muskel auf meridionalen Schnitten statt der urspriinglichen, spindelférmigen
cine dreieckige Gestalt an.

Das Alter, in dem sich diese Umwandlung vollzieht, ist nach . Fucns (l. ¢.)
sehr verschieden. Er fand ein kindliches Verhalten in den Augen von 5 und
11jahrigen Kindern, dagegen hatte der Ciliarmuskel bei einem 7jihrigen Kinde
fast das gleiche Aussehen wie beim Krwachsenen.

Wiihrend die Ausbildung des meridionalen Teiles des Ciliarmuskels (BRUCKE-
scher Muskel) keinen bedeutenden Schwankungen unterworfen ist, bestehen
solche bei der Ausbildung des retikuléren Teiles. In kurzsichtigen Augen weicht
die Richtung seiner Biindel nur wenig von der meridionalen ab, so dal sie sich
bei oberflichlicher Betrachtung nicht vom BrUckrschen Muskel abheben.
Erst bel genauerer Betrachtung lifit sich eine gréfere Menge interstitiellen
Bindegewebes finden, welche den Muskel etwas gegen die radidire Richtung
drangt.

Der meridionale Teil des Ciliarmuskels enthalt, wie erwihnt, nur sehr wenig
Bindegewebe, das erst nach der ersten Jugend erkennbar wird. Zu seinem
Nachweis eignen sich Frontal- oder Tangentialschnitte durch den Muskel besser
als meridionale. Von dem die gréBeren Gefifle und Nervenstimme stets um-
hiillenden Bindegewebe spalten sich feine Gewebsziige ab, die mit den Gefal3-
verzweigungen und kleineren Nervenstimmen zwischen die Muskelbiindel ein-
dringen und ihnen Capillaren und Nerven zufithren. Die Menge des in einem
Schnitte sichtbaren Bindegewebes hingt davon an, ob auf ihm gréBere Gefille
getroffen sind oder nicht. Im ersteren Falle kann man eine ganz ansehnliche
Menge von Bindegewebe finden, in letzterem ist es spérlich. Sehr wechselnd
ist der Gehalt der Bindegewebsziige an Chromatophoren. Er steht in direktem
Verhiltnis zur mesodermalen Pigmentierung der GefaBlhaut.

Besondere Verhiltnisse bestehen am vorderen Ende des Ciliarmuskels. Das
Balkenwerk der Kammerbucht und der Lederhautwulst dienen dem Ciliar-
muskel als Ansatz. Das Balkenwerk selbst besteht aus kollagenen Bindegewebs-
fasern, die von elastischen begleitet werden und den ersteren auflen anliegen.
Nach hinten zu nimmt die Menge des kollagenen Bindegewebes ab, wihrend sich
das elastische Gewebe in derselben Michtigkeit nach hinten fortsetzt. Die vorne
dicht aneinander liegenden elastischen Fasern streben nach hinten zu auseinander.
Die duBersten liegen der Lederhaut an, andere verlaufen zwischen den Biindeln
des Brtckeschen Muskels, auch dort, wo sich kollagene Elemente nicht nach-
weisen lassen. In den rickwirtigen und dufleren Teilen des Gerustwerkes der
Kammerbucht, also in der Gegend der Wurzel der Regenbogenhaut, findet sich
ein lockeres Gewebe mit vorwiegend kreisférmig dquatorial verlaufenden Fasern,
deren groflen Teil elastische Fasern bilden. Es entsteht auf diese Weise ein
elastischer, mit Bindegewebe untermischter Ring, der bei manchen Individuen
kriftig ausgebildet ist. Die Entwicklung des Bindegewebes an dieser Stelle
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ist von der groBeren oder geringeren Riickbildung des Stromas der Regenbogen-
haut und damit von der stirkeren oder geringeren Entfaltung der Kammer-
bucht und vom Verhalten des zirkuldren und meridionalen Anteiles des Ciliar-
muskels abhingig. Diese beiden Teile des Muskels konnen eng aneinander
liegen oder durch eine verschieden stark ausgebildete Bindegewebsmasse von-
einander getrennt sein.

Reichliches, bindegewebiges Stroma findet sich im retikuldaren Anteil des
Ciliarmuskels. Die einzelnen Muskelbiindel sind durch verschieden dicke Binde-
gewebsbalken oder -platten, die allenthalben miteinander in Verbindung stehen,
voneinander getrennt. Je weiter nach innen, desto grofler ist die Menge der
elastischen Fasern in diesem bindegewebigen Balkenwerk. Die aus dem letzteren
zwischen den Muskelbiindeln nach innen zu austretenden elastischen Fasern
sammeln sich am hinteren Ende des gefalteten Teiles des Strahlenkorpers zu
Biindeln und schlieBen sich weiter hinten zu einer kompakten elastischen Lage,
der Lamina elastica, zusammen. Die Ausbildung der Bindegewebsschichte
zwischen Muskel und Lamina elastica, die Grundplatte, und ebenso das Binde-
gewebe zwischen den Muskelbiindeln selbst nimmt mit dem Alter zu. Beim
Neugeborenen, dem Kleinkinde ist diese Bindegewebsmasse nur spérlich ent-
wickelt. Es zeigt sich hier dasselbe Verhalten wie beim fibrilliren Bindegewebe
zwischen der basalen Membran und der Lamina elastica.

Chromatophoren konnen iiberall nach auflen von der Lamina elastica vor-
kommen, wo sich elastische und kollagene Bindegewebsfasern finden. Die
Chromatophoren dringen mit der Suprachorioidea in den meridionalen Teil des
Ciliarmuskels ein, sie finden sich im interstitiellen Gewebe des Ciliarmuskels
und in der Grundplatte des Strahlenkorpers. Ebenso wie in der tibrigen Gefal3-
haut ist das Verhalten der Chromatophoren individuell sehr verschieden. TIhre
Zahl und Pigmentierung schwankt in weiten Grenzen. In manchen Augen ist
der Strahlenkorper beinahe pigmentlos. Die Chromatophoren sind gering an
Zahl und enthalten sehr helles Pigment oft nur in geringer Menge. In anderen
Augen ist das Stroma des Strahlenkoérpers sehr dunkel, weil die Chromato-
phoren sehr zahlreich und mit dunkelbraunem Pigment angefiillt sind.

Der Ciliarkorper der Neger ist sehr auffallend durch seinen Gehalt an breit
ausladenden lianglichen Chromatophoren, die auflerordentlich dunkles Pigment
enthalten konnen. Die Braunfarbung ibertrifft stellenweise sogar die der
Anthropoiden.

Fiir die Chromatophoren des Strahlenkorpers gilt das von den Verhaltnissen
in der Aderhaut Gesagte. Auch im Strahlenkorper wird die Lagerung der Chro-
matophoren vom Bau der sie umgebenden Teile wesentlich beeinflufit. Ihre
Léangsachse und Hauptebene richtet sich nach dem Verlauf der kollagenen und
elastischen Fasern, zwischen denen sie liegen. Im Brtckuschen Muskel liegen
sie parallel zu den Ebenen der Muskelplatten. Ahnlich verhalten sie sich auch
im retikuliren Anteil des Muskels. In der Grundplatte des Strahlenkorpers
und in seinen Fortsatzen sind die Chromatophoren gewohnlich spéarlicher als
im dulleren und vorderen Teile des Strahlenkorpers. Vor dem Ciliarmuskel,
wo die grofle, kompakte Masse des bindegewebigen Stromas vorhanden ist,
bilden die Chromatophoren ein dreidimensionales Netzwerk und liegen in schein-
bar unregelméfliger Anordnung. In der Umgebung der Gefile sind sie oft
zahlreicher als in der Nachbarschaft und konnen zirkular angeordnet sein. Mit-
unter ist aber gerade das perivaskulire Gewebe frei von Chromatophoren, so
daf sich die Gefalle durch den helleren Ton des sie umgebenden Gewebes vom
starker pigmentierten Stroma abheben.

Besondere Beachtung verdienen die Alterserscheinungen im Bereiche des
Ciliarmuskels. Der ProzeB, durch den der kindliche Ciliarmuskel den Typus
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der Erwachsenen annimmt, setzt sich im Laufe der Jahre weiter fort, so daf}
sich das interstitielle Bindegewebe stetig vermehrt. Im spiteren Alter tritt
Sklerosierung des Bindegewebes als echte Altersverinderung auf. Die Binde-
gewebsfasern werden zahlreicher und dicker. Dadurch dringen sie sich eng
aneinander, und die Streifung der Bindegewebsbiindel wird breiter und deut-
licher. Das Zwischengewebe im retikuldren Teil des Ciliarmuskels wird dicker,
farbt sich stirker mit Eosin und Saurefuchsin. Seine Kerne werden linger,
aber auch spirlicher. Die Verdickung des Bindegewebes im retikuliren Teil
des Ciliarmuskels dringt die Muskelbiindel weiter auseinander; die Bindegewebs-
maschen werden kiirzer, ihre Begrenzung gewundener, wodurch die Muskel-
biindel aus ihrer urspringlichen Richtung abgedringt werden. Ihre Richtung
nihert sich immer mehr der dquatorialen, so daf} es oft schwer fallt, die Bindel
des retikuldren Anteiles von denen des MULLERschen Muskels zu unterscheiden.
Bei starkerer Entwicklung dieser Altersverdnderung kommt es zu teilweiser
Atrophie der Muskelfasern, die um so ausgesprochener ist, je stirker sich das
Bindegewebe vermehrt. Die Bindel des MtTLERschen Muskels, die in einem viel
lockereren Bindegewebe liegen, das nebenbei auch sparlicher ist, sind aus diesem
Grunde dem senilen Schwunde weniger unterworfen. An den Altersverinde-
rungen nimmt auch das Gewebe der Grundplatte teil. Mit der Sklerosierung
vermindert sich die Zahl der Chromatophoren, die wahrscheinlich zugrunde
gehen. Die letzte Stufe der Altersverinderungen bildet die hyaline Entartung
des Bindegewebes: seine Farbbarkeit mit Eosin nimmt noch stiarker zu, die
Streifung des Bindegewebes wird undeutlicher und verschwindet schlief3lich
vollstindig. Es tritt Zerkluftung der hyalinen Masse auf, die in unregelméiBige
Schollen zerfillt. Dabei erfahrt das Bindegewebe eine weitere Volumzunahme.
Die Muskelbiindel leiden noch mehr, und die Gesamtmasse des Muskels nimmt
zwar zu, aber lediglich durch Vermehrung des Bindegewebes bei gleichzeitigem
Schwund der Muskelelemente. Die hyaline Umwandlung des Bindegewebes
tritt im interstitiellen Gewebe des Muskels meist spater auf als in den Ciliar-
fortsiitzen. Nach dem Gesagten ist es begreiflich, daB der retikulire Anteil des
Muskels am meisten leidet, wihrend der meridionale und dquatoriale Teil infolge
der geringen Menge ihres interstitiellen Bindegewebes von den beschriebenen
Altersverinderungen in der Regel verschont bleiben. Nur in besonders aus-
gesprochenen Fillen ergreift die Sklerosierung auch das interstitielle Binde-
gewebe des BrRtickEschen Muskels und das die Bundel des MULLERschen Muskels
locker umgebende Bindegewebe. Als Zentren, um welche die hyaline Umwand-
lung des Bindegewebes besonders frith und intensiv auftritt, erscheinen oft
grollere GefdBe. Die Sklerosierung des Bindegewebes im Strahlenkorper geht
meist parallel mit der Homogenisierung der GefalBwandungen. Diese Erscheinung
ist besonders in den Ciliarfortsitzen deutlich ausgepragt. Nach E. Fucus (1928)
schwankt das Alter, in dem die Sklerosierung des Bindegewebes und die Atrophie
der Muskulatur eintritt, sehr stark. Als jiingsten, wohl pathologischen Iall
fuhrt er den eines 22jihrigen Midchens an, die an Schrumpfniere gestorben
war, und bei der die Sklerosierung des Bindegewebes im Strahlenkorper eine
Begleiterscheinung schwerer sklerotischer Prozesse der Arterien der Netzhaut
und der Aderhaut darstellte. Schwere Sklerose fand er im Alter von 55 Jahren,
wahrend sie beil 80jihrigen oft viel geringer war. Besondere Ausbildung der
Sklerosierung des Bindegewebes im Strahlenkérper fand ich bei einem 45 Jahre
alten Manne, der an Krebs gestorben war.

Wie bereits erwiihnt, schwankt die Lidnge des Ciliarmuskels bedeutend
(S. 137). Die Liange des kiirzesten betrug nach meinen Messungen 2,3 mm, die
des lingsten 6,4 mm. Diese Befunde stimmen mit denen von E. Fucns iiberein,
der in einem Falle das hintere Ende des Muskels gegeniiber dem riickwirtigen
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Ende des gefalteten Teiles des Strahlenkorpers fand, wihrend es in einem anderen
Falle 2,5 mm hinter der Ora serrata lag.

Der Ciliarmuskel ist aus glatten Muskelzellen aufgebaut, die etwa 0,045 mm
lang und 0,006—0,009 mm breit sind [EBNER (1899)]. Ihre Kerne sind meist
oval, weniger gestreckt als in den meisten anderen glatten Muskeln. Die Léings-
streifung der Muskelzellen ist sehr deutlich. BorkE (1933) beschreibt ein
syncytiales Verhalten der Muskelmasse des Ciliarmuskels, in der die Grenzen der
einzelnen Zellen nicht unterscheidbar sind.

Die Entwicklung des Ciliarmuskels und seiner einzelnen Portionen scheint in der ganzen
Tierreihe mit der Formverianderlichkeit der Linse, d. h. mit dem Grad, moglicherweise
auch mit der Geschwindigkeit der Akkommodation parallel zu gehen. So wie beim Menschen
sind im allgemeinen die Ciliarmuskeln bei den Anthropoiden und Affen entwickelt. Mit
wenigen Ausnahmen unterscheiden sich die Muskeln bei diesen nur durch den viel hoheren
Gehalt an Chromatophoren im Bindegewebe. Bei den Halbaffen mit ihrer viel stirker
gewdlbten Linse finden sich, da offenbar geringere Akkommodation des im allgemeinen
wohl hyperopischen Auges besteht, nur schwichere Muskulatur.

Bei Lemuren fand KoLMER besonders bei Lemur rufifrons den Ciliarmuskel sehr kriftig,
cbenso bei Loris graedus und Nycticebus tachygradus hauptsichlich seine meridionalen
Portionen. Auch bei Chirogaleus sind nur die radidren Portionen des stark pigmentierten
Ciliarmuskels entwickelt.

Bei Galago fand KoLMER einen aus meridionalen Fasern zusammengesetzten, viel Pigment
enthaltenen Ciliarmuskel.

Mit Hilfe der Azanfarbung, die Muskulatur und Bindegewebe sehr gut hervorhebt, lieB
sich das Vorkommen von Muskeln im Ciliarkorper beim Elefanten nicht mit Sicherheit
nachweisen. Der Ciliarkorper, der sehr kompliziert gegliederte Fortsitze aufweist, ent-
halt im Stroma verzweigte Bindgewebszellen.

Beim Schwein ist der Ciliarmuskel schwach entwickelt. Bei den Carnivoren ist die
Akkommodation nach den bisherigen Untersuchungen [Hess und HriNe (1898), Kau-
MANN (1932)] weit geringer, deshalb auch die Muskulatur im allgemeinen schwicher ent-
wickelt. Eine Ausnahme bilden die wasserlebenden Carnivoren (z.B. Luira), deren Ciliar-
korper Hess (1909) untersuchte. Auch die eigentlichen Wassersiugetiere besitzen Ciliar-
muskulatur [s. PUrTeR (1903)].

Der Ciliarmuskel des Seehundes ist sehr schwach entwickelt, dagegen enthalten Iris
und Ciliarkérper eine grofle Menge sehr dickwandiger arterieller GefiBe, auch finden sich
kraftige, markhaltige Nerven. Dem Seehund fehlt ein Sims am Ciliarkdrper.

Beim Eisbdren ist der Ciliarmuskel sehr gut entwickelt, der Strahlenkérper und die
Iris dicht erfiillt von groBlen Chromatophoren, die eine gewisse Ahnlichkeit mit Klumpen-
zellen zeigen, ohne aber solche darzustellen. Sie kommen auch in gleicher Form und
Anordnung in der Sklera und Chorioidea vor.

Auch beim Lowen fand KoLMER einen nur aus meridionalen Zigen bestehenden, sehr
zarten Ciliarmuskel mit ziemlich viel Pigment.

C. Die Grundplatte des Strahlenkorpers.

Als Grundplatte des Strahlenkérpers bezeichnet man das Bindegewebe,
welches zwischen Epithel und Ciliarmuskel liegt. Die Grundplatte ist vorne
am dicksten, indem sie den ganzen Raum zwischen Ciliarfortsitzen, Muskel
und Wurzel der Regenbogenhaut einnimmt; sie ist in der Gegend des vorderen,
inneren Winkels des Strahlenkérpers am méchtigsten, verjiingt sich nach hinten
zu allméhlich und geht schlieflich in das Stroma der Aderhaut iiber. Das Binde-
gewebe, aus dem sie besteht, setzt sich in die Ciliarfortsitze fort, deren Geriist
es bildet, da die Ciliarfortsitze lediglich aus Bindegewebe und Gefaflen bestehen.
Die Grundplatte enthalt meist wenig Chromatophoren. Im vorderen Teil der
Grundplatte finden sich auf Meridionalschnitten aus dem Ciliarmuskel nach
innen zu den Ciliarfortsitzen ziehende kleine Arterien, die auch weiter hinten
gelegentlich vorhanden sind. Dem Verlaufe der Venen des Strahlenkérpers
entsprechend, die von vorne nach hinten ziehen, wird auf solchen Schnitten der
hintere Teil der Grundplatte oft vollstindig von einer lingsgetroffenen Vene
ausgefiillt, wogegen in anderen Schnitten nur Stroma mit einzelnen, es senk-
recht durchsetzenden, kleinen Gefillen sichtbar ist. An frontalen Serienschnitten
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laBt sich die allméhliche GroBenzunahme der Venen von vorne nach hinten
leicht verfolgen, da ihre Querschnitte stindig groBler werden. An solchen
Schnitten kann man gut die von den kleinen Arterien des Ciliarmuskels ab-
zweigenden, die Grundplatte
senkrecht durchsetzenden Aste
bis in die Ciliarfortsitze ver-
folgen (Abb. 117).

Nach innen von der Grund-
platte des Strahlenkdrpers liegt
die Fortsetzung des in der
Aderhaut zwischen Chorio-
capillaris und Pigmentepithel
liegenden Gewebes, das aus der
eigentlichen Lamina elastica
chorioideae und der Basal-
membran der Pigmentepithe-
lien oder Brucaschen Mem-
bran besteht. Entsprechend der
siebenten bis achten Reihe der
Pigmentepithelien hinter der
Ora serrata weichen diese bei-
den Membranen auseinander,
und zwischen ihnen erscheint
feinfibrillares Bindegewebe, das
nach vorne zu an Michtigkeit
zunimmt. Die Basalmembran,
) die sich mit Rubin S intensiver
Abb. 117, lejektieiézplﬁgzgzghgfsr ((Iél(ljiré%;t)mtn und der Iris  glg das umliegende fibrillare

Bindegewebe firbt, begleitet
die Pigmentepithelzellen bis zum vorderen Ende des Strahlenkérpers und liegt
ihnen an. Das ihr aufliegende kollagene Bindegewebe enthiilt Zellen, wodurch

sich diese Zwischenschichte
von der hinter der Ora serrata
befindlichen unterscheidet, wo
] pismens. i capillaren Raum zwischen
= loses Lamina elastica und Basal-
o Eel membran wohl kollagene Fi-
pigmens. rillen, aber keine Zellen vor-
epithel handen sind (Abb. 118). Das
—Binde-  Bindegewebe liegt der Basal-
gewehe . . .
" Flusties Tembran innig an und dient
j mit ihr zusammen als Unter-
oo e e g e lage des Pigmentepithels. Un-
PP e L sy oay gefihr 0,6 mm vor der Ora
Abb. 118. Querschnitt durchdenflachen Teil des Strahlenkdrpers senfata bi}det diese Zwischen-

" Tipithel, Elastica, Bindegewebe (KdL)IEi&).O P sehichte ein Netzwerk von Fal-

ten, die gegen das Augeninnere
vorspringen, das sog. Reticulum von MULLER. Zum Studium dieser Bildungen
eignen sich vor allem Flichenpraparate nach dem von Savzvanx (1900) an-
gegebenen Verfahren, ferner Meridional-, Frontal- und Fldchenschnitte. Zu
den Macerationspriparaten verwendet man am besten Leichenaugen, bei denen
sich die Epithelien leicht von den durch Faulnis nicht angegriffenen cuticularen
bindegewebigen Gebilden ablosen. Bei stumpfer Ablosung der Netzhaut an
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der Ora serrata kann man das Pigmentepithel mit allen nach innen davon
liegenden Gebilden von der Unterlage ablésen. Nur in manchen Maschen oder
Gruben des Reticulums bleiben Pigmentepithelien haften, was aber die
Untersuchung nicht weiter stort. Nun entfernt man nach Umdrehung des
Praparates den Ciliarmuskel und die Gefiafischichte; das ungefiarbte Praparat
wird mit der Innenseite nach oben in Glycerin eingeschlossen. An Flichen-
priparaten kann man nicht nur die Anordnung der Leisten des Reticulums
gut studieren, sondern auch die Bezichungen der Leisten zu den umliegenden
Gebilden (Abb. 119). Freilich kann man auf solchen Priaparaten nicht das
Reticulum in seiner gan-
zen Ausdehnung unter-
suchen. Das Reticulum ist
individuellen Schwankun-
gen stark ausgesetzt und
bei Jugendlichen weniger
entwickelt als im Alter.
Sty (1932) hat darauf
aufmerksam gemacht, dafl
die Maschen des Reticu-
lums und die darin ent-
haltenen Gruben entspre-
chend den dunkleren Strei-
fen des Strahlenkoérpers
und dem vor der Ora ge-
legenen Pigmentgiirtel be-
sonders grof3 und tief und
in geschlossenen Reihen
bzw. Zonen angeordnet
sind. Diese grofien Ma-
schen fassen 4—6 Pigment-
epithelzellen, weisen einen
Durchmesser von 0,04 bis
0,05 mm auf und bilden
annahernd meridional ver-
laufende Reihen, die durch

ihnen entsprechende, be- Abb. 119. Flachschnitt durch den vorderen Teil des Strahlenkorpers.
P . ? © MuULLERsches Reticulum, Pigmentepithel in dessen Vertiefungen, ab-
sonders hohe Leisten be- fiilhrende Venen des Strahlenkdrpers. Vergr. etwa 80fach (KOLMER).

gleitet werden. Diese Lei-

sten treten am gefarbten Priparat als dunkle Bildungen hervor (Abb. 120). Die
dicken Leisten werden von der Basalmembran und auflerdem noch von reich-
lichem interlamellarem Bindegewebe gebildet, das ihnen eine zarte Streifung
gewihrt. Zu beiden Seiten solcher méchtiger Leisten liegen die weiten Maschen.
Zwischen den Reihen groBer Maschen liegen kleinere, von 0,01—0,002 mm Durch-
messer, die dementsprechend nur 1—2 Pigmentzellen fassen. Im allgemeinen
sind die Maschen im hinteren Teile des Reticulums grofler als im vorderen. Die
geschilderten Verhiltnisse sind im Strahlenkérper auf der Schlifenseite deutlich
ausgebildet, wihrend diese charakteristische Anordnung im nasalen Teil des
Strahlenkérpers weniger ausgesprochen ist. Die am weitest hinten liegenden
groflen Maschen des Reticulums sind zumeist unvollstéindig, indem sie nach hinten
zu offen sind. Sie liegen auch nicht tiberall in gleichméBiger Breite, da sie ent-
sprechend den Zacken der Ora serrata nach vorne vorspringende Streifen bilden.
Die groflien Maschen sind dort, wo der Strahlenkérper am breitesten ist, zahl-
reicher als in den iibrigen Teilen, d. h. oben und nasal, wo sie mitunter fast

Handbuch der mikroskop. Anatomie ITI/2. 11
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vollstandig fehlen. Nach vorne, gegen den gefalteten Teil des Strahlenkorpers zu
liegen kleinere Maschen, zwischen die gelegentlich eine grofere eingeschaltet ist.
Entsprechend dem kleinen zusitzlichen Filtchen beim Ubergang des flachen in
den gefalteten Teil des Strahlenkérpers sind die Leisten des Reticulums am stéirk-
sten entwickelt; die Maschen sind klein und die von ihnen begrenzten Gruben
tief und eng. Da die gegen das Augeninnere zu vorspringenden Leisten verdickte
Riander besitzen, so ist die Offnung der Gruben enger als ihr Grund. Infolge-
dessen werden die diese Gruben auskleidenden Epithelzellen, deren Verbande
acindsen Driisen dhnliche Anordnung haben, in diesen Gruben gewissermafen
eingeklemmt. Thre Verbindung mit der
Unterlage ist daher hier besonders fest, was
eine funktionelle Bedeutung hat. Die Dicke
der Falten schwankt zwischen 0,002 und
0,006 mm. Von der Fliche gesehen weisen
die dickeren Leisten des Reticulums eine
Streifenbildung auf als Ausdruck des an
diesen Stellen deutlicher sichtbaren, weil
reichlicheren kollagenen Bindegewebes der
Zwischenschichte. Die Bindegewebsfasern
der Zwischenschichte verlaufen annihernd
parallel zur Oberfliche des Strahlenkérpers
und durchziehen den Raum zwischen Basal-
membran und Lamina elastica, die sehr
schragen Verlauf nimmt. Dadurch entsteht
bei nicht geniigend genauer Fiarbung der
Eindruck einer oberflichenparallelen Strei-
fung dieser Zwischenschichte. Die den
Pigmentepithelien iiberall innig anliegende
) . ) Basalmembran hat entsprechend den Un-
3;%'}2;}111%2{1 dﬁ”ﬁ?ﬁ;ﬂ}‘ﬁcI{fﬁl‘;t“g%“}.{)e%cﬁa ebenheil’clen ges Il/IﬁLﬁERschen }?eticulums
ichenpriparat, Zupfpriparat. Farbung mit  ejne wellige Gestalt. Histologisch besitzt sie
Hmatoxy]mvo{l’ggArL.Lgsf{sgéxéi\l.aCh PAUBINY) dieselbe Bgeschaffenheit wie iI% der Aderhaut.
Thr liegt feinfaseriges, kollagenes Binde-
gewebe auf, das erst in der Ndhe der Wurzel der Regenbogenhaut aufhort.
Die Basalmembran ist bis zu ihrem vorderen Ende stets von gleicher Dicke,
dagegen nimmt die Schichte feinfibrilliren Bindegewebes mit der Richtung nach
vorne an Michtigkeit zu und ist im Bereiche des gefalteten Teiles des Strahlen-
korpers bedeutend dicker als im flachen Teil. Auch in den Talern sind ent-
sprechend den Erhebungen des gefalteten Teiles des Strahlenkérpers Falten
der Zwischenschichte vorhanden, die aber viel niedriger als die des Reticulums
sind. Die kleinen Gruben an dieser Stelle schliefen stets nur eine Zelle ein
und sind seicht.

Das der Basalmembran aufliegende fibrillire Bindegewebe ist bereits beim
Neugeborenen deutlich nachweisbar, nimmt mit dem Alter an Dicke zu, was
moglicherweise mit der Inanspruchnahme dieser Teile durch die Akkommodation
zusammenhangt.

An Meridional- und Frontalschnitten durch die Gegend des MULLERschen
Reticulums kann man die regional und individuell verschiedene Entwicklung
der Leisten sehr gut beurteilen. Trifft ein Meridionalschnitt den Verlauf eines
Pigmentstreifens des Strahlenkorpers des Schlifenteiles desselben, so kann man
eine 1—1,5 mm breite Zone mit 20—40 Leisten im Schnitte treffen, die sich
allmihlich nach vorne zu verflachen. An anderen Stellen sind die Leisten
spirlicher und niedriger. An frontalen Schnitten sind die Unterschiede der
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Ausbildung des MUrLERschen Reticulums entsprechend den Pigmentstreifen
und den Zwischenrdumen in ihnen besonders deutlich erkennbar (Abb. 121
u. 122). Neben diesen regiondren Unterschieden gibt es auch individuelle
Verschiedenheiten, die mit dem Alter zusammenhingen, da die Ausbildung
des MULLERschen Reticulums mit den Jahren zunimmt. Die Bekleidung der
Gruben des MUrLERschen Reticulums mit Pigmentzellen kann stellenweise
den Eindruck hervorrufen, als ob das Pigmentepithel an manchen Steilen nicht
ein-, sondern mehrschichtig wire, was durch die besondere Flichenentwicklung

Abb. 121. Frontalschnitt durch den flachen Teil des Strahlenkorpers der temporalen Seite, knapp vor der
Ora serata, durch die Zone der Pigmentepithelausstiilpungen. S8fache Vergr. (Nach R. STEIN.)

dieser (regend bedingt ist. Die Anordnung der Zellen in den griBeren Gruben
des Reticulums erinnert, wie erwdhnt, an den Aufbau von Driisenacinis,
so dal von TrREACHER CoLrins (1892) und auch anderen Forschern diese
Bildungen als Driisen aufgefafit wurden. Diese Auffassung wird schon dadurch
widerlegt, dafl die Schichte pigmentloser Epithelzellen diese Stellen liickenlos
iberzieht.

Die Lamina elastica chorioideae trennt sich bereits hinter der Ora serrata
von der Basalmembran. Sie besteht aus einem dichten Filz elastischer Fasern,

Abb. 122. Wie Abb. 121. Der Schnitt weiter vorn. Der Schnitt trifft dic zackenférmigen Ausliufer des
Pigmentstreifens. 88fache Vergr. (Nach STEIN.)

die meist in der Ebene der Membran verlaufen [Worrrum (1918)] (Abb. 123).
Bereits hinter der Ora serrata biegen einzelne dieser elastischen Fasern in ihrem
Verlaufe um, treten aus der Ebene der Membran heraus und dringen in das
zwischen den Capillaren liegende Gewebe ein. Im wesentlichen ist die Lamina
elastica auch im Bereiche des Strahlenkorpers von gleichem Bau. Auf Meri-
dionalschnitten hat sie einen leicht welligen Verlauf und entfernt sich nach
vorne zu immer mehr von der Basalmembran, nimmt auch an der Faltenbildung
der Zwischenschichte nicht teil. Sie trennt die Zwischenschichte von der Grund-
platte und den Venen des Strahlenkérpers.

11*



164 Der Strahlenkérper (Corpus ciliare).

Nach vorne zu wird das Netz elastischer Fasern der Lamina elastica grober.
GroBere Bundel elastischer Fasern treten zwischen den Venen durch und ver-
laufen in der Richtung nach vorne und auBen und dringen schlieBlich in die
Biindel des Ciliarmuskels ein. Sie umbhiillen die zipfelférmigen Enden der Ciliar-
muskelbiindel, so dal sie als deren elastische Fortsetzungen erscheinen und als
deren Sehnen gelten miissen. Kine ganze Anzahl solcher Faserbiindel zweigt
von der Lamina elastica ab. Am Beginn des gefalteten Teiles des Strahlen-
korpers hort die Lamina elastica auf, indem sich ihre Fasern im umgebenden
Bindegewebe aufsplittern.

Bei sehr sorgfaltiger Farbung des Strahlenkérpers von normalen Erwachsenen
erzielte KoLMER eine sehr deutliche Darstellung der elastischen Fasern an den

Quer-
schnitle
——- der Fasern
des

Strahlen-
bitndehens

Unpigmen-
_tierte Epi-
thelschicht
Pigment-
epithel

— Elastica

Abb.123. Flacher Teil des Strahlenkorpers des Menschen. Orcein, Wasserblau, Unna, Arterien und Venen,
Elastica (KOLMER).

Gefillen, konnte sich aber absolut nicht davon iiberzeugen, daB durch Elastica-
firbung eine Kittsubstanz zwischen den Ciliarmuskelfasern dargestellt wird.

Bei manchen Menschen 14t sich elastisches Gewebe in den Ciliarfortsitzen
im Stroma, besonders deutlich zwischen den einzelnen GefiBschlingen, in
streifenweiser Anordnung nachweisen.

Zahlreiche Klemente des Strahlenkorpers, polymorphe Zellen, die bis iiber
0,04 mm grofl werden kénnen, speichern als Bestandteile des reticuloendothelialen
Apparates der Uvea saure Farbstoffe wie Trypanblau, Pyrrholblau und Lithion-
carmin. Kleinere derartige Elemente finden sich in der Aderhaut, wie man nach
mehrmaliger Injektion der betreffenden Farbstoffe bei albinotischen Kaninchen
am besten studieren kann. Uber die Einzelheiten wahrscheinlich auch im
menschlichen Auge vorhandener entsprechender Elemente ist kaum etwas be-
kannt [Farina (1928), KorLmER].

Die Speicherung der Pars ciliaris gleicht den Vorgingen im Epithel des
Plexus chorioideus. Die Speicherungen in den bindegewebigen Anteilen erfolgen
wie sonst im Bindegewebe. Die Speicherung des ektodermalen Epithels gleicht
den Vorgéingen am Schmelzorgan des jungen Zahnes, die KoLMER gleichfalls
untersucht hat. Uber die Herkunft des Kammerwassers lassen die Farbstoff-
befunde keinen sicheren Schiufi zu (W. KoLmER).

BrorevoceL (1924) beobachtete bei jungen Mdusen Speicherung des sauren
Farbstoffes Trypanblau im Strahlenkérper.
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D. Die Nerven des Strahlenkorpers.

Die Nerven des Strahlenkdrpers stammen aus dem Ganglion ciliare durch
Vermittlung der kurzen Ciliarnerven und der beiden, jede lange Ciliararterie
begleitenden langen Ciliarnerven. Diese Nerven enthalten Fasern, die von 2

Abb. 124, Im Strahlenkdrper sich aufspaltende markhaltige Nervenfasern (KOLMER).

oder 3 Asten des Nervus nasociliaris, also dem ersten Trigeminusaste, solche
die vom Oculomotorius entstammen, sowie sympathische Fasern. Ein Teil
der Verdstelung der kurzen Ciliarnerven und die beiden langen Ciliarnerven
versorgen die Regenbogenhaut, und zwar hauptsiachlich die letztere, nur einige
Astchen nehmen auch an der Innervation
des Strahlenkorpers teil. Die kurzen Ciliar-
nerven bilden zwischen Lederhaut und
Strahlenkérper in der Hohe der hinteren
Enden der Ciliarfortsiitze ein dichtes Ge-
flecht markhaltiger und markloser Fasern
(Plexus ciliaris), das also auf der Auflen-
seite des Strahlenkorpers liegt und mit
seinen Asten in ihn eindringt (Abb. 124).
Sowohl im Verlauf der zufithrenden Ner-
venstimme als auch im Plexus, der dem
Strahlenkérper aufliegt, finden sich Gan-
glienzellen, denen AcaBaBOW (1912) o6fters Abb. 125. Ganglienzelle umgeben von mark-
eine birnenformige Gestalt zuschreibt und  btzen Nerventusern in i titte s Cllar
deren Durchmesser etwa 0,012 mm betrigt.

Im Strahlenkorper des Menschen sind im allgemeinen die Ganglienzellen duBerst
selten. Einmal fand KoLMER eine Gruppe von solchen Elementen, die lingsoval
0,027 % 0,012 mm grofl waren und kugelige, 0,009 mm groBe Kerne besaBen,
am Rande der innersten Faserlagen des Ciliarmuskels im Bindegewebe, aufBer-
halb der daselbst befindlichen, gewellten, elastischen Faserlagen. Es schien
dabei, daB einzelne Zellen mehrpolig seien. Im Ciliarmuskel selbst sind Ganglien-
zellen &fters zu finden, wie die Abbildungen (Abb. 125, 126, 127) zeigen. BOoEKE
(1933) bat Zellen, die Ganglienzellen #uBerst dhnlich sehen, im Verlaufe der
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Nervenstammchen vielfach angetroffen. Er halt sie aber nicht fiir Ganglienzellen,
sondern fiir Scuwannsche Zellen. Demgegeniiber sei bemerkt, dai die abge-
bildeten Zellen doch von ScawaNNschen Zellen verschieden sind und nach ihrem
Bau als Ganglienzellen gelten miissen.

Vom ringférmigen Plexus gangliosus ciliaris [W. Krause (1861)] ziehen Aste
in die Hornhaut und in die Regenbogenhaut. Der Rest dient der Innervation
des Strahlenkorpers, wobei moto-
rische, vasomotorische und sensible
Fasern vorhanden sind. BiertI
(1897) und AcaBaBow (L. c.) be-
schreiben einen Plexus auf der
Oberflache des Ciliarmuskels, der
sich in ein sehr feinfaseriges End-
netz auflost. Im groberen Plexus
finden sich zahlreiche, markhaltige
Nervenstammchen, die auch in
den Ciliarmuskel selbst eindringen
(Abb. 128). Die alteren Autoren
Abb.126. Kleine Ganglienzelle zwischen Nerven- und beschreiben im Ciliarmuskel zum
Muskelbiindeln im Ciliarmuskel des Menschen (Kotmxr). Teil Endplatten oder geben wie

AcaBaBow (l. ¢.) an, daB3 die Fasern
in der Hohe des Kernes der Muskelfasern enden, ohne in die Zelle einzu-
dringen.

Im allgemeinen gelingt es, mit Methylenblau vital auffallend reiche, die zahl-
reichen Gefafle umspinnende Geflechte zu fiarben, die auch als duflerst zarte
Plexus in die Media und Adventitia derselben eindringen. Dagegen werden
durch die Silberfarbungen fast aus-
schlieBlich die die glatten Muskeln
innervierenden marklosen Plexus
ausgefdrbt, wahrend die Vasomo-
toren zumeist ungefirbt bleiben.
In den breiteren Biindeln des Ciliar-
muskels, in seinem caudalen Anteil,
sieht man am hiufigsten feinste
Nervenverastelungen mit kleinsten
Osen endigen, undzwar sieht mandie
Fasern in lingerem Zickzackverlauf
sich auBerordentlich verdiinnen,
bis auf etwa 0,0002—0,0003 mm
und dann in die Endgse ibergehen,
Abb. 127. Ganglienzellen im Ciliarmuskel des Menschen deren Ring aus ebenso zartem Mate-

(KOLMER). rial gefiigt erscheint; daneben fin-

det man Ringe, die viel kompakter

erscheinen. Diese Art von Endigungen sind zuerst von Borrr (1915, 1922)

im menschlichen Ciliarmuskel dargestellt worden. Nicht selten findet man,

daBl von einem solchen, etwas unregelmiBigen Ring oder Retikulare noch

eine weitere, an der Grenze der Sichtbarkeit stehende ,,ultraterminale Fibrille

weiterzieht. s ist meistens nicht moglich, sie bis zu ihrer Endigung zu ver-

folgen. Eine auffillige Beziehung dieser Osen zu den Muskelzellkernen konnte

KormER nicht beobachten; sie konnen in der Niahe des Kernes oder auch in
groflerer Entfernung von ihm an der Muskelzelle endigen.

Borkr (1933) dagegen beschreibt als nervose Endigung im Ciliarmuskel
Ringe und Retikularen, von denen mitunter noch feinste Fiadchen sich ins
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Cytoplasma der Muskelzellen hinein verfolgen lassen. Die in auBlerordentlicher

Mannigfaltigkeit sich darstellenden Nervenendigungen liegen den Muskelkernen

unmittelbar an und dellen sie vielfach ein (Abb. 129). Es kommen neben

Abb. 128. Geflecht markhaltiger Fasern der Ciliarnerven im Strahlenkorper des Menschen (KOLMER).

wirklichem Endringen auch im Verlaufe der Nervenfasern eingeschaltete ring-
formige Gebilde vor. PiNEs und Pinsky (1932) bestitigen auf Grund von
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Abb. 129a. Abb. 129D, Abb. 129c. Abb. 129d.

Abb. 120¢.

Abb. 129 a—e. Ring- und netzférmige Nervencndigungen im Musculus ciliaris des menschlichen Auges.
Starke Vergroferung. (Nach BOEKE.)

Silberimpriagnation nach Casan und Methylenblaupriparaten Boekes Befunde

STOHR (1932) und REISNER (1932) beschreiben ein Terminalreticulum, das dié
Zellen umspinnt.
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In den duBleren Biindeln des Ciliarmuskels, bei welchen glatte Muskelfasern
in einer Ebene streckenweise hintereinander und parallel angeordnet sind, kann
man den Verlauf der Nerven speziell beim Affen am besten auf grofle Strecken

Abb. 130. 0,005 mm_dicker Flachschnitt des Ciliarmuskels mit Verdistelungen markloser Nervenfasern und
Endretikularen. Firbung nach BIELSCHOWSKY-AGDUHR (KOLMER).

verfolgen. Die Menge der Nervenfasern ist so grol, daff erst Schnitte von
0,005 mm die Einzelheiten erkennen lassen, wihrend auch bei der bestgelungenen
Imprignation 0,01 mm dicke Schnitte nicht mehr klar zu entwirren sind. Man
sieht die Nerven weit an der
Oberflache der Muskelbiindel
ziehen , dann in diese ein-
dringend sich oft ziemlich
rechtwinklig teilen und zwi-
schen einzelnen Muskelfasern
verlaufen. Feinste Endéist-
chen gehen von ihnen ab, die
der Muskelfaser in der Gegend
des Kernes dicht anliegen.
Einzelne von diesen Astchen
kann mandeutlichinder Nahe
des Kernes mit einer Endose,
i o deren Substanz dicker ist als

Abb. 131, )(\rV‘(‘lélr)ér;x12’50(;2;1(1‘11(1%%11%}1(1:)1 des Menschen. der Nervenast selbst, endigen
sehen. Inanderen Fallen wie-

der gewinnt man den Eindruck, daf eine unregelmiflige Retikulare das
Ende bildet. Nicht selten sieht man von einer solchen noch weiter kaum
mehr unterscheidbare Fiserchen abgehen. Andere dieser zartesten Astchen
kann man auf groflere Strecken verfolgen, ohne ihr Ende wahrzunehmen.
KoLmMER konnte aber nicht beobachten, dal aus solchen feinen Asten neuer-
lich grobere hervorgehen, was der Fall sein miufte, wenn es sich um
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Endnetze, wie sie von manchen Autoren angenommen wurden, handeln wiirde
(Abb. 130, 131).

Auch im Ciliarmuskel der Kaize konnte KoLMER mit Farbung nach pE CASTRO
beobachten, dafl jede Muskelfaser eine nerviose Endése von sich veristelnden
marklos gewordenen Fasern enthalt.

KorLmER erreichte nach jahrelangen, fruchtlosen Versuchen beim Menschen
mit der 1930 von AGDUHR angegebenen Modifikation der BieLscHowsKyschen
Farbung uniibertrefflich klare und vollstindige Bilder in manchen Gegenden des
Auges. Uberraschend viele markhaltige Nerven treten in kleinen, bandartigen
Stammechen in den Ciliarkorper ein; manche Achsenzylinder sind iber 0,015 mm
breit. Unter reichlicher baumartiger Veriistelung ziehen sie in die Muskulatur
weiter und bilden unzéhlige Endramifikationen, so daB tatsichlich jede einzelne
Muskelfaser des Ciliarkorpers ihre getrennte Innervation durch eine Endose
bekommt. Diese Endosen kénnen klein und relativ einfach sein, oder aber man
findet das Bild von komplizierten Endretikularen mit mehrfachen, von Fibrillen
gebildeten Schleifen. Uberall werden die erwihnten Nerven reichlich von
ScawanNschen Zellen begleitet.

Die Verzweigung der motorischen Nervenfasern bietet ein sehr charakte-
ristisches Bild dadurch, daB tiberall, wo dendritische Aufzweigungen zwischen
den sehr platten Biindeln der Muskulatur stattfinden, die Verzweigungsstellen
bald groBere, langliche Platten, bald Dreiecksformen aus Neurofibrillengittern
erkennen lassen. Von diesen gehen dann grébere oder feinere Achsenzylinder
aus, die schliellich in kaum meBbar feine Fibrillen tibergehen, die zu den End-
osen oder Knopfen, wenn diese massiv imprégniert sind, hinfithren. Erst ganz
vollstandig impragnierte Priparate, wie sie KoLMER vorgelegen sind, machen die
Bilder unvollstéindig imprignierter Priparate verstindlich und erst aus dem
Studium solcher guter Priparate kann man verstehen, weshalb die unvoll-
standige Farbung zu Mifldeutungen, wie Annahme kontinuierlicher Netze u. dgl.
fithren muB.

BoEekE (1933) hat die in Rede stehenden Innervationsverhéltnisse neuerlich
dargestellt. Er findet im Ciliarmuskel den schon von AgaBaBow (1912) be-
schriebenen, weitmaschigen Nervenplexus, welcher eigentiimliche, deutliche, von
einer zarten Bindegewebskapsel (ohne deutliche Kerne) umhiillte Nerven-
endigungen aufweist. Diese winzigen Endknépfchen liegen im Bindegewebe
zwischen den Muskelfaserbiindeln und konnen wohl nichts anderes sein als
die bereits von AcaBABOW (1. ¢.) erwihnten, sensiblen Endigungen. Sie kommen
in groBler Anzahl vor und liegen manchmal am Ende von eigentiimlich ver-
breiterten Nervenfasern; daneben findet man innerhalb der Muskelfaserbiindel
des Ciliarmuskels ein dullerst zartes, feinmaschiges Netzwerk von feinsten
Neurofibrillenstrangen, welches sich zwischen den Muskelzellen ausstreckt,
iiberall Anastomosen bildend, und intracytoplasmatisch in den Muskelfasern
zu verfolgen ist. BoEXKE hebt hervor, dafl Grenzen der Muskelfasern auch bei
der stirksten VergrioBerung nicht aufzufinden sind. Es finden sich nur Myo-
fibrillenterritorien um die Kerne herum, so daf hier ohne Zweifel syncytiale
Verhiltnisse vorliegen. Innerhalb dieser syncytialen Stringe verlaufen die
iiberall miteinander zusammenhidngenden feinsten Fibrillenziige des nervésen
Netzwerkes ohne sich im geringsten um diese Territorien zu kiimmern (Abb. 132).
Das nervose Netzwerk setzt sich aus miteinander zusammenhingenden feinsten
Stringen zusammen. Die Neurofibrillen lésen sich in ein duBerst feines Netz-
werk auf, das sich sofort zu einer anscheinend einheitlichen Neurofibrille zu-
sammenschlieBt. Etwas erschwert werden diese Studien durch den Umstand,
dal} gerade bei der besten Auffirbung der Nerven die in den Geweben vor-
handenen Chromatophoren durch das Silber auch noch stark geschwirzt werden.
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Eine sichere Beziehung von Nerven zu den Chromatophoren, wie sie in der Iris
zu erkennen ist, konnte KoLMER im Gewebe des Ciliarmuskels nicht beobachten.
Auller den geschilderten, als motorisch deutlich charakterisierten Nerven und
ihren Endigungen finden wir zwischen den einzelnen Lagen und Ziigen der
glatten Muskeln Endverbreiterungen von vorwiegend groben, markhaltigen
Fasern, die einen ganz eigenartigen Charakter tragen, indem sie viel verzweigte,
plattenférmige Telodendrien mit sehr deutlicher, neurofibrillirer Struktur dar-
stellen, wie sic etwa von verschiedenen Autoren als sensible Endapparate in

Abb. 132. Nervenplexus im Ciliarmuskel eines Macacus rhesus. BIELSCHOWSKY-Methode, vergoldet,
Hamatoxylin. Vergr. 1200fach, auf ¢/- verkleinert. (Nach BOEKE.)

manchen Gebilden der Haut, unter anderem in den Sinneshaaren groller Siuge-
tiere mehrfach abgebildet wurden. Gelingt es, diese sehr platten Bildungen von
der Fliche zu sehen, so zeigen sie das Bild von Platten, die durch gruppenartige
Einschnirungen miteinander zusammenhéngen ; die letzten Enden dieser Platten-
apparate sind oval und plattgedriickt. Hin und wieder aber sieht man auch von
einer solchen Platte, deren Durchmesser 0,007—0,009 mm und dariiber betragen
kann, wieder schmale varicose Aste abgehen, die noch weithin verlaufen. KoLMER
beobachtete Platten, von bis zu 0,012 mm Breite und 0,04 mm Lénge, also ganz
auffallend groBe Gebilde; sie sind offenbar, da sie nur aus einer Lage feinster
Fibrillen gebildet werden und sehr wenig Zwischensubstanz enthalten, so auller-
ordentlich diinn, daf} sie, wenn nicht die ausgezeichnete Darstellung dieser
Methode sie hervorhebt, in gewdchnlichen Préparaten absolut verschwinden.

Die Silbermethode stellt, abgesehen von den Nerven und ihren Endver-
iistelungen und Endésen und abgesehen von den Chromatophoren, die sie sehr
stark schwirzt, noch haufig in der glatten Muskulatur 0,001—0,002 mm grof3e,
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isolierte, dunkle Kérnchen und Ringe dar, die héufig in der Nahe der Nerven-
enddsen liegen, ohne aber mit ihnen verbunden zu sein. Ihr Farbton ist ein
schwarzer neben dem schwarzbraunen der Nervenendigungen.

EinigermafBen sicher feststellen kann man sensible Nerven bei vollstandiger
Impragnation nur dadurch, dafl man sie aus dem Bereiche des Ciliarmuskels
in die Strahlenkérperbasis hineinziehen sieht, wo sie ganz unabhingig von den
Fasern, die zur Iris ziehen, einen ringférmigen Plexus bilden.

Die Ausbreitung der Nerven zu den einzelnen Muskeln erfolgt im Binde-
gewebe zwischen den flaichenhaft ausgebreiteten Muskelbiindeln, wobei ein gro3er
Teil der Fasern bandartig, die groberen Fasern selbst zu Bandern flichen-
haft ausgebreitet, verlaufen. Auch bei guter Nervenfarbung sieht man deshalb
auf  Nervenlangsschnitten
(Abb.133) und erst auf fron-
talen oder Schragschnitten
des Ciliarkorpers die er-
wihnten breiten Binder
der markhaltigen Nerven.
Auf Querschnitten sieht man
auch vielfach die Nerven im
Querschnitt neben einzelnen
abbiegenden Fasern. Dabei
scheint ihr Markmantel so
diinn zu sein, dafl im Mark-
faserpriparat diese unge-
wohnliche Verbreiterung der
Nervenfasern kaum hervor-

tritt. KEs mull somit zum
3 ; S : . Abb. 133. Biindel des MULLERschen Muskels des Menschen. End-
rlchtlgen Verstiindnis der retikularen mit marklosen Fasern. Firbung nach BIELSCHOWSKY-

Ciliarkorper auch auf Fron- AGDUHR (KOLMER).

talschnittserien studiert wer-

den, und auch pathologische Verinderungen dirften an solchen Serien klarer
hervortreten.

In die Ciliarfortsidtze ziehen kleine Biindel markloser Fasern hinein, die
reichlich mit ScEwaxnschen Scheidenzellen versehen sind. FEinzelne dieser
Fasern treten zu den Gefillen der Ciliarfortsitze in Beziehung, andere nihern
sich mit Verzweigungen dem Epithel, ohne daB man jemals ein Austreten ins
Epithel beobachten kénnte. In dieser Hinsicht konnte KormEer bei Menschen
genau dasselbe Verhalten beobachten wie es in den Ciliarfortsitzen albinotischer
Kaninchen, wo die Pigmentierung nicht stort, viel iibersichtlicher zu erkennen ist.

Bei vollstandiger Farbung der Nerven sieht man, dafl die Umgebung des
ScuLEMMschen Kanals und das Ligamentum pectinatum selbst einen groflen
Reichtum von Nerven beherbergen. Am lehrreichsten sind diesbeziiglich Serien-
schnitte, welche parallel zur Irisfliche durch den Kammerwinkel gefiithrt werden,
und das Ligamentum pectinatum in gréBerer Lange treffen. Man sieht auf ihnen
sehr dichte, langgestreckte Veriistelungen von Nervenfasern, die das Binde-
gewebe der Skleralrinne durchziehen. Uber das Vorkommen von Nerven im
Gebiete des Ligamentum pectinatum hat KoLmER kaum Angaben gefunden,
hat aber solche beim Kaninchen vereinzelt an Silberpriparaten schon beobachtet.
Vorziigliche Ausfirbung der Nerven nach AGpUHR beim Menschen liell ihn
erkennen, dafl durch das charakteristische Maschenwerk des Ligamentum
pectinatum in ganz unregelméfliger Weise sehr zahlreiche marklose Nerven ziehen
und stellenweise auch Verbreiterungen des Achsenzylinders sich an das Balken-
werk anlegen. Man findet solche Nerven, die sich auch vielfach in diesem Gebiete
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verzweigen, in schriger, nur selten in radidrer Richtung, im Ligamentum pec-
tinatum verlaufen. Es gelang KorLMER aber nicht, Endigungen dieser vielfach.
verzweigten Elemente im (ebiet des Ligamentum selbst zu beobachten. Die
Nerven tberbriicken offenbar hier nur den Kammerwinkel, um ihre Endiste
an andere Gewebe abzugeben. Gelegentlich sah KoLMER eine grobe End-
keule. Auch die Gegend des ScHLEMMschen Kanals ist reich an, wesentlich
parallel zum Rande der Kammerbucht verlaufenden, Nerven, ohne dall man
eine Beziehung zum Kanal selbst erkennen konnte. Auch im hinteren Teile des
Strahlenkérpers lassen sich nach AepUHR Nervengeflechte darstellen, die bis un-
mittelbar unter das Epi-
thel reichen (Abb. 134).

s Die Gefafle, beson-
ders die Capillaren des
Strahlenkdérpers, weisen
eine #ullerst reichliche
Innervation auf, wobei
die Capillaren von fein-
sten Nervenfibrillen mit
zahlreichen varikosen
Verdickungen umspon-
nen werden. Auch die
groferen Arterien wei-
sen eine reichhaltige
Nervenversorgung ihrer
Zellen auf. Nach die-
sen Untersuchungen ist
als sicher anzunehmen,
daB die Ciliarmuskel-

Abb. 134. Nerven des flachen Teiles des Strahlenkérpers in der Gegend des elemente eine auBer-
MtTLLERschen Reticuluns, Fiarbung nach AGDUHR (KOLMER). ordentlich reichhal’cige
Nervenversorgung be-
sitzen, die bei technisch vollendeter Firbung eine nervose Versorgung aller
Kerne erkennen lift. Die gleichen Verhiltnisse wie beim Menschen (KOLMER)
fand BoekE (1933) auch beim Affen (Macacus rhesus). MuRos Urra (1923)
weist darauf hin, daB die Engmaschigkeit des motorischen Plexus in direktem
Verhiltnis zur Schnelligkeit des Fluges der betreffenden Vogelart steht. AuBer
den Nervenendigungen an den Muskeln und Gefiflen finden sich zahlreiche
Nervenverzweigungen und Endigungen im Bindegewebe, das zwischen den
Muskelbiindeln des Ciliarmuskels und an seiner inneren Flache liegt. Auch
hier ist ein weitmaschiges Nervengeflecht vorhanden. Im Gewebe liegen spiralig
gewundene oder knopfférmige, freie Endigungen. Besondere Endbéumchen
sich aufsplitternder Nerven finden sich in der Nihe des Ciliarepithels und
stellen nach AcaBaBow (1912) sensible Endigungen dar.

6

E. Das Pigmentepithel des Strahlenkorpers.

Das Pigmentepithel der Netzhaut #indert sein Aussehen mit dem Ubergang
der visiven Netzhaut in die blinde. Schon mit dem Verschwinden der Stibchen
und Zapfen wird es niedriger und verliert seine gegen das Neuroepithel ge-
richteten Fortsitze. Das Pigment riickt nach innen gegen die Limitans externa
der Netzhaut, so daf die mit ihrer Lingsachse senkrecht zur Limitans liegenden
Kerne ohne Bleichung des Pigmentes sichtbar werden. An der Ora serrata
werden die Pigmentepithelzellen schmiiler und héher (0,018—0,025 mm), und
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ihr Pigmentgehalt nimmt so stark zu, daf3 die ganze Zelle von Pigment erfillt
ist, welches den Kern verdeckt. Die Veréinderung der Beschaffenheit der Zellen
ergibt sich meist plotzlich, so dal zwischen den niedrigen und pigmentérmeren
Zellen, die der Netzhaut im engeren Sinne entsprechen, und den hohen, pigment-
reichen, die bereits im Strahlenkérper zugehéren, nur eine oder zwei Zellen
liegen, die in bezug auf Grofle und Pigmentreichtum eine Zwischenstellung
einnehmen. Die Kerne der zum Strahlenkoérper gehérigen Pigmentzellen sind
lingsoval und stehen mit ihrer Léngsachse senkrecht zur Basis der Zelle. Der
Pigmentgehalt der Zellen ist fast immer so stark, dafl der Kern ohne Entpigmen-
tierung nicht sichtbar ist. Die Pigmentierung ist jedoch nicht immer gleich-
mifBig. Es finden sich hier und da Zellen eingestreut, deren Pigmentgehalt viel
geringer ist als dies der Regel entspricht, so dall sogar der Kern sichtbar ist.

Der Ubergang von dem der Netzhaut entsprechenden Pigmentepithel zu
dem des Strahlenkorpers ist bei Flichenansicht deutlicher als an Meridional-
schnitten. Hinter der Ora serrata sind die Pigmentzellen ausgesprochen viel-
eckig, fast regelmiBig sechseckig. Vor der Ora serrata, gekennzeichnet durch
eine tief pigmentierte Linie, ist die Gestalt der Zellen hochst unregelmafig,
indem das Verhiltnis des liangsten zum kiirzesten Durchmesser sich mitunter
wie 1:3 verhalt. Gerade beim Anblick von der Fliche ist die UngleichmiBig-
keit des Pigmentgehaltes der Zellen besonders auffallend, indem stark pigmen-
tierte mit weniger pigmentierten abwechseln. Im hintersten Teile des Strahlen-
korpers kann kein Zweifel an der Einschichtigkeit des Pigmentepithels bestehen.
Diese Ubersichtlichkeit der Anordnung der Zellen leidet durch die unregelmiBige
Oberflachengestaltung der Unterlage in der Gegend des MULLERschen Reticulums.
Die Beschaffenheit und Gestaltung der Leisten dieses Reticulums und der da-
durch entstehenden Gruben ist bereits beschrieben worden. Da das Pigment-
epithel sowohl die Vertiefungen wie die Leisten tberzieht, wird die Lagerung
der Zellen eine unregelméaflige, und es entsteht leicht der Eindruck einer Mehr-
schichtigkeit des Pigmentepithels. Man kann das Verhalten der Zellen mit dem
der Faden eines stark gekniillten Samtes vergleichen. Infolge dieser Verhalt-
nisse ergeben sich auf meridionalen und frontalen Schnitten wenig tibersichtliche
und daher komplizierte Bilder. Auf tangentialen Schréigschnitten, die fiir das
Studium des Reticulums besonders geeignet sind, 146t sich die Ausfillung der
Gruben durch Pigmentzellen leicht erkennen. Durch die Zusammenpressung
in den Vertiefungen des Reticulums #ndern die Pigmentepithelzellen ihre Gestalt.
Die sonst regelméBig zylindrischen Zellen werden stellenweise kegel- oder kolben-
formig, je nachdem ihre Basis oder ihr freies Ende mehr Raum zur Entfaltung
besitzt. Die Gruben des Reticulums sind vielfach an ihrer Offnung enger als
an ihrem Grunde. Dadurch wird der Zusammenhang der Pigmentepithelzellen
mit der Unterlage bedeutend verstirkt, da die Zellen nicht nur mit ihrer Basis,
sondern an vielen Stellen auch mit ihrer Seite am Bindegewebe haften. Die
Verengung der Grubensffnung wirkt mechanisch im selben Sinne. Die Zellen
sind gewissermaflen in den Gruben gefangen. Diese Verhéltnisse sind zweifellos
von groBer Bedeutung fiir dic Festigkeit der Verbindung der Zellen des Pigment-
blattes mit der Unterlage. An manchen Stellen kann man erkennen, daf} sich
Fortsitze des Reticulums zwischen die Pigmentepithelzellen einschieben, ja,
sie mitunter fast ganz umfassen. Es sind dies eben kleine Gruben, die nur eine
einzelne Zelle einschlieBen. Manche dieser Zellen besitzen an ihrer Basis fast
kein Pigment. In etwas grofleren Gruben des Reticulums finden zwei oder drei
Zellen Platz. Solche Zellen sind mitunter linger als der Durchschnitt der Zellen
und erreichen eine Héhe von 0,03 oder 0,04 mm. Weiter vorne flacht sich das
Reticulum ab, aber sogar noch an den Ciliarfortsitzen kann man erkennen, daf}
das unterliegende Gewebe zwischen die Pigmentepithelzellen eindringt und sie
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teilweise umfaB3t. Dal die Pigmentepithelzellen besonders fest an ihrer Unter-
lage haften, ergibt sich auch aus der Beobachtung, dall bei Maceration die Ober-
fliche des Strahlenkorpers niemals ganz pigmentfrei bleibt. Erst gegen die
vorderen Enden der Ciliarfortsétze zu wird die Unterlage der Pigmentepithel-
zellen glatt, so daf} die d4uBerc Grenze derselben eine glatte, fortlaufende Linie
bildet, die nicht mehr durch vorspringende Zacken unterbrochen wird.

Dic Pigmentierung der Zellen ist nicht immer die gleiche. Meistens sind,
worin alle Autoren iibereinstimmen, die Zellen des flachen Teiles des Strahlen-
korpers so stark pigmentiert, dafl weder Kern noch Zeligrenzen ohne Bleichung
sichtbar sind. Diese Regel
ist aber nicht ohne Aus-
nahme. Man findet mit-
unter auch normale Augen
mit geringerem Pigment-
gehalt in der Gegend des
Strahlenkérpers. An Pré-
paraten solcher Augen
kann man erkennen, daf
der &uBere, basale Teil
der Zellen weniger pigmen-
tiert als der Rest der Zelle
und der Kern oft tber-
raschend gut sichtbar ist.
Die Kerne sind rund, oder
falls die Zellen niedrig
sind, oval mit parallel zur
Zellbasis liegender Langs-
achse. Sind die Zellen
hoher oder sind sie zu-
sammengeprel3t, so wer-
den die Kerne oval und lie-
Abb. 135. Ciliarfortsatz ei vack Venschen mit Epithel. oy meist in der Nihe der

. 1385, Ciliarfor ~a\?erglrl.lefooefr::éﬁc(llsie(i}g?r:g).ensc en mit Epithel. 7 v o Die groBen, mit

Pigmentepithel ausgeklei-
deten Gruben besitzen Ahnlichkeit mit Driisen und sind, wie erwihnt, seit
TreEACHER COLLINS (1892) wiederholt als Driisen angesprochen worden. Sie
werden jedoch von den unpigmentierten Epithelzellen glatt iiberbriickt, weisen
keine Lichtung auf und sind lediglich als eine Anpassungserscheinung des
Pigmentepithels an die Gestaltung der Unterlage aufzufassen, wodurch eine
erhéhte Festigkeit der Verankerung der Zellen an der Unterlage herbeigefiihrt
wird. Infolge dieser Beschaffenheit des Pigmentepithels in der Gegend der grofien
Maschen des Reticulums erhoht sich hier die Gesamtdicke der Schichte auf
0,06—0,08 mm: Gegen den gefalteten Teil des Strahlenkérpers zu sind schmale
und tiefe Gruben vorherrschend. Nur selten reichen die Gruben mit ihrem
Boden tiefer als bis zur duBlersten Lamelle der Glashaut. An vereinzelten Stellen
dringen die Gruben mit den sie ausfiillenden Pigmentepithelzellen weit nach
aulen vor und bauchen die Glashaut gegen die Grundplatte des Strahlenkérpers
vor. Auf der anderen Seite dringen die Leisten des Reticulums niemals bis
zur Limitans externa vor.

Im Bereiche des gefalteten Teiles des Strahlenkorpers sind die Pigment-
epithelzellen im allgemeinen niedriger als im flachen Teil (Abb. 135). In den
Ciliartilern sind die Zellen etwas hoher, ihre Kerne annihernd rund und die
Pigmentierung ebenso stark wie im Bereich des flachen Teiles des Strahlen-
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korpers. Nur bei sehr alten Menschen nimmt auch hier die Pigmentierung ab.
Auf den Seiten und besonders den Firsten der Ciliarfortsitze sind die Zellen
niedriger, so daf} ihre Breite die Hohe ubertrifft und sie stellenweise etwas

Abb. 136. Frontalschnitt durcnh die Ciliarfortsiitze und die anlicgenden Biindel der Fasern des Strahlenbindchens
cines dltercn Manncs (KOLMER).

abgeplattet erscheinen. Im jugendlichen Alter ist der Pigmentgehalt auf den
Firsten ebenso stark wie in den Télern des Ciliarkérpers, nimmt aber auf den
Firsten mit fortschreitendem Alter immer mehr ab, so daf} die Pigmentepithel-
zellen dieser Gegend im
Alter vollstindig pig-
mentlos sind (Abb. 136,
137). Da die Oberfliche
der Ciliarfortsitze mit
dem Alter stindig zu-
nimmt, ist der Gedanke
nicht von der Hand zu
weisen, dal3 die Entpig-
mentierung der Zellen als
Folge der Oberflichen-
vergroferung zu betrach-
ten ist. Wéihrend der
Zeit, in der die Zellen
noch etwas Pigment ent-
halten, liegt dieses in den
Kopfen der Zellen, d. h. 440197 Cllitretscus, st M, Do Enitel bt dow
in der Néhe der unpig- (KOLMER).
mentierten Zellschichte.
In den abgeplatteten Zellen sind die Kerne oval mit parallel zur Zellbasis
liegender Léngsachse. In den Pigmentepithelzellen des Strahlenkorpers liegt
also der Kern mit seiner Liingsachse stets entsprechend dem gréften Durch-
messer der Zelle.

Das Pigment der Epithelien des Strahlenkorpers ist das gleiche wie in der
Netzhaut oder Regenbogenhaut. Die Pigmentkérnchen sind meist rund, selten
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viereckig. Thre Grofle ist nicht gleichmiBig. Der Durchmesser einzelner
Kornchen ubertrifft den Durchschnitt nicht selten um das 2—3fache, wihrend
ein Unterschreiten der durchschnittlichen GroBle seltener vorkommt. Der
durchschnittliche Durchmesser der Pigmentkornchen betriagt 0,001—0,0015 mm ;
der kleinste von mir gemessene Durchmesser betrug 0,0005, der gréBte 0,003 mm.
Die Pigmentkornchen sind je nach dem Individuum heller oder dunkler, sind
aber niemals schwarz. Die Menge des Pigmentes ist sowohl individuell ver-
schieden als auch Anderungen mit dem Alter unterworfen. Dies trifft allerdings
nicht fiir alle, sondern nur fir die meisten Pigmentzellen zu. In Augen alter Leute
finden sich nicht selten Wucherungen des Ciliarepithels, die aus unpigmentierten
Zellen bestehen und oft eine ansehnliche GréSe erreichen. Sie iiberlagern das
normale Epithel und kommen sowohl an den Firsten wie auf den Seitenflichen
der Ciliarfortsatze vor. Sie tragen dadurch oft wesentlich zur Veréinderung
der Gestalt der Ciliarfortsitze bei.

Wiahrend beim Menschen das Pigment der Epithelzellen des retinalen Teiles
der Netzhaut, des Strahlenkoérpers und der Regenbogenhaut morphologisch
gleich ist, nimmt das Pigment der Zellen des Strahlenkérpers nach p’Amico
(1927) chemisch eine einzigartige Stellung ein. Wird das Pigment chemisch
gebleicht, und dann die Ferrocyankalireaktion angestellt, so erscheinen alle
Melaninkérnchen des Pigmentepithels des Strahlenkorpers intensiv blau, wihrend
die anderen Pigmentzellen retinaler Abkunft vollstindig ungeféirbt bleiben. Die
Blaufirbung ist an den Firsten der Ciliarfortsatze am ausgesprochendsten und
nimmt gegen die Tiler zu ab. Dieses eigentiimliche Verhalten der Pigmentzellen
des Ciliarepithels fand p’AMico nur beim Menschen. Bei Affe, Hund, Katze,
Kaninchen, Meerschweinchen, Huhn, Eidechse, Frosch und Fisch war es nicht
nachweisbar. Diese Befunde sind bisher nicht nachgeprift worden.

F. Das unpigmentierte Epithel des Strahlenkorpers.

Der Ubergang von der mehrschichtigen Netzhaut zum einschichtigen Ciliar-
epithel vollzieht sich beim Erwachsenen meist plotzlich. Prismatische Zellen mit
basal gelegenen Kernen bilden die Fortsetzung der Netzhaut. Diese Zellen sind
unmittelbar vor der Ora serrata verhaltnismiBig niedrig, nehmen dann an Héhe
rasch zu; um dann wieder niedriger zu werden. Durch den Ubergang der Netz-
haut in das Epithel des Strahlenkorpers entsteht eine Stufe, die verschieden
gestaltet sein kann; einmal ist sie mehr abgerundet, ein andermal flach abfallend
oder steil, in einzelnen Fillen tiberhéngend, besonders an den Spitzen der Zacken
der Ora serrata. Es kann dabei sogar die Netzhaut spornartig iiber das Epithel
des Strahlenkorpers hintiberragen. Ist der flache Teil des Strahlenkérpers lang,
so ist die Stufe meist flach. Ist der Strahlenkérper kurz, so springt die Netzhaut
spornartig iber das Ciliarepithel vor, das als glatte Lage vorhanden ist oder
sogar auf die innere Netzhautoberfliche hintiberwachsen kann. R. STEIN (1932)
ist der Ansicht, daf3 ein Stillstand auf einer friheren Entwicklungsstufe vorliegt,
wenn der Strahlenkorper kurz und die Kerne des Ciliarepithels in mehreren
Reihen angeordnet sind. In einzelnen solchen Fillen hat E. Fucms (1917)
innerhalb des Epithels des Strahlenkérpers Inseln atypischer Netzhaut gefunden
und sie als Analoga zu den Befunden von SEEFELDER (1908, 1909) und LINDEN-
FELD (1913) aufgefaBt, der in fetalen Augen ein Hiniiberwachsen von Zylinder-
zellen auf die innere Oberfliche der visiven Netzhaut und eine Mehrreihigkeit
der Kerne gefunden hat. Infolge der geringen Dicke der Netzhaut an ihrem
vordersten Ende, wo sog. IwanoFFsche Cysten noch fehlen, vollzieht sich beim
Neugeborenen und beim Kinde der Ubergang der Netzhaut zum Ciliarepithel
und der Ora serrata allmihlich. Die Ciliarepithelzellen sind in der Kindheit
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von gleicher GroBe, und ihre etwas lingsovalen Kerne Jiegen alle in derselben
Hohe in der Nihe der Zellbasis. Beim Erwachsenen sind die Zellen hoher und
nur selten so regelmaflig wie beim Kinde. Die laingsovalen Kerne sind mit dem
inneren Pole nach vorne geneigt (Abb. 138); v. EBNER (1899) hat auch Zellen
gefunden, deren Kerne nach hinten geneigt sind und sich daher mit denen der
benachbarten Zellen kreuzen (Abb. 138). Die Breite der Zellen knapp vor der
Ora serrata betrigt 0,006
bis 0,009 mm, ihre Hohe
0,03 mm, weiter vorne
in der Gegend der grollen
Maschen des Reticulums
erreicht ihre Hohe 0,04
bis 0,05 mm. Ausnahms-
weise [Fucns (1917)]sind
die Zellen niedriger als
im Kindesalter, meist
aber betrichtlich hoher.
Sind die niedrigen Zellen
recht breit, so nimmt
mit der Zunahme der
Héhe die Breite nicht nur
verhiltnismaBig, sondern . 131,
auch absolut ab. Die

Hohe der Zellen kann das Doppelte des Normalen erreichen. Mit Zunahme
der Hohe und Abnahme der Breite der Zellen nimmt ihre Zahl, auf die
Flicheneinheit berechnet, mitunter etwas zu. Stehen die Zellen besonders
gedréingt, so befinden sich die Kerne nicht mehr in derselben Héhe, sondern
ordnen sich in mehreren Reihen an, wohl weil sie in einer Reihe nicht geniigend
Platz finden wiirden. E. Fucus (1. ¢.) fand in solchen Fillen bis zum Vierfachen

Flacher Teil des Strahlenkorpers des Menschen (KOLMER).

Abb. 139, Ciliarepithel des flachen Abb. 140, Ciliarepithelien des fla- Abb. 141. Ciliarepithelien des fla-
Teiles des Strahlenkérpers beim  chen Teils des Strahlenkérpers.  chen Teils des Strahlenkdrpersvom
Erwachsenen. (Nach E. FUCHS.) Hohe Zellen. (Nach E. FUcHs.) Erwachsenen. Mehrreihige Anord-

nung der Kerne. (Nach E. FUCHS.)
der normalen Kernzahl. Trotzdem die Kerne in mehreren Reihen stehen, ist
das Epithel stets einreihig, d. h. jede Zelle reicht vom Pigmentepithel durch die
ganze Dicke der Zellschichte (Abb. 139-—141). E. FucHs (1. ¢.) beschreibt flieBende
Ubergiinge bis zu solchen, die das 5—10fache der normalen Hohe erreichen.
Diese Veranderungen der Zellen, die ich auch an einem Praparate studieren
konnte, bilden bereits einen pathologischen Befund, der von E. Fucas der
cystoiden Entartung der Netzhaut hinter der Ora serrata zur Seite gestellt wird.
R. SteIN (1932) beschreibt ein etwas anderes Verhalten der Ciliarepithelien an
der Ora serrata, indem einzelne Ciliarepithelzellen hoch und langgestreckt sind
und sich vielfach dem Netzhautrand anschmiegen; dann erst folgt eine kurze
Reihe niedriger, zylindrischer Zellen. In der temporalen Halfte des Strahlen-
korpers schlielen sich iber der Zone der grofen Gruben des Reticulums die

Handbuch der mikroskop. Anatomie TTI/2. 12
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hohen schmalen Zellen mit in mehreren Reihen angeordneten Kernen an. Auf
der nasalen Seite sind die Ciliarepithelien meist niedriger, erreichen aber doch
die Hohe von 0,04—0,05 mm. Weiter vorn sind iiberall die Zellen niedriger,
0,02—0,03 mm, zylindrisch oder kubisch mit in einer Reihe liegenden Kernen.
Bei Augen mit besonders langem, flachem Teil des Strahlenkorpers sind Unter-
schiede in der Hohe der Zellen gewGhnlich nicht anzutreffen, und auch die Kerne
liegen fast stets in einer Reihe. Ist aber der flache Teil des Strahlenkorpers
kurz, so finden sich sehr hohe, schmale, dichtgedringte Zellen mit mehrreihiger
Anordnung der Kerne in der ganzen Ausdehnung des flachen Teiles des Strahlen-
korpers. Dieses Verhalten ist besonders dann ausgeprigt, wenn der Strahlen-
kérper im Verhdltnis zur Gesamtlinge des Augapfels besonders kurz ist. Dieser
Zustand kann entweder, wie E.FuchHs annahm, dadurch zustande kommen,
daB die Zellvermehrung nach der Geburt eine iibermaflig starke war, so daf
zu viel Zellen auf einer Flicheneinheit stehen, oder wenn der flache Teil des
Strahlenkérpers kurz ist, die Zahl der Zellen eine normale, jedoch die fiir sie
bestimmte Fliche zu klein ist. Es konnen aber auch beide Moglichkeiten zu-
sammentreffen. Da in allen Fillen von abnorm kurzem Strahlenkérper Mehr-
reihigkeit der Kerne im Epithel oder sogar vorgeschobene atypische Netzhaut-
inseln im Epithel des Strahlenkorpers festgestellt wurden, ist die Annahme
berechtigt, daBl eine iiberméBige Entwicklung der visiven Netzhaut auf Kosten
des blinden Teiles eingetreten ist, so dal} sich die Zellen der letzteren nicht
entsprechend ausbreiten kénnen und auf einen zu kleinen Raum zusammen-
gedringt sind. Tatsichlich findet sich in solchen Fillen ein Abstand der Ora
serrata von der Hornhaut-Lederhautgrenze von nur 3,5 mm auf der Nasenseite
und nur 5,25 mm auf der Schlifenseite. In einigen solcher Fille lag die Ora
serrata entgegen dem gewdhnlichen Verhalten schlifenwirts weiter vorn als
nasenwéarts.

Bei iibermiBigem Liangenwachstum der Zellen ist ihr Zusammenhang oft
geringer als unter normalen Verhéltnissen. Es treten blasenartige Hohlrdume
zwischen den Zellen auf, die der cystoiden Entartung der vorderen Netzhautteile
analog sind, was daraus hervorgeht, dall in Augen mit ausgesprochener cystoider
Entartung solche Bildungen besonders hervortreten.

Nach vorne zu werden die Zellen des Ciliarepithels niedriger. Ihre Kerne
néhern sich allmahlich der runden Form, doch finden sich oft runde und ovale
Kerne in unmittelbarer Nachbarschaft nebeneinander. Die runden Kerne liegen
an der Zellbasis, withrend die ovalen stellenweise fast die ganze Liange der Zelle
ausfiillen. Im gefalteten Teil des Strahlenkorpers sind die Zellen kubisch und
haben in den Ciliartilern und den Ciliarfortsiatzen gleiche GréBle und Gestalt.
Thre Kerne sind rund und liegen in der Nihe der Zellbasis. Auf der schmalen,
vorderen Seite des Strahlenkérpers, die makroskopisch auch beim Erwachsenen
braun aussieht, tritt im Ciliarepithel allmahlich Pigment auf; die Pigmentierung
kann ganz allméhlich zunehmen, bis die Zellen vollstindig mit Pigmentkérnchen
angefiillt sind, oder es treten zwischen den unpigmentierten Zellen pigmenthaltige
auf, die nach vorne zu immer zahlreicher werden, bis schlieflich alle Zellen
pigmentiert sind. Das Pigment, das von derselben Beschaffenheit wie in den
Pigmentepithelzellen ist, tritt zuerst in den basalen Teilen der Zellen auf, und
erst weiter vorn fiillt es die ganze Zelle. Der Ubergang vom unpigmentierten
zum pigmentierten Ciliarepithel, das die Hinterfliche der Regenbogenhaut
iiberzieht, vollzieht sich also nicht plétzlich, und die Grenze liegt nicht an der
Wurzel der Regenbogenhaut, sondern erheblich weiter nach hinten.

Der Zusammenhang der unpigmentierten Ciliarepithelzellen miteinander
scheint durch eine Kittmasse bewerkstelligt zu werden, welche die Zellen ziem-
lich fest miteinander verbindet. Der Zusammenhang der unpigmentierten und
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der pigmentierten Epithelschichte ist viel fester als zwischen Netzhaut und
Pigmentepithel hinter der Ora serrata. Unter pathologischen Verhéltnissen und
nach dem Tode macht die Trennung der Netzhaut vom Pigmentepithel an der
Ora serrata halt, und die Epithelschichten des Strahlenkérpers bleiben mitein-
ander in Zusammenhang. Auch im Bau findet sich ein wesentlicher Unterschied
zwischen der eigentlichen Netzhaut und dem Strahlenkérper; die scharf gekenn-
zeichnete Limitans externa hort mit dem Verschwinden der Stdbchen und
Zapfen auf. Die beiden Epithelschichten des Strahlenkérpers sind durch eine
Kittmasse miteinander verbunden, welche vielleicht ein Analogon der Limitans
externa darstellt, jedoch deren regelméfiige Beschaffenheit vermissen 146t und
sich den UnregelmaBigkeiten der Zellgrenzen anpalt.

Besondere Sorgfalt ist auf das Studium des feinen Baues der unpigmentierten
Epithelien des Strahlenkdrpers verwendet worden. Die Kerne dieser Zellen
unterscheiden sich voneinander sowohl durch ihre Gestalt wie durch ihren Bau.
Man findet nebeneinander Zellen mit starkem Chromatingehalt, so dal sie ganz
dunkel erscheinen, und ganz helle Kerne mit wenig oder keinem Chromatin.
Mawas (1910) hat die Polychromasie der Kerne hervorgehoben, die bei Doppel-
farbungen bald die eine, bald die andere Farbe annehmen. Er hat auch zuerst
darauf hingewiesen, dafl in den chromatinhaltigen Zellen bei der Farbung nach
REGAUD mit Himalaun-Safranin sich im selben Kerne Chromatinkérnchen
finden, die sich mit Hamalaun und solche, die sich mit Safranin farben. In bezug
auf die Quantitdt und Qualitdt des Chromatins besteht eine grofle Mannig-
faltigkeit in den Kernen des Ciliarepithels, was den Gedanken nahelegt, diese
Verschiedenheit mit den verschiedenen Tétigkeitszustdnden der Zellen in
Zusammenhang zu bringen. Bei Untersuchung von frischen, nicht fixierten
Zellen fallt im Kern ein stark glanzendes Kernkérperchen auf. Wenn Mawas
(1908, 1909) in den pigmentlosen Zellen des Innenblattes der Retina ciliaris,
denen schon viele die Funktion der Sekretion des Humor aqueus zugeschrieben
haben, Fettkérnchen und die Entstehung koérniger Sekretionsprodukte, die wie
Mitochondrien firbbar sind, nachgewiesen hat, so meint Franz (1913), daB es
auffallen muf3, daB hier in ungewthnlicher Weise gegen die morphologische
Basis der Zellen die Sekretion stattfinden wiirde. (Man mul hier daran erinnern,
daB Abnliches von der Zelleninnensekretion einiger Organe, wie Thyreoidea-
Follikelepithel, angenommen wird.)

Bei Betrachtung frischer, nicht fixierter Zellen des Ciliarepithels erscheinen
sie mit feinen, stark lichtbrechenden Kornchen angefiillt. Diese zuerst von
Mawas (1910) festgestellte Tatsache ist deshalb wichtig, weil sie beweist, daf3
die an fixierten und gefirbten Zellen nachgewiesenen Kdérnchen keine Kunst-
produkte darstellen, sondern eine Fixierung der am nativen Priparat sicht-
baren Gebilde. Fiir die Darstellung der betreffenden Gebilde im Dauerpraparat
ist die Fixierung von Bedeutung, da die Kérnchen sich in Essigsdure 16sen, und
alle Essigsidure enthaltenden Fixationsmittel ungeeignet sind. Giinstig ist die
Fixierung in 10%igem Formol oder in Osmiumsduredampfen. Seit v. EBNER
(1899) zuerst fadenférmige Strukturen in den Ciliarepithelien erkannt hat,
haben sich zahlreiche Forscher mit dieser Frage beschiftigt: Mawas (1910),
SEIpEL (1920), GILBERT (1921), CARRERE (1923), ALBRICH (1923), TIMOFEJEFF
(1925), SteLLA (1926), D’AMIco (1927), RoscuTscHIN (1929). Zur Verwendung
gelangten nur Methylenblau und Neutralrot, am nativen Préparat die Farbe-
verfahren von REGAUD, ALTMANYN, GALEOTTI, BENDA, Eisenhdmatoxylin nach
HermpeExaAIN. STELLA (l. ¢.) hat an lebensfrischen Zellen des albinotischen
Kaninchens mit Methylenblau Mitochondrien gefarbt; gleichzeitig liefen sich
Liposomen nur undeutlich darstellen, die sich aber mit Neutralrot gut firbten.
Nach STELLA zeigt frisches, normales Epithel des ciliaren Retinaabschnittes

12*
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runde Kerne und leuchtende Kernkérperchen, in der Umgebung des Kernes
granuliertes oder faseriges Cytoplasma, in der Peripherie kleinste Vakuolen.
Mit verschiedenen der erwahnten Farbverfahren lassen sich an fixierten Préapa-
raten Faden darstellen, die sich bei starker VergroBerung in stabchenférmige
oder kornige Gebilde auflosen, durch deren Aneinanderreihung Faden entstehen,
die als Mitochondrien bezeichnet wurden. Die Faden verlaufen in der Léngs-
richtung der Zellen, also vom Pigmentepithel zur freien Oberfliche. Sie sind
in der Néahe des Kernes am zahlreichsten und nehmen gegen die Peripherie
der Zelle an Zahl ab. Neben diesen aneinandergereihten Stibchen und Kérnchen
finden sich auch einzelne Kérnchen. In manchen Fillen tritt die fadenférmige
Anordnung zuriick und die Koérnchen sind unregelméfig angeordnet. Eine
Zwischenform bilden die wellig verlaufenden Féden. Aufier Mitochondrien
kommen in den Ciliarepithelien Vakuolen vor, die vielleicht durch Aufquellung
und Lésung aus den Kornchen entstehen. Jedenfalls nimmt bei Auftreten von
Vakuolen die Zahl der Mitochondrien ab und kann gelegentlich gegeniiber den
Vakuolen vollstandig zuriicktreten. Auch die Vakuolen finden sich &hnlich wie
die Mitochondrien und Kérnchen vorwiegend in der Nihe des Kernes und sind
in der Zellperipherie spérlicher. Mitochondrien finden sich nicht nur beim
Menschen, sondern in den Ciliarepithelien aller daraufhin untersuchten Sduger.
Farina (1928) untersucht ausschlieflich an 7Tieraugen (Kaninchen, Ratten)
die Einwirkung der sauren Farbstoffe (Pyrrolblau auf den Augapfel), wobei
er auf die je nach der 7'ierart verschiedene Reaktion hinweist. Vom Conjuncti-
valsack aus lie§ sich durch Eintropfen keine Farbung erzielen, dagegen wurden
durch Injektion in die Vorderkammer und den Glaskoérper Farbungen erzielt,
die an Paraffin- und besonders auch an Gefrierschnitten kontrolliert und auch
mit Bildern von Tieren verglichen wurden, die Farbe in die Peritonealhdhle
injiziert erhalten hatten, und mit solchen von nichtgefarbten Tieren. In einer
weiteren Untersuchungsreihe wurde die Farbstoffwirkung auf ladierte Gewebe
nachgeprift, und zwar wurde als iibersichtliche Verhéltnisse bietend, eine ein-
seitige Iridektomie bei Kamninchen gewahlt, dann entweder die Vorderkammer
mit dem Farbstoff gefiillt oder dieser vom Peritoneum aus in den Korper ein-
gefihrt. Bei Einfihrung in die Vorderkammer der Ratte gleichen die den Farb-
stoff aufnehmenden Zellen den Staubzellen der Lunge und sind von Lympho-
cyten abzuleiten. Beim Kaninchen findet die Farbstoffaufnahme rascher statt
und es wird weniger Farbstoff in den Zellen angehauft. Nach STErLra (1926)
kann man an frischem Ciliarepithel mit Methylenblau deutlich, schwicher mit
Neutralrot die Mitochondrien darstellen. Mit letzterem farben sich Liposomen
deutlich. Im konservierten Préparat zeigt das dem Kern benachbarte Plasma
der inneren Zellen fadige Struktur, welche sich bei stirkster Vergréflerung in
feinste Stibchen auflosen 14B8t, zwischen denen noch Vakuolen und Kérnchen
sichtbar sind. Koérnchen und Stdbchen farben sich mit Eisenhématoxylin.
Das periphere Plasma zeigt nur ganz winzige Korner und sehr wenig Vakuolen.
Unter experimentellen Bedingungen treten Verdinderungen auf. SteLpa (L. c.)
zieht aus den Versuchen den SchluB}, daf3 die Zellen des Ciliarepithels der Retina
wahrscheinlich sekretorische Funktionen besitzen, welche an mitochondrale
Bildungen geknupft sind, die konstant in allen Zellen gefunden werden. Die
Veranderungen bestehen in Verquellung der Zellen im ganzen, Umbildung
der Chondriokonten in Chondriomiten und blasigen Veranderungen. Auch nach
RoscurscHIN (1929) bildet der Ciliarkoérper eine Driise des Auges vom Gesichts-
punkte der Morphologie seines Epitheliiberzuges. Nach RoscaTscHIN (I. ¢.), der
das Epithel des Ciliarkérpers nach Pilocarpininjektion, nach fistelbildenden
Operationen, nach Reizung der Ciliarnerven, nach Entfernung des Ganglion
cervicale supremum, welcher Eingriff Hypotonie hervorruft, nach Unterbindung
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der Wirbelvenen und nach Einspritzung von Adrenalin in den Glaskérper, was
ebenfalls zu Hypotonie fithrt, untersucht hat, ergibt sich kein wesentlicher
Anhaltspunkt fiir eine sekretorische Tétigkeit. Er fand zwar neben den Zellen
mit aufgelockertem gequollenem Cytoplasma schmilere mit kompakterem
Cytoplasma. In allen lieflen sich meist zur Lingsachse der Zelle parallele
Chondriosomen darstellen, die aber auch oft ganz regellos in der Zelle verstreut
sind, sich hier und da zu Héufchen ansammeln und unregelmaBige rundliche
Gestalten annehmen. In
mehr kubisch geformten
Zellen bilden sie gelegent-
lich einen Giirtel um den
Kern. Sie scheinen in
verschiedenen Zellen in
ziemlich gleicher Zahl
vorhanden zu sein, viel-
leicht in den grofien Zell-
typen etwas spérlicher.
Einzelne Zellen konnen
ganz frei von Chondrio-
somen sein, mitunter nur
ihre untere Seite. In den
Zellen des Ciliarepithels
der Katze finden sich
héufig Vakuolen, die mit-
unter von Chondriosomen
umgeben sind. Ofters er-
scheinen Zellen in der
Nahe der Ora serrata ge-
locht, was RoSCHTSCHIN
(1. c.) als Degenerations-
zeichen auffafit. Die ge-
schildertenErscheinungs-
formen finden sich in nor-
malen Epithelzellen der Abb. 142. Nadireaktion am Ciliarepithel des Schueines.
Ciliarfortsitze und &ndern (Nach SCHMELZER.)
sich nicht nach Pilocar-
pinzufithrung. Als Verinderungen nach Punktion der Vorderkammer und
anderen Eingriffen zeigten sich bis zum vierten Tage GREEFFsche Blidschen
und etwas Exsudat, spiter fehlt das Odem der Epithelien, einige von ihnen
gehen nach der Blasenbildung wahrscheinlich zugrunde; diese Verinderungen
werden als rein mechanische Folgen verstarkter Transsudation aufgefaft.
Geringere derartige Verdnderungen, wie nach Vorderkammerpunktion, kommen
nach Ciliarnervenreizung zustande, schwere Verdnderungen nach Unterbindung
der Wirbelvenen. Die Exstirpation des Ganglion cervicale supremum fiithrt zu
Veranderungen wie nach Vorderkammerpunktion aber geringeren Grades. Oft
aber bleibt das Bild normal

Beim Hunde nimmt das Epithel des inneren Blattes im Orbiculus ciliaris
manche Farben ganz auffallend stark an, und man kann einen Wechsel von
acidophilen und basophilen Zellen in sehr charakteristischer Weise beobachten.

ScHMELZER (1925) hat im Ciliarepithel des Schweines und des albinotischen
Kaninchens mittels der Nadireaktion (Naphthol und Dimethyl-p-Phenylendiamin)
eine groBle Zahl von blauen Kérnchen dargestellt, die so zahlreich sind, da der
Strahlenkorper des albinotischen Kaninchens makroskopisch vollstindig blau
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erscheint (Abb. 142). Da die Nadireaktion nur bei Anwesenheit von Sauerstoff
eintritt, schlieBt ScuMELZER, dafl nur im Ciliarepithel reichlich Sauerstoff vor-
handen ist, der in anderen Epithelien fehlt, da sie keine Blaufarbung auf-
weisen. In welcher Beziehung diese mit der Nadireaktion dargestellten blauen
Kérnchen zu den Mitochondrien stehen, ist nicht klargestellt, doch dirfte es
sich dabei nur um eine andere Art der Darstellung derselben Gebilde handeln,
wobei eine ihrer chemischen Eigenschaften zum Ausdruck kommt.

Diese Tatsache des feineren Baues der Ciliarepithelien verschafft ihnen eine
Sonderstellung gegeniiber anderen Epithelien des Auges. Auch unter patho-
logischen Verhiltnissen verhalten sie sich anders als die Epithelien der Nach-
barschaft. MBLLER (1928, 1929) und WEN CHa0 MA und Pirrat (1929) haben
auf verschiedene Weise nachgewiesen, dall die Ciliarepithelien bei der Weg-
schaffung von fremden Elementen eine Tétigkeit entwickeln, die gegeniiber der-
jenigen anderer Zellen besonders hervorsticht. MELLER (l. ¢.) hat festgestellt, dall
die Ciliarepithelien bei Beseitigung von Blut aus dem Kammerwasser und dem
Glaskoérper eine hervorragende Rolle spielen. WEN CHao Ma und Prrrat (1. c.)
haben dieselbe Tatsache fur die Resorption von Fett und Blut nachgewiesen.
Die anatomischen und klinisch experimentellen Tatsachen sprechen also dafiir,
dal3 den Ciliarepithelien eine besondere Stellung zukommt, und dafl sie in der
Physiologie und Pathologie eine besondere Rolle spielen. Die Mehrzahl der
Forscher, die sich mit dem feineren Bau dieser Zellen beschaftigt haben, sind
der Ansicht, dall eben diese Beschaffenheit der Zellen ein Beweis dafiir darstellt,
daf} sie das Kammerwasser absondern, wihrend eine kleinere Zahl der Forscher
dieser Auffassung widerspricht.

Die freie Innenfliche der Ciliarepithelien ist von einer homogenen Cuti-
cularschichte iiberzogen, die am frischen Priparat der Oberfliche der Zellen
dicht anliegt, am geharteten und gefarbten sich oft von der Zelle abhebt. Diese
als Fortsetzung der Limitans interna retinae gedeutete Cuticularschichte setzt
sich an vielen Stellen zwischen die Zellen hinein fort, wobei sie vielfach kolbig
verdickt endigt. Dieses Verhalten bedingt eine festere Verbindung der Cuticula
mit den einzelnen Zellen und der Gesamtzellenschicht miteinander. Wird diese
Membran vom Epithel abgezogen, so zeigt sich auf der dulleren, dem Epithel
zugekehrten Seite eine Anzahl von Leisten und Vertiefungen, in welch letztere
die Zellkuppen hineinpassen. Am deutlichsten ist die Cuticularschichte im
Bereiche der kubischen Ciliarepithelien, d. h. im Bereiche des gefalteten Teiles
des Strahlenkorpers; sie wird nach hinten zu diinner und in der Néhe der Ora
serrata schwer unterscheidbar. Die schlanken, zylindrischen Zellen dieser Gegend
sind nach vorne zu umgebogen, und ihre Cuticularbildung erscheint als Fort-
setzung der Zellkuppe. Die Cuticularfortsitze der Zellen legen sich dachziegel-
formig aufeinander, verschmelzen und bilden auf diese Weise eine ununter-
brochene Cuticularschichte. Diese ist zwar nicht die direkte Fortsetzung der
Limitans interna retinae, ihr aber homolog und verdient daher wohl die Be-
zeichnung als Limitans interna corporis ciliaris. Die Fortsidtze zwischen den
unpigmentierten Epithelzellen scheinen mit der intercelluliren Kittsubstanz
nicht besonders innig verbunden zu sein, da sie sich bei der Praparation leicht
trennen. Ich habe die Fortsitze der Limitans interna zwischen den unpigmen-
tierten Epithelien niemals so weit in die Tiefe reichen sehen, dal} sie bis zur
Basis dieser Zellen gereicht hatten. Die Limitans interna corporis ciliaris ist von
grofter Bedeutung, da in ihr die Fasern des Strahlenbéndchens verankert sind.

Die Verbindung der Fasern des Strahlenbidndchens mit den Epithelien des
Strahlenkérpers gehort zu den stark umstrittenen Fragen. Die #ltesten Forscher
hielten das Strahlenbéindchen fiir eine Fortsetzung der Membrana hyaloidea.
Dann trat die Ansicht auf, da die Fasern des Strahlenbédndchens als Analoga
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zu den MULLERschen Stiitzfasern der Netzhaut zu betrachten seien, die sich
zwischen den Epithelzellen befinden und deren Fortsitze zur Linsenkapsel
z6égen. Andere Forscher hielten die Fasern des Strahlenbandchens fiir direkte
Fortsetzungen der Epithelien. Mawas (1910) ist der Ansicht, dafl die Fasern
des Strahlenbéndchens von einer zwischen den beiden Epithelschichten liegenden
Limitans externa ausgehen, zwischen den Zellen der unpigmentierten Schichte
durchtreten und so die freie Oberfliche gewinnen. WorrruM (1909) meint,
daB die Zonulafasern durch die unpigmentierten Zellen hindurchtreten und in
der Limitans interna verankert sind. CzERMAK (1885), SarLzman~ (1900, 1912)
und DrsEAN (1924, 1925), nehmen dagegen den Standpunkt ein, dafl die Fasern
des Strahlenbéndchens in die Limitans interna des Strahlenkorpers eintreten
und mit ihr verschmelzen. Dieser letzteren Ansicht méchte ich mich anschlielen,
da ich die von TERRIEN (1899) und WorrruM (1908) beschriebenen Befunde
nicht habe sehen koénnen. Die Fasern des Strahlenbandchens stehen dadurch
in mittelbarem Zusammenhang mit der Kittsubstanz, welche die Ciliarepithelien
miteinander und den Pigmentepithelien verbindet. Der Zusammenhang dieser
beiden Zellschichten ist, wie aus anatomischen und klinischen Beobachtungen
hervorgeht, ein sehr fester, und eine Trennung dieser beiden Schichten von-
einander wird, wie erwahnt, nicht beobachtet.

Betrachtet man mit Molybdanhématoxylin gut gefiarbte Schnitte des Ciliar-
korperepithels und der Pars coeca retinae, so kann man mit Immersionslinsen
die Zonulafasern lange Strecken an der Oberfliche des acidophilen Grenz-
hiutchens des Epithels stark blaugefarbt verfolgen. Hin und wieder scheint
dann eine Faser von der Spitze einer Epithelzelle besonders in den Buchten des
Ciliarepithels zu entspringen. Doch lehrt dann die Betrachtung mit guten
Immersionslinsen, da auch hier nur eine spitz herausgezogene Epithelzelle
cuticular von einer einer Basalmembran entsprechenden Substanz iiberlagert
ist und diesem Kegelchen die feinsten Zonulafasern blo angelagert sind,
nie kontinuierlich in das Cytoplasma der Epithelzelle sich verfolgen lassen.

Nach Carrire (1925) bildet beim albinotischen Kaninchen der &ullere
Epithelbelag der Ciliarfortsitze einen syncytiumartigen Uberzug, der innere ist
palisadenartig angeordnet, mit streifigem Cytoplasma. Es handelt sich offenbar
um mitochondriale Sekretion, dhnlich wie sie GRYNFELTT und Euvziires (1908)
am Plexus chorioideus beschrieben haben.

Bei der Fixation mit Bichromat-Formol nach Korscr findet man am inneren
Epithelblatt der Ciliarfalten hiufig das Bild von Zellbriicken zwischen den
einzelnen Epithelzellen, was moglicherweise mit leichten Schrumpfungsvor-
gangen zusammenhangt.

Soweit KOLMER sich aus eigener Anschauung und zahlreichen Préparaten von 1'ieren und
am menschlichen Material diesbeziiglich eine Meinung bilden konnte, weicht das cytologische
Bild des Ciliarkdrperepithels doch immerhin von allen Epithelien, denen wir eine Sekretion
zusprechen und auch von denen, die wir als resorbierende auffassen, soweit ab, dal die
Annahme von Sekretions- bzw. Resorptionsprozessen im Bereich der hinteren Kammer
nur im weitesten Sinne des Wortes gelten kénne, aber keinesfalls Prozesse, wie wir sie in
den Nierenepithelien oder gar in Driisenepithelien beobachten, mit den im Auge beobachteten
direkt verglichen werden kénnen. Uber Erscheinungen von Odem und von Cystenbildung
im ciliaren Epithel, die an der Grenze des Pathologischen stehen, hat E. Fuchs berichtet.

VI. Die Regenbogenhaut (Iris).

Die Regenbogenhaut oder Iris ist derjenige Teil der mittleren Augenhaut,
der sich von der Wand des Augapfels abhebt und frei gegen den Innenraum des
Auges ausbreitet. Sie ist gleichzeitig derjenige Teil, der durch die Hornhaut
hindurch sichtbar ist und dessen Pigmentgehalt sowie der Stromaaufbau die
individuelle Augenfarbe bestimmt. Die Regenbogenhaut ist eine diinne Membran,
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die als optische Blende dient und imstande ist, den Lichteinfall in das Augen-
innere innerhalb gewisser Grenzen zu regulieren. Zu diesem Zweck ist sie in
hohem Grade lichtundurchlissig und mit einer zentralen und in ihrer Weite
regulierbaren Offnung, der Pupille oder dem Sehloch versehen. Ihr peripherer
Rand (Margo ciliaris) steht in Verbindung mit dem Strahlenkérper an dessen
vorderem Umfange, in der Néahe seiner festesten Anheftung an die Lederhaut.
Er steht auch mit dem Balkenwerk der Kammerbucht und daher mittelbar mit
der Hornhaut in Zusammenhang. Der freie Rand der Pupille liegt auf der
vorderen Linsenoberfliche und trennt dadurch die vordere von der hinteren
Kammer, die durch die Pupille miteinander in Verbindung stehen. Da der
vordere Linsenpol merklich vor dem vorderen Rande des Strahlenkérpers liegt,
breitet sich die Regenbogenhaut nicht in einer Ebene aus, sondern bildet einen
flachen, nach vorne abgestutzten Kegel. Die vordere Fliche der Regenbogenhaut
ist der unmittelbaren Besichtigung zuginglich mit teilweiser Ausnahme des
periphersten Teiles, der von der iiberhangenden Lederhaut mehr oder weniger
verdeckt sein kann. Der Ciliarrand der Regenbogenhaut bildet ebenso wie die
Hornhaut keinen Kreis, sondern eine kurze Ellipse mit lingerer Horizontalachse,
die 12,25—12,50 mm betragt, wihrend die kiirzere senkrechte Achse 12—12,25 mm
miflt. Beim Menschen und bei den Affen ist unter normalen Verhaltnissen die
Pupille kreisrund und liegt annéhernd zentrisch. Sie ist nicht selten etwas nach
innen unten verlagert, H. WEBER (1921) gibt an, daB sie um ungefdhr 1/, der
Irisbreite exzentrisch verlagert ist. Die Weite der Pupille hangt hauptsachlich
vom Kontraktionszustand der Irismuskulatur ab und schwankt zwischen
1,5 mm bei stdrkster Zusammenziehung (Miosis) und 9—10 mm bei duBerster
Erweiterung (Mydriasis). Von wesentlichem Einflul auf die Weite der Pupille
sind Alter und Bau des Auges. In der frithen Kindheit ist die Pupille eng und
liBt sich auch kiinstlich nur unbedeutend erweitern. Im jugendlichen Alter
bis gegen das 20. Lebensjahr ist sie verhaltnismidfBig weit, um sich mit zu-
nehmendem Alter allméhlich immer mehr zu verengern, so daf im Greisenalter
die enge Pupille die Regel bildet (senile Miosis). Im allgemeinen ist die Weite
der Pupille in kurzsichtigen Augen groBer als in {ibersichtigen. Frauen haben
meist etwas weitere Pupillen als Manner. In der Terreihe finden sich sehr ver-
schiedene Pupillengestalten, die sich aber zum grofien Teil von der runden
Gestalt der Pupille ableiten lassen.

Das ganze Gewebe, besonders der Oberflichenschichten der Iris scheint im
Leben ungemein weich und locker zu sein. WorLrruM (1925) vergleicht seine
Konsistenz mit der einer im Wasser schwebenden Watteflocke, und so ist es
erklirlich, dall die relativ geringfiigigen Krifte des Dilatators und des Sphincters
dieses Gewebe, das den Verlagerungen minimalsten Widerstand entgegensetat,
bald ausbreiten, bald ohne wesentliche Faltenbildung zusammendringen.

Auf dem radidren Durchschnitt bildet die hintere Oberflache der Regenbogen-
haut eine annihernd gerade Linie. Die vordere Fliche erhebt sich vom ver-
hiltnismiBig dimnen Pupillarrande ziemlich steil bis zur sog. Iriskrause und
fillt von dort allméahlich gegen die Wurzel der Regenbogenhaut ab. Die Regen-
bogenhaut ist also an der Stelle der Krause am dicksten. Ihre absolute Dicke
ist erstens individuell verschieden und hingt zweitens wesentlich vom Inner-
vationszustand der Muskulatur ab. Bei enger Pupille betragt die Dicke der
Iris entsprechend der Krause 0,3—0,6 mm, und kann an der Wurzel bis zu
0,05 mm fallen.

Bei Betrachtung der vorderen Fliche der Regenbogenhaut unterscheidet
man im allgemeinen zwei Teile. Einen schméleren Ring, den sog. kleinen Kreis
oder pupillaren Anteil der Regenbogenhaut (Annulus iridis minor, Pars pupillaris
iridis), der bis zur Iriskrause reicht und den groflen Iriskreis (Annulus iridis
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major, Pars ciliaris iridis), auch Ciliarzone genannt. Die Krause der Regen-
bogenhaut ist eine ungefahr konzentrisch zum Pupillenrand verlaufende Zone,
die eine aus unregelmiBigen, annéhernd kreisférmig verlaufenden Strangen
zusammengesetzte, stellenweise auch durch Liicken unterbrochene leisten-
artige Vorragung darstellt. Mehr oder weniger radidr von ihr abschweifende
Strange bilden stellenweise deutliche Verbreiterungen. Auch gegen die Vorder-
kammer zu erheben sich die Stringe der Krause, die mitunter auch spitz gegen
die Kammer zu auslaufen, sehr verschieden hoch. Mit der Krause hingen
zahlreiche von der Peripherie gegen sie hinziehende und miteinander in Ver-
bindung stehende Stréinge zusammen, die in der Krausengegend in die radiire
Richtung umbiegen und vielfach miteinander anastomosieren, aber auch in den
pupillaren Anteil der Iris iibergehen kénnen. Je nach dem Kontraktionszustande
der Regenbogenhaut verlaufen diese Stringe mehr oder weniger gerade (enge
Pupille, gestreckte Regenbogenhaut) oder stiarker gewellt (weite Pupille, zu-
sammengeschobene Regenbogenhaut). Die Krause liegt durchschnittlich am
Ubergang des inneren in die zwei duBeren Drittel der Regenbogenhaut, doch ist
ihre Lage nicht nur individuell sehr verschieden, sondern liegt auch in der
einzelnen Regenbogenhaut in verschiedener Entfernung vom Pupillenrand. Am
haufigsten ist die Krause weiter peripher hin verschoben, so dal sie der Iris-
wurzel naher liegt als dem Pupillenrand. Nur selten ist sie ganz nahe an den
Pupillenrand hin verschoben. Es herrscht in bezug auf die Gestaltung der
Iriskrause und daher der ganzen Irisvorderfliche die grofite Mannigfaltigkeit.
Die Krause ist die Stelle der Regenbogenhaut, an der diese mit der Pupillar-
membran im fetalen Leben verwachsen ist. Infolge der verschiedenartigen
Riickbildung der Pupillarmembran bleiben grofere oder geringere Reste ihrer
Verbindung mit der Regenbogenhaut erhalten, die als in die Vorderkammer
hineinragende Stringe und Spitzen wihrend des ganzen Lebens weiterbestehen
und nicht selten in fadenférmige Gebilde auslaufen, die entweder frei enden oder
sich mit anderen Fiaden, wohl auch mit einer anderen Stelle der Krause ver-
binden und die Pupille teilweise kreuzen, in anderen Fillen sich an die Linsen-
vorderfliche ansetzen. STAEHLI (1913) fand solche Reste in 45,1% aller Fille
bei Erwachsenen. Die ganze Vorderfliche der Regenbogenhaut besteht aus
weichen, biegsamen Stréngen, die unter spitzen oder stumpfen Winkeln mitein-
ander in Verbindung stehen und die vielfach als Leisten, Bilkchen, Trabekel
benannt worden sind. Es ist wohl richtiger von Stringen zu sprechen, weil
mit dem Begriff von Balken oder Leisten die Vorstellung von starren Gebilden
verbunden ist, wihrend sowohl die klinische als die anatomische Untersuchung
lehrt, da3 die betreffenden Gebilde grofle Biegsamkeit besitzen.

In den dlteren Darstellungen galt die Krausengegend, auch Circulus arteriosus
iridis minor genannt, als eine Stelle, an der ein GefdBring aus miteinander
anastomosierenden Teilstrecken zusammengesetzt sich befindet. Ein solches
Ringgefal oder Ringgefilisystem ist jedoch beim Erwachsenen nicht nach-
weisbar. Es bestehen nur kurze, bogenférmige Gefallstrecken, die aus der Teilung
der radidr verlaufenden Gefille der Regenbogenhaut hervorgehen. Nur beim
Neugeborenen bestehen mitunter noch Teile eines Ringgefidfles, das im fetalen
Leben tatsachlich vorhanden ist und sich bis auf kleine Reste zuriickbildet.

In bezug auf die Ausbildung der Strange der Regenbogenhaut bestehen sehr
groBle Verschiedenheiten. In manchen Fiallen sind sie kaum angedeutet, in
anderen sind sie vorwiegend breit und ziemlich plump, kénnen in wieder anderen
auflerordentlich fein und zahlreich sein. Bei Betrachtung mit der Spaltlampe
16st sich der vordere Teil der Regenbogenhaut meist in feinste Strange auf, die
sich unter spitzen Winkeln miteinander verbinden oder sich iiberkreuzen und
denen oft grobere, sich sonst ahnlich verhaltende Strange aufgelagert sind. Die
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Krause ist nach LoaMany (1906) in 7% der Fille nicht konzentrisch zur Pupille
gelegen; diese Exzentrizitit findet sich in 3% der Falle auf einer Seite, sonst
auf beiden Seiten, und in der tiberwiegenden Mehrzahl der Fille, in 95%, sym-
metrisch. In 84 von 100 Fillen war die Krause innen oben an den Pupillenrand
herangeriickt, in 10 Féllen nur oben, wihrend in 6 Fallen sie so nahe am Pupillen-
rande lag, daf} eine eigentliche Pupillenzone fehlte. Im Pupillenanteil der Regen-
bogenhaut, aber auch weiter in der Gegend ihrer Wurzel finden sich Vertiefungen
(Krypten), oft mit iiberhdngenden Randern der sie iiberkreuzenden dickeren oder
diinneren Gewebsstrange. Unmittelbar pupillenwérts von der Krause sind diese
Krypten haufig am stérksten ausgebildet, dann folgt in bezug auf die Ausbildung
der Krypten der unmittelbar peripher von der Krause liegende Teil, schlieflich
die Gegend der Wurzel der Regenbogenhaut. Die Krypten sind beim Neu-
geborenen spirlich, doch hat sie KormeRr deutlich ausgebildet gefunden. Sie
entwickeln sich erst im 8. Fetalmonat mit der Riickbildung der Pupillarmembran ;
die an der Iriswurzel gelegenen mit der Riickbildung des Ligamentum pectinatum
[LauBER (1908)]. Thre Gestalt dndert sich mit dem Kontraktionszustande der
Regenbogenhaut. In manchen, sehr stark pigmentierten Regenbogenhiuten
konnen sie ganz fehlen. Sowohl die Krause der Regenbogenhaut als die Krypten
kommen aufBler beim Menschen nur noch beim Gorille vor [WorrruM (1925)].

A. Der Pupillenteil der Regenbogenhaut.

Der Pupillenteil der Regenbogenhaut erstreckt sich von der Krause bis zum
Pupillenrande. Seine Breite ist nach dem vorher Gesagten auch unabhingig
von dem Kontraktionszustande der Iris sehr verschieden. Im allgemeinen ist
die Abdachung von der Krause zum Pupillenrand ziemlich steil.

Am Pupillenteil lassen sich drei Abschnitte unterscheiden. Der Pigment-
saum, die Sphincterzone und die Kryptenzone in der Néhe der Krause selbst.

Der Pupillenrand wird von dem vordersten Ende des retinalen Anteiles der
Regenbogenhaut gebildet, der sich weiter als das Stroma der Regenbogenhaut
pupillenwiérts vorschiebt, und ihn auch direkt umsédumt. Die Ausbildung des
Pigmentsaumes ist eine individuell verschiedene, aber auch mitunter wechselnd
in demselben Auge. Bei mittelweiter Pupille erscheint der Pigmentsaum festo-
niert, aus lauter kleinsten Kreissegmenten bestehend (Abb. 143), deren Grofle
individuell variiert. Auch untereinander kénnen sich diese Bildungen unter-
scheiden. In manchen Augen sind sie auffallend regelmafig, wihrend sie in
anderen betrichtliche GroBenunterschiede aufweisen. Verengt sich die Pupille
stark, so verkiirzen sich die Sehnen der Kreissegmente, und diese wandeln
sich in faltenférmige Bildungen um. Die Einkerbungen zwischen ihnen werden
tiefer, die Hohe der Falten grofer. Bei Erweiterung der Pupille verwischt sich
die Kontur der Bogensegmente immer mehr, die Kerben werden seichter, die
Bogen flacher, so daB bei maximal weiter Pupille eine Gliederung des Pigment-
randes kaum mehr wahrnehmbar ist. Da dieselbe Menge Gewebes sich auf
sehr verschieden grofle Kreise zerteilt, ist auch die Breite des Pupillenrandes
bei enger Pupille bedeutend, bei weiter Pupille sehr gering.

Abgesehen von den Kontraktionszustanden der Regenbogenhaut wechselt
die Beschaffenheit des Pupillenrandes individuell. Beim Vergleich von rein
radiiren Durchschnitten durch die Regenbogenhaut verschiedener Augen findet
man, daB das Pigmentblatt in der gleichen Flucht mit seinem Verlaufe auf der
hinteren Fliche der Regenbogenhaut endet oder sich mehr oder minder nach
vorne umwendet und den Rand des Sphincters mehr oder minder itberdeckt
[LauBER (1908)]. Damit hingt es auch zusammen, dafi der Pigmentrand der
Regenbogenhaut nicht nur gegen die Pupille zu festoniert ist, sondern auch
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verschieden weit nach vorne vorragt, so dafl die vorher erwahnten Bogen-
segmente sowohl in der Ebene gegen die Pupille als auch in der senkrecht dazu
liegenden Ebene nach vorne Ausbuchtungen bilden (Abb. 144—153). In der
iiberwiegenden Mehrzahl, etwa 80% der Fille, ist der Pigmentsaum am oberen
Pupillenrande breiter und stérker entwickelt als im unteren Teil, wo er besonders
bei Kindern Liicken aufweisen kann, die 0,25—1 mm breit werden koénnen.
Der Anteil des Pigmentblattes, des Sphincters und des Stromas ist dabei un-
abhiingig von der Pupillenweite. Am untersten Punkte der Pupille (entsprechend
der fetalen Augenspalte) konnen solche Liicken 2—3 mm Breite erreichen.

Die Breite des Pigmentrandes bei mittlerer Pupillenweite betrigt bei Kindern
von 6—16 Jahren oben 0,05—0,06 mm, unten 0,01—0,02 mm ; beim Erwachsenen
oben 0,05 mm, unten (0,03—0,04 mm. Der Pigmentrand ist oben meist deutlich
breiter als unten. Bei starker Verengung der Pupille steigt seine Breite bis zu
0,1 mm an. Beim Kinde kann das Pigmentblatt mitunter nicht in die Pupille
hineinreichen und daher
klinisch nicht sichtbar sein.
Im Alter wird der Pigment-
rand hiufig breiter [Voar
(1921)] (Abb. 154). Ent-
sprechend dem physiolo-
gisch breitesten Teil im
Pupillensaum finden sich
nicht selten Pigmentkup-
pen, die das durchschnitt-
liche Mal} betrichtlich
iiberschreiten. Sie kénnen
dabei entweder einzeln
oder gruppenweise in die
Pupllle vorragen oder sich Abb. 143. Normaler Pupillensaum der Regenbogenhaut bei enger Pupille.
auf das Irisstroma legen Stirker vergrofertes Spaltlampenbild vom Lebenden. (Nach KOEPPE.)
und so bei oberflachlicher
Betrachtung sogar eine unregelmilige Pupillenerweiterung vortauschen. Sie
werden als Flocculi iridis bezeichnet. Sie stehen wohl mit den physiologischer-
weise bel vielen Tieren am oberen Pupillenrande bestehenden Bildungen in Zu-
sammenhang. Bei Fischen findet man das Operculum, bei Pferd, Gemse, Tiger,
Rind, Schaf traubenkornihnliche Bildungen, die aber im Gegensatz zu den
Bildungen beim Menschen einen bindegewebigen Bestandteil aufweisen; die
beim Menschen vorhandenen Bildungen sind rein epithelialen Baues.

Der Sphincterteil des Pupillenabschnittes der Regenbogenhaut 1af3t seinen
hauptsiachlichsten anatomischen Bestandteil, den SchlieBmuskel, nur an wenig
pigmentierten Regenbogenhiuten erkennen. Durch die radiar von der Krause
gegen den Pupillenrand verlaufenden Gewebsstrange 148t sich ein ringférmiges
Band von heller, gelblicher oder leicht rotlicher Farbe erkennen, das bei Lupen-
oder Spaltlampenbetrachtung mitunter kleine Pigmentkornchen enthalt. Dieser
Muskel tritt bei schrig einfallender Beleuchtung deutlich hervor und ist bei
senkrechtem Strahleneinfall beinahe durchsichtig. Er reicht entweder bis zum
Pigmentsaum heran oder ist durch einen ganz schmalen Streifen von Stroma-
gewebe von ihm getrennt. Sein peripherer Rand reicht mitunter beinahe
bis zur Krause, liegt aber in betrichtlicher Entfernung von ihr, falls sie sich
besonders weit vom Pupillenrande befindet. Die Sichtbarkeit des SchlieBmuskels
ist nicht nur vom Pigmentgehalt der Stringe der Regenbogenhaut abhingig,
sondern auch von deren Entwicklung. In Fillen mit stiarkerer Riickbildung
der Pupillarmembran sind diese Stringe zwischen Krause und Pupillenrand zart
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und spérlich, ihre Schichte daher durchsichtiger, wihrend sie umgekehrt bei
weniger vollkommener Riickbildung der Pupillarmembran eine so dicke und
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Abb. 144—158. Schematische Darstellung der Verhiiltnisse am Pupillenrand bei Erwachsenen. Verschiedener
Anteil des Pigmentepithels, des SchlieBmuskels und des Grundgewebes der Regenbogenhaut an der
Begrenzung des Pupillenrandes.

dichte Gewebsschichte bilden kénnen, dall sie sogar in wenig pigmentierten
Augen den SchlieBmuskel vollstindig verdecken. Auch dort, wo die Krause
dem Pupillenrand sehr nahe liegt, kann sie den peripheren Teil des Schlief3-
muskels iiberdecken, so dal3 nur ein zentraler
Randteil sichtbar ist. Bei Spaltlampen-
betrachtung kann man in giinstigen Fallen
sogar eine zarte kreisformig verlaufende Strei-
fung des SchlieBmuskels erkennen. Die Breite
desselben betriagt etwa 1 mm, doch ist sie
selbstverstindlich von der Pupillenweite ab-
hingig.

Die von der Krause pupillenwiirts ver-
laufenden Gewebsstrange besitzen anfang-
lich meist keine direkt radifire Richtung. Sie
verflechten sich miteinander und bilden
dadurch ein oft sehr zierliches, oberflich-
liches Maschenwerk, dessen Maschen mehr
oder weniger rhombische Gestalt aufweisen.
Diese Rhomben ziehen sich bei enger Pupille Abb. 154. Normaler Pigmentsaum eines
zu sehr langen und schmalen spindelférmigen 65jihrigen Mannes. (Nach A. Voar.)
Gebilden aus, wihrend sie bei weiter Pupille
breit und kurz, mitunter fast quadratisch erscheinen kénnen. In Abhingigkeit
von der stirkeren oder geringeren Riickbildung der Pupillarmembran springen
sie mehr oder weniger hervor, wodurch die Vertiefungen zwischen ihnen auch
verschieden ausgepragt sind. Die Tiefe dieser Einsenkungen kann keine bedeu-
tende sein, weil sie nur bis zum SchlieBmuskel reichen konnen. Jenseits des
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peripheren Randes des SchlieBmuskels konnen die Krypten eine bedeutende
Tiefe erreichen, wobei ihr Grund dunkel erscheint.

B. Der Ciliarteil der Regenbogenhaut.

Dieser 148t sich auch in drei Abteilungen unterteilen. Unmittelbar an die
Krause schlieit sich ein glatter, auen an diesen ein gewellter Teil an, und an
der Iriswurzel liegt der Randteil. Die Abdachung von der Krause als hochster
Hervorragung der Regenbogenhaut zur Iriswurzel ist eine viel allméhlichere
als gegen die Pupille zu. Sie ist daher zum Teil von der Ausbildung der Krause
abhingig, zum Teil von der Dicke der die Hauptmasse der Regenbogenhaut
bildenden Gewebsmasse. Von der Krause verlaufen dickere und diinnere Strange
unter verschiedenen Winkeln
zueinander peripherwirts, ver-
einigen sich miteinander und
lassen zwischen sich Vertiefun-
gen, Krypten, von verschiedener
GroBe erkennen. Diese Gewebs-
stringe werden gewohnlich gegen
die Peripherie zu zarter, diin-
ner und zahlreicher. In einiger
Entfernung von der Krause wird
die Oberfliche der Regenbogen-
haut von kreisformig verlaufen-
den Furchen durchzogen, welche
die Oberfliche wellig machen.
Diese Furchen bilden nur aus-
nahmsweise vollstindige Kreise,
_ meistens nur Teile von solchen,

~ liegen zueinander anndhernd

ARy d parallel und verbinden sich nur
A ‘. . ausnahmsweise unter spitzen
Winkeln. Im jugendlichen Alter
sind sie kaum sichtbar und treten
mit den Jahren immer stdrker hervor. Sie sind der Ausdruck der Raffung
des Gewebes der Regenbogenhaut bei Pupillenerweiterung. Thre Zahl ist ver-
schieden, es kommen bis zu acht vor (Abb. 155). In grauen und hellen Regen-
bogenhéuten unterscheiden sie sich kaum vom dazwischenliegenden Gewebe.
Bei hellbraunen Regenbogenhiuten erscheinen die Furchen oft viel heller,
mitunter graugriinlich. Bei dunkelbraunen Regenbogenhduten tritt dieser
Farbenunterschied meist nicht so deutlich hervor. Die radidren Gewebs-
biindel werden durch diese Kontraktionsfurchen nicht unterbrochen. Gegen
die Wurzel der Regenbogenhaut zu treten die Gewebsbiindel 6fter unter
stumpfen Winkeln zusammen und schliefen Krypten zwischen sich ein, die
in dieser Zone wohl zahlreich, jedoch niemals sehr tief sein konnen. Infolge
sehr zahlreicher Krypten kann dieser Teil der Regenbogenhaut mitunter
besonders diinn sein.

In den Fillen starker Riickbildung der Pupillarmembran kann die Krause
beinahe ganz fehlen, und es ziehen dann meist dinnere Gewebsstringe in fast
rein radidrer Richtung vom Pupillenrand gegen die Wurzel der Iris. In diesen
Fillen weist die Regenbogenhaut den sog. radidren Typus von STREIFF (1915)
‘auf. Die braune Regenbogenhaut kann ganz dhnliche Verhéltnisse wie die helle
erkennen lassen, doch sind die feineren Strukturverhiltnisse bei stiarkerem
Pigmentgehalt gerade durch diesen mehr oder weniger verdeckt. Ks treten

Abb. 155. Kreisférmige Raffungsfurchen der Regenbogenhaut.



Der Ciliarteil der Regenbogenhaut. 191

meistens die Krypten deutlich hervor, und die Krause ist daran erkennbar, dal
gerade hier die Pigmentierung am stérksten ist. Bei pigmentierten Rassen ist
eine Oberflichengliederung noch im Pupillenanteil angedeutet, wihrend der
Ciliarteil ein mehr samtartiges Aussehen besitzt. Solche sehr dunkel gefarbte
Regenbogenhiute besitzen oft an ihrer Oberfliche kleine zipfel- oder warzen-
formige Erhebungen, so daf} ihre Oberflichengestaltung sich vollstindig von
der heller Regenbogenhiiute unterscheidet. Regenbogenhiute "dieses Typus
finden sich auch gelegentlich bei sehr stark pigmentierten Individuen der weillen
Rasse, wobei man vielleicht einen Einschlag pigmentierter Rassen vermuten
kann. Im unteren Teile der Regenbogenhaut finden sich mitunter griBere
Krypten; auch ein teilweises Fehlen der Iriskrause kommt in der Gegend vor,
ebenso eine geringere Ausbildung des gesamten mesodermalen Blattes der
Regenbogenhaut. Diese Erscheinungen hidngen mit der Bildung der fetalen
Augenspalte zusammen, da gerade an dieser Stelle der mesodermale Anteil der
Regenbogenhaut sich spéter bildet und auch nur unvollkommen zur Ausbildung
gelangen kann. Solche Befunde bilden den Ubergang zu wirklichen Kolobom-
bildungen, stehen also in der Mitte zwischen physiologischen Bildungen und
wirklichen Miflbildungen. Die radidren Gewebsstrange der vorderen Flache der
Regenbogenhaut im Ciliarteile enthalten vielfach radidr verlaufende Geféle,
die mit der Spaltlampe in wenig pigmentierten Augen oft deutlich erkennbar
sind. An hellen Augen Erwachsener finden sich manchmal in der Gegend der
Iriswurzel an den radidren Gewebsstrangen flache weillliche Knotchen mit
etwas verwaschenem Rand. Sie treten mitunter in groBerer Anzahl auf und
bestehen aus feineren Strangen, die durch dichteres Bindegewebe zusammen-
gehalten werden. Die groleren Gewebsbindchen stellen vielleicht verddete Blut-
gefille dar.

Die Verengung der Pupille bewirkt hauptsichlich eine Verbreiterung des
Pupillenanteiles der Regenbogenhaut, wobei der Verlauf der Krause eine be-
sondere Verinderung erfihrt. Indem ihre dickeren, pupillenwirts ziehenden
Auslaufer gestreckt werden, wird sie stark zackig und oft infolge ihres unregel-
maéBigen Verlaufes exzentrisch zum Pupillenrande. Neben der stirkeren Streckung
der pupillenwarts ziehenden Ausldufer der Krause wirken auch die peripher-
wirts verlaufenden Gewebsstringe durch ihre Streckung gestaltsindernd auf sie
ein. Durch die Dehnung des Gewebes konnen die Krypten stellenweise fast
ganz verschwinden. Am wenigstens werden die an der Wurzel der Regenbogen-
haut gelegenen Krypten betroffen, die sich im Gegensatz zu den anderen sogar
erweitern. Die Streckung des Gewebes wirkt auch ausgleichend auf die Kon-
traktionsfurchen im welligen Teil der Ciliarzone. In hellen Regenbogenhiuten
verschwinden die sonst nur durch ihre Schattenwirkung bei schriigem Lichteinfall
sichtbaren Kreisfurchen vollstindig, wahrend in braunen die Farbenunter-
schiede zwischen Furchen und dem iibrigen Gewebe das Verschwinden der
Zeichnung verhindert. Es treten sogar die heller gefirbten Furchen deutlicher
hervor.

Bei stidrkster Erweiterung der Pupille verschmilert sich vor allem der
Pupillenanteil, so daB er mitunter fast vollstindig verschwindet. Die radidren
Gewebsstrange legen sich in Wellenlinien, und zwar sowohl in der urspriinglichen
Ebene der Regenbogenhautoberfliche als auch in der Ebene senkrecht dazu.
Die Niveauunterschiede werden dadurch an der Vorderfliche der Regenbogenhaut
deutlicher. Die radiiren Gewebsstringe werden dicker, die Krause bekommt
eine fast regelmiafBige Kreisgestalt, tritt deutlicher hervor, indem sie an Hohe
zunimmt. Der SchlieBmuskel der Pupille liegt jetzt ganz hinter der Krause und
ist meistens fast unsichtbar. Dort, wo er doch erkannt werden kann, erscheint
er bedeutend verschmilert. Die Kontraktionsfurchen im peripheren Teil der
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Regenbogenhaut treten deutlich hervor und sind tief eingeschnitten. Das Ge-
webe tritt dazwischen in Gestalt von Wiilsten hervor. Sowohl im Pupillenanteil
als im Wurzelanteil der Regenbogenhaut werden die Krypten kleiner. Es zeigt
sich also, daBl diese Bildungen bei mittlerer Pupillenweite am gréBten sind.

C. Die Farbe der Regenbogenhaut.

Die Farbe der Regenbogenhaut hingt im wesentlichen vom Pigmentgehalt
ihres mesodermalen Anteiles ab. Beim Neugeborenen ist das Gewebe der Regen-
bogenhaut sehr wenig pigmenthaltig, durchsichtig, so daBl der dunkle Hinter-
grund des Pigmentblattes deutlich durchschimmert. Daher erscheinen solche
Regenbogenhéute dunkelgraublau mit verhaltnismafig geringer Oberflichen-
zeichnung. Infolge der Durchsichtigkeit des Stromas ist die Farbeninterferenz
gering. Mit Zunahme des Bindegewebes und der Pigmentbildung wird das
Stroma deutlicher. Die Entwicklung der Regenbogenhaut ist meistens mit zwei
Jahren ziemlich abgeschlossen, doch kénnen sich noch bis zum 15. Lebensjahre
weitere Veranderungen ausbilden. Mit dem Fortschreiten der postfetalen Ent-
wicklung nimmt der Pigmentgehalt in verschiedenem Grade zu, gleichzeitig auch
die Dichte des Gewebes. Bleibt der Pigmentgehalt gering, so ist die Regenbogen-
haut hell. Bei geringem Pigmentgehalt des Stromas tritt die Erscheinung der
Farbeninterferenz hervor, welche die blaue oder blduliche Farbung bedingt.
Ist der Pigmentgehalt bedeutend, so wird die Regenbogenhaut braun. Diese
Farbung kann so dunkel werden, dal} sie sich dem Schwarz stark annéhert.
Es spielt hier nicht nur die Zahl der Chromatophoren eine Rolle, sondern viel-
mehr die Dichte ihres Pigmentgehaltes und die Farbe des Pigmentes, welche
beide Faktoren groBe individuelle Verschiedenheiten aufweisen. Die drei
Faktoren: Gewebsdicke, Menge und Farbe des Pigmentes, zum Teil auch die
zartere oder derbere Beschaffenheit der Gewebsstringe bedingt eine aufler-
ordentliche Mannigfaltigkeit der Fiarbung der Regenbogenhaut. Fiir diese sind
besonders von anthropologischer Seite Farbentafeln aufgestellt worden [MARTIN
(1914), B. K. Scaurrz (1930), SaLLER (1931)]. Wenn schon die Gesamtfarbe der
Regenbogenhiute auBerordentlich verschieden ist, so finden sich auch in der-
selben Regenbogenhaut betrichtliche Unterschiede zwischen ihren verschiedenen
Teilen, so zwischen Pupillenzone, Krause und Ciliarzone. Dazu kommen noch
eingestreute hellere und dunklere Pigmentflecke von verschiedener Farbe, GroBe
und Gestalt. Alle die Umstéinde zusammen bedingen eine grole Mannigfaltig-
keit, so dal kaum eine Regenbogenhaut der anderen gleicht, und auch die beiden
Augen desselben Individuums in dieser Beziehung betrichtlich voneinander
abweichen konnen. Die beim Abschlull der Entwicklung herausgebildeten
Verhiltnisse erhalten sich bis gegen das 50. Lebensjahr ziemlich unverindert.
In diesem Zeitpunkt oder einem spiteren machen sich Altersverinderungen
geltend ; die Gewebsstringe im kleinen Kreis, aber auch im peripheren Teil der
Regenbogenhaut treten nicht so deutlich hervor, werden flacher. Die Ober-
flaichenzeichnung wird einténiger und gleichméBiger, die Farbe stumpfer und
heller. In dunklen Regenbogenhiuten verliert sich der Farbenunterschied der
Ringfurchen. Die Beweglichkeit der Regenbogenhaut nimmt ab. Nicht nur die
hellen, auch die dunklen Regenbogenhéiute werden heller. Am Pupillenrande
wird der Pigmentsaum undeutlicher, verschwindet stellenweise, wobei an seine
Stelle graue, hyaline Massen in Erscheinung treten. HEs gehen aber vielfach
die Pigmentzellen des Pupillenrandes verloren. Die Defektbildung des Pigment-
epithels kann sich auf die ganze Hinterflache der Regenbogenhaut mit geringerer
oder gréBerer Intensitit erstrecken. Bei Durchleuchtung kann man die Licht-
durchlassigkeit der Pigmentschichte leicht erkennen.
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D. Die hintere Oberfliche der Regenbogenhaut.

Die hintere Fliche der Regenbogenhaut wird vom stark pigmentierten
Epithel als Fortsetzung der Netzhaut gebildet, ist daher, Albinos ausgenommen,
dunkelbraun, beinahe schwarz. In der iberwiegenden Mehrzahl der Augen ist
die Oberflichenbeschaffenheit dieser Pigmentschichte nur von hinten sichtbar.
Wie aber ABramowricz (1933) gezeigt hat, kann sie unter Umstinden auch
beim Lebenden bei Spaltlampenuntersuchungen gesehen werden, wenn die
vorderen Schichten der Regenbogenhaut entweder sehr diinn angelegt sind
(unter physiologischen Bedingungen) oder wenn sie (unter pathologischen Be-
dingungen) verdiinnt sind. An der Hinterfliche der Regenbogenhaut sind beim
Erwachsenen zwei Faltensysteme sichtbar: ein gréoberes, radidres und ein feineres,

Abb. 156. Hintere Oberfliche der Regenbogenhaut. (Nach WOLFRUM.)

kreisformig verlaufendes. Die radidren Falten sind nicht scharf begrenzt, von
wechselnder Tiefe und verlaufen vom Pupillenrande bis zur Wurzel der Regen-
bogenhaut. Die Erhebungen zwischen den Einsenkungen sind sanft und wellig.
Die Breite der Erhebungen ist verschieden, die Zahl der Falten bzw. Erhebungen
ist bedeutend geringer als die der Fortsitze des Strahlenkérpers. Entsprechend
dem Pupillenanteil der Regenbogenhaut, also ungefihr entsprechend der Gegend
der Krause, entstehen zwischen den beschriebenen Furchen neue, die sich all-
méhlich vertiefen und zum Pupillenrande verlaufen, ihn aber nicht immer
erreichen. Diese Furchen sind so zahlreich, dafl oft zwei oder drei einer am
Pupillenrande sichtbaren Kuppe des Pigmentblattes entsprechen. Gegen den
Pupillenrand werden die Furchen mitunter flacher, horen bisweilen auf oder
vereinigen sich mit einer benachbarten. E. Fucus (1885) vergleicht diesen Teil
der Hinterflaiche der Regenbogenhaut mit einer fein gefalteten Halskrause. In
der Nihe der Wurzel der Regenbogenhaut treten die radiiiren Falten etwas auf
die unmittelbar davor gelegenen Schichten der Regenbogenhaut tber, was
wahrscheinlich mit dem Bau des Musculus dilatator zusammenhéngt. Das
Ende dieser Furchen an der Iriswurzel ist wegen der iiberhéingenden Kuppe der
Fortsitze des Strahlenkirpers auch bei anatomischer Priparation nicht deut-
lich erkennbar (Abb. 156).

Die ringférmig verlaufenden Falten der hinteren Oberfliche der Regenbogen-
haut sind schiarfer ausgepriagt und stehen enger beieinander. Sie sind am
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breitesten in der Gegend der Iriswurzel und werden pupillenwirts schmaler, so
daf sie in der Nahe des Pupillenrandes sehr dicht aneinanderstolen. Dabei sind
sie hier seichter als in der Peripherie, und ihre Zeichnung ist stellenweise ganz
verwischt. Diese Furchen verlaufen nicht streng kreisférmig, dndern stellenweise
ihre Breite und vereinigen sich miteinander unter spitzen Winkeln. Im Pupillen-
teil werden sie durch die radiiren Falten stellenweise unterbrochen und ver-
schwinden ithnen gegeniiber, wiahrend sie sich gegen die Wurzel auch iiber den
radidgren Furchen deutlich abzeichnen. Man kann das Bild der Hinterfliche
der Regenbogenhaut mit einem radidren Korbgeflecht vergleichen. Die kreis-
férmigen Furchen betreffen nur das Pigmentepithel, greifen also zum Unter-
schiede von den radidren nirgends auf das davorliegende Gewebe tiber. Die
kreisférmig verlaufenden Furchen sind beim Neugeborenen noch nicht vor-
handen, weil vor der Geburt jegliches Pupillenspiel fehlt, daher sich Kontrak-
tionsfurchen nicht ausbilden kénnen. Sie treten erst allmihlich in Erscheinung
und sind erst ungefihr im 15. Lebensjahre vollstindig deutlich entwickelt.
Anfangs stellen sie lediglich Kontraktionsfalten dar, die bei enger Pupille glatt
gestrichen und dann nicht sichtbar sind. Mit der Zeit werden aus den Kon-
traktionsfalten dauernde Strukturfalten, in denen sich an den Stauchungsstellen
die Pigmentzellen vermehren. Bei Verengung der Pupille treten die radiéren
Falten der Unterfliche der Regenbogenhaut deutlich hervor, wihrend die kreis-
férmigen breiter und flacher werden. Bei Pupillenerweiterung verstreichen die
radidren Falten im Pupillenanteile, konnen auch gegen die Wurzel der Regen-
bogenhaut zu sich ausgleichen, wihrend umgekehrt die kreisformigen Falten
deutlich hervortreten.

E. Das Bild der Regenbogenhaut auf dem Durchsehnitt.

Die Untersuchung der Regenbogenhaut auf ihrem radidren Durchschnitt
bildet meist die Grundlage fir die mikroskopische Untersuchung. Dabei gibt
sich eine auflerordentliche Mannigfaltigkeit der Bilder zu erkennen, was der
Verschiedenheit im Leben entspricht. Auf dem Radiirschnitt hat die Regen-
bogenhaut meist die Gestalt eines unregelmidBigen Dreiecks, dessen lingste
Seite die hintere Flache, die zweitlingste die vordere Oberfliche von der Iris-
wurzel bis zur Krause und die kiirzeste die vordere Oberfléiche von der Krause
bis zum Pupillenrande bildet. Ebenso wie bei der Betrachtung von vorne a8t
sich auch auf dem Durchschnitt eine verschiedene Lagerung der Krause fest-
stellen, von der die Gestaltung der vorderen Fliche und das Verhaltnis der
beiden kiirzeren Seiten des Dreiecks zueinander abhiingen. Je niher die Krause
sich der Iriswurzel befindet, desto mehr gewinnt die kiirzeste Seite des Dreiecks
gegeniiber der zweitkiirzesten an Lénge. In extremen Fillen kénnen die beiden
vorderen Seiten einander beinahe gleich sein. Die Dreiecksform des Durch-
schnittes der Regenbogenhaut kann stellenweise dadurch verwischt werden, daB
infolge grofler Krypten die Vorderfliche Liicken aufweist, wodurch ihre Be-
grenzung ganz unregelméfBig erscheint. Auf dem Durchschnitt lassen sich das
vordere mesodermale oder uveale Blatt von dem hinteren ektodermalen oder
retinalen leicht unterscheiden, ferner lassen sich die Dickenverhiltnisse der
Regenbogenhaut und die Gestaltung ihres Wurzelanteiles sowie seiner Be-
teiligung an der Bildung der Kammerbucht erkennen. Im mesodermalen Teil
der Regenbogenhaut kann in seinem ciliaren Teil meist eine Trennung in zwei
dichtere Schichten beobachtet werden, die von E.FucHs (1885) als vorderes
und hinteres Stromablatt bezeichnet worden sind. Zwischen diesen zwei
Schichten liegt eine sehr lockere Zwischenschichte, in der dickwandige Blut-
gefille verlaufen (die Fucassche Spalte).
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Man unterscheidet mit Fucors (1885) und WoLrruM (1925) ein vorderes
Stromablatt, das sich aus Bindegewebszellen, die teils pigmentiert, teils un-
pigmentiert sind, aus Bindegewebsfibrillen, aus Gefalen, vielleicht auch lich-
tungslosen, obliterierten Gefaflen zusammensetzt. Diese bestehen aus einem
Endothel und einer im wesentlichen in der Léngsrichtung der meist ge-
wundenen Gefile ziehenden Hiille von dulleren feinen Bindegewebsfibrillen.
Beim Menschen ist das vordere Stromablatt stellenweise an der Oberfliche
von flacheren Deckzellen gegen die vordere Kammer abgeschlossen; sie bilden
aber nirgends eine kontinuierliche Schichte und héangen immer vermittels ihrer
Fortsitze mit tiefer gelegenen Bindegewebselementen zusammen. Niemals
kann man eine kontinuierliche, einem Endothel oder gar Epithel vergleichbare
Lage unterscheiden, wie sie bei Tieren angetroffen wird. Durch die Ausbildung
von Liicken und gréferen Defekten in diesen vorderen Gewebsschichten entstehen
die Krypten. Auch diese sind nirgends durch eine abgrenzbare Oberflachen-
schichte gegen das Kammerwasser hin abgegrenzt. Nach E. Fucas (1885)
bildet eine lockere Gewebsschichte die Fucussche ,,Spalte, die bald mehr nach
vorne, bald mehr nach hinten liegt, den Grund der Krypten. Als solche wird
eine Schichte, die sich aus duBerst locker gefiigten feinsten Elementen aufbaut,
bezeichnet, die so eine lockere Verbindung zwischen vorderem und hinterem
Irisblatt darstellt. Aber auch durch diese sog. Spalte verlaufen Gefifle. Es
bedingt aber diese lockere Schichte die relativ groBe Verschieblichkeit des
vorderen Stromablattes gegeniiber dem hinteren, was sich vor allem dadurch
ausdriickt, daB bei Mydriasis sich die vordere Stromalage sehr stark und grob
falten kann, ohne dafB das hintere Irisblatt diese Verlagerungen bzw. Faltungen
entsprechend mitmacht. Nach LAUBER (1908) entwickelt sich die Fucnssche
Spalte erst im 8. Lebensmonat und fehlt, ebenso wie die Krypten, dem Neu-
geborenen. WoLrruM (L. ¢.) sieht in ihr eine ausgesprochene Eigentiimlichkeit
der menschlichen Rasse. Nur der Gorilla zeigt nach WorLrruM Krypten, der
sie bei allen Affen, die er untersuchte, auch den anderen Anthropoiden, vermiite.
Auch KoLMER hat bei 25 Primaten nichts Ahnliches beobachtet. Bei manchen
Halbaffen, Chiromys, bei Carnivoren, Katze, Hund, Ungulaten, Schwein, Rind
ist das vordere Stromablatt viel kompakter und liickenloser ; locker ist es dagegen
bei Nagern. Bei den erstgenannten Tlieren wies SALZMANN (1912) spéter auch
WorrruM (1925) eine kontinuierliche, endothelartige Schichte unpigmentierter
Zellen nach, die auch bei Silbernitratbehandlung, wenn auch in unvollstindiger
Weise, Zellgrenzen zeigen, wie sie sonst Endothelien zukommen. WorrruM (1. c.)
weist darauf hin, daf mit der Ausbildung der Fucmsschen Spalte und der
Kryptenbildung von den niedern Sdugern gegen den Menschen hin auch die
Reduktion des Pigmentes einhergeht, die schliefilich zum Auftreten der blauen
Augenfarbe beim Menschen fihrt. Man miifite aber nicht unbedingt darin eine
Art von Degeneration sehen. Die Einkerbungen der vorderen Schichte bei der
Mydriasis fehlen bei den 7'%eren und beim Neugeborenen, sind also als ein
Erwerb des Menschen im extrauterinen Leben anzusehen.

Der Beginn des vorderen Stromablattes in der Gegend der Krause unter-
liegt groBen Verschiedenheiten, indem es verschieden weit vom Pupillenrand
beginnen und auch peripher an der Wurzel der Regenbogenhaut verschieden
frith enden kann. Das vordere Stromablatt besteht aus Chromatophoren,
unpigmentierten Bindegewebszellen und kollagenen Fibrillen, schlieflich auch
aus GefaBen, die stellenweise von der vorderen in die hintere Schichte hiniiber-
fithren (Abb. 157). Manche von diesen Gefillen weisen keine Lichtung auf,
hauptsiichlich diejenigen, aus welchen die Krause aufgebaut wird, sowie die
Striange ihrer Umgebung. An der Oberfliche ist die vordere Schichte besonders
dicht gefiigt, wodurch ein teilweiser AbschluBl gegen die Vorderkammer entsteht.

13*
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Die Gewebselemente sind hauptsichlich radidr gerichtet, besonders in der Nahe
der vorderen Fliche folgen sie an tieferen Stellen mehr dem Verlauf der GefaBe.
Dieses vordere Stroma-
blatt ist bei seinem Be-
ginn in der Nahe der
Krause am dicksten und
verdinnt sich sowohl ge-
gen den Pupillenrand wie
gegen die Iriswurzel zu
ziemlich rasch (Abb. 158).
Eswird durch Liicken ver-
schiedener Grofie, meist
in der Umgebung der
Krause und der Wurzel
unterbrochen. Es kon-
nen sich so grole Ausfille
bilden, daB besonders in
der Gegend der Iriswurzel
das vordere Stromablatt
vollstandig fehlen kann.
Gegen die Vorderkammer
sind diese Liicken mei-
stens vollstandig offen,
kénnen aber durch ver-
dinnte Teile des vor-
deren Stromablattes von
der Vorderkammer abge-
Abb. 157. Chromatophoren der Oberfliche der Regenbogenhaut des grenzt Sel,n’ Wobel _(,ilese
Menschen (KOLMER). Gewebsteile mit {iber-
hingenden Rindern den
Krypten entsprechen (Abb. 159). Die Liicken miinden meist in die Frcassche
Spalte und reichen daher nur bis zum tiefen Stromablatt. In Abhéngigkeit
von dessen Dicke kénnen
sie mehr oder minder tief
in die Regenbogenhaut
hineinreichen.

Die dichte Vorder-
flache des vorderen Stro-
mablattes - besteht aus
einem dichten Netzwerk
von Zellen und Zellaus-
laufern, die meist parallel
zu ihr verlaufen. An der
Vorderflicheist das Netz-
werk ein so dichtes,
daBl nur kleine Zwi-
schenriaume vorkommen,
und sie pords erscheint

Abb. 158. Regenbogenhaut des Menschen mit Krypten (KOLMER). (Abb.160). Die Fortsitze
der Chromatophoren, die

hier in grofler Zahl vorhanden und bei manchen Individuen besonders stark
pigmenthaltig sind, anastomosieren vielfach miteinander. Da sie auch uber-
und untereinander vorbeiziehen und sich kreuzen, bilden die Zellen der
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obersten Schichten ein innig verfilztes, cytoplasmatisches Geriistwerk. Es
stehen also die Zellen verschiedener Lagen miteinander in Verbindung. Aus
dieser Beschreibung geht hervor, dal ein besonderer Endothelbelag an der
Oberfliche der Regenbogenhaut beim Menschen fehlt. Die eben besprochene
Verfilzung von Zellen bildet die vordere Fliche. An den Stellen der Kon-
traktionsfurchen, an der Wurzel der Regenbogenhaut und am Pupillenrande

Abb. 159. Radidrschnitt durch die Iris des Menschen. Pupillarrand der Iris mit Sphincter, einer groen Krypte
der Iriskrause der FucHSschen Spalte, vicle KoGANEIsche Klumpenzellen (KOLMER).

18t diese Grenzschichte oft sehr diinn, wihrend sie zwischen den Kontrak-
tionsfurchen besondere Méchtigkeit erreichen kann. Das vordere Stromablatt
weist keinerlei Cuticularbildung auf. Die Intercellularriume bilden kleinste
und kleine Krypten, groe Verbindungen zwischen der Vorderkammer und den
Réumen innerhalb der Regenbogenhaut selbst. An dem beschriebenen Netz
und Gertistwerk von Zellen nehmen auch
kleine kollagene Bindegewebsfasern teil.
Die soeben gegebene Beschreibung
der vorderen Grenzschichte kann als
Grundtypus gelten, von dem es mannig-
faltige Abweichungen gibt. Einerseits
kann sie als eigene Schichte {iberhaupt
fehlen, was nur bei schwach pigmentierter
Regenbogenhaut vorkommt, wobei das
Netz der Stromazellen an der Oberfliche
der Regenbogenhaut nur soviel an Dicke
zunimmt , dal} eine Abgrenzung nach
vorne zustande kommt. Andererseits
kann die Grenzschichte sehr dicht und
dick sein. Die letztere Abweichung —APb-160. Vordere Zelischichto dor Regenbogenhaut
von den durchschnittlichen Verhaltnissen
hiingt mit einer starken Pigmentierung der Regenbogenhaut zusammen. Die
Grenzschichte ist der am stirksten pigmentierte Teil der mesodermalen Regen-
bogenhaut. Es finden sich Fille, in denen die vordere Grenzschichte stark pig-
mentiert und dick ist, wihrend der {ibrige Teil der Regenbogenhaut fast kein
Pigment enthélt. Bei stark pigmentierten Regenbogenhiuten finden sich in der
vorderen Grenzschichte aufler Chromatophoren noch vielfach plumpe, stark
pigmentierte Zellen ohne Fortsitze oder mit kurzen, stummelférmigen Fort-
sitzen, die von E. Fucnus (1913) als eine Abart von Chromatophoren aufgefaft
werden, withrend WorLrrum (1925) sie zum groBen Teil zu den Klumpenzellen
zahlt. Die Dicke und Ausbildung der Grenzschichte hingt mit dem Relief der
Regenbogenhaut zusammen. In den Kontraktionsfurchen fehlt die Grenzschichte
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fast vollstindig, kann dazwischen stark verdickt sein. Es kommen auch bei
stark pigmentierten Regenbogenhéuten ortliche hickerférmige Verdickungen der
an und fir sich dicken Grenzschichte vor. Je nach der GréBe und Zahl der
Hocker hat dann die Oberfliche der Regenbogenhaut ein entweder samtartiges
oder warzenférmiges Aussehen. Es konnen dann die Pigmentzellen eine Spiegel-
form annehmen und dichtgedrangt aneinanderliegen.

Schwach pigmentierte Regenbogenhidute weisen mitunter dunkle Pigment-
flecken auf, die als Pigmentmale oder Naevi bezeichnet werden. Sie bestehen
aus dicht aneinandergedringten Pigmentzellen, die sich mitunter nicht mehr
voneinander abgrenzen lassen. Wihrend diese Pigmentflecken gegen die Ober-
flache zu glatt sind, besitzen sie nach hinten zu keine scharfe Abgrenzung, und
die Fortsitze der Pigmentzellen reichen weit nach hinten in das Stroma hinein.
Héufig finden sich in der Nachbarschaft reichliche Chromatophoren, unter ihnen
auch solche mit kurzen Fortsitzen, und Klumpenzellen. Solche Pigmentflecken
der hellen Regenbogenhaut verhalten sich wie Inseln einer dunkleren Regen-
bogenhaut in der helleren.

Wahrend beim Menschen und bei einer Reihe von Affen (Gorilla, Orang-
Utang, Schimpanse, mehrere Gibbonarten, Macasus nemestrinus, rhesus, mourus
und Ateles) nach Worrrum (1925) die gleichen Verhiiltnisse herrschen, finden
sich bei Halbaffen und einer anderen Reihe von Sdugetieren ein Belag von un-
pigmentierten Epithelzellen, der sich mit Silbernitrat gut darstellen 1laBt. Die
Frage des Endothelbelages der Regenbogenhaut beim Menschen ist bis in die
letzte Zeit hinein strittig gewesen. VALENTIN (1837), PapPENHEM (1842),
Luscuka (1852), HEnLE (1851), Fr. ArNoLD (1851), MicHEL (1875), FABER
(1876), KoeaNEer (1885), MicHEL (1881, 1890), E. FucHs (1885), BERGER (1894),
ScHWALBE (1897), GraNBAUER (1898), BoHM und Davipow (1898), SELIG-
MANN (1899), BrOs1okE (1900), VENNEMANN (1903), GinssErc (1903), MELLER
(1904), Huwarp (1904), GrREEFF (1902—1906), WINTERSTEINER (1908), STOHR
(1910), OppeL (1913), Szymonowrcz (1919), Koepe (1919) und Turen (1927)
geben der Ansicht Ausdruck, dal3 die Vorderfliche der Regenbogenhaut in ein
Endothel gebettet ist. HENLE hat 1852 seine Ansicht gedndert, und KoppPE
driickt sich sehr ungenau aus. KrUckMaNN (1908) stellt das Vorhandensein
des Endothels in Abrede und Worrrum (1925) schlie(3t sich dieser Ansicht an.
Bei Anwendung der Farbung nach HerpexuAIN, HELD und WEIGERT 148t sich
das Endothel der Regenbogenhautvorderfliche bei den 7Tieren, bei welchen es
wirklich vorhanden ist, sehr deutlich nachweisen, wogegen es bei den ange-
fithrten Affenarten und beim Menschen nicht darstellbar ist. Nach KoLMER
sind beim neugeborenen Menschen die oberflichlichsten, mesodermalen Elemente
der Regenbogenhaut in einer kontinuierlichen, epithelartigen Schichte ange-
ordnet. Darunter findet sich das zarte Stroma. Beim erwachsenen Menschen
findet sich in der Regel keine kontinuierliche oberflichliche Zellenschichte,
sondern es kommunizieren Hohlriume, die in die vordere Kammer miinden,
sog. Krypten, mit der vorderen Kammer, und die Hohlrdume dieser Krypten
sind gegen das Stroma nicht irgendwie begrenzt. Doch fand KoLMER auch beim
Menschen gelegentlich wie bei Tieren auf Radidrschnitten eine kontinuierliche
vordere zellige Grenzlage. Mit der Angabe, dall das Endothel bei der Spalt-
lampenuntersuchung erkennbar ist, stehen KoOppE (1920) und THIEL (1927)
allein, wihrend Voar (1931), Harrison BurreEr (1927), MEEsMann (1927)
gegenteiliger Ansicht sind. Trotz besonders darauf gerichteter Aufmerksamkeit
habe ich die von THIEL (1927) beschriebenen Bilder niemals sehen konnen.
Worrrum (1925) gibt sehr belehrende Bilder iiber die Verhiltnisse bei der
Katze, beim Halbaffen Chiromys madagascarensis an, auf denen die Endothel-
zellen sehr deutlich hervortreten. Hervorzuheben ist, daf die Kryptenbildung
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eine nur dem Menschen und dem Gorilla zukommende Eigentiimlichkeit der
Regenbogenhaut darstellt, und das Fehlen des Endothels bei den Affen gleich
einem Ubergang von den Regenbogenhiuten mit Endothelbelag zu denen ohne
einen solchen und mit Kryptenbildung darstellt, welcher Typus in der héchsten
Entwicklung sich beim Menschen findet. Dieselben Strukturverhéltnisse, die
an der Oberfliche der Regenbogenhaut bestehen, finden sich mit geringen
Abénderungen auch an den Wanden der Krypten, wenn man von solchen sprechen
kann, d. h. dieselben Gewebselemente bilden die Begrenzung der Vorderfliche
der Regenbogenhaut und der Krypten. Die Kryptenwénde sind dort, wo sie
dicht sind, mindestens ebenso pords wie die Vorderfliche der Regenbogenhaut,

Abb. 161. Flachschnitt durch die oberflichlichiste Schichte der Regenbogenhaut des Menschen. Fehlen des
Endothels, poroser Charakter der Oberflichenschichte. (Nach WOLFRUM.)

weisen entsprechend der Auflockerung des Stromas der Regenbogenhaut mit
zunehmender Entfernung von ihrer Oberfliche gleichfalls eine Lockerung auf,
so daB} eine Angrenzung der Krypten in der Tiefe tiberhaupt nicht mehr durch-
fithrbar ist, und eine offene Verbindung zwischen ihnen und den Intercellular-
raumen der Regenbogenhaut vorhanden ist. Sehr lehrreich ist das von WoLrrUM
(l. ¢.) gebrachte Fliachenbild der Regenbogenhaut, das hier wiedergegeben wird
(Abb. 161).

F. Die Fucussche Spalte.

Das vordere Stromablatt der Regenbogenhaut, das in seiner vorderen Grenz-
schichte am dichtesten ist, wird nach hinten zu lockerer, und beim Menschen,
auBerdem noch beim Gorilla, findet sich eine Stelle, an der die Auflockerung
soweit ausgesprochen ist, dal mitunter nur wenige Gewebselemente hier den
Zusammenhang des vorderen mit dem hinteren Stromablatte bilden. Diese
Stelle des lockersten Baues, deren Entwicklung auBerordentlich verschieden ist,
1aBt sich in jeder Regenbogenhaut des Menschen nachweisen. Es ist also die
Fucnssche Spalte kein wirklicher Hohlraum, weil er ja von Gewebselementen
durchzogen ist, er stellt aber eine Lockerung des Aufbaues dar, welcher die
Beziechungen des vorderen zum hinteren Stromablatte in hohem Grade beeinfluf3t,
indem die beiden Blitter eine verhéaltnismafig groe Unabhangigkeit voneinander
erlangen (Abb.162). Die Fucussche Spalte steht vielfach in Zusammenhang
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mit den Krypten und ist in denjenigen Regenbogenhduten am meisten aus-
gesprochen, in denen auch die Krypten am stirksten entwickelt sind. Das
Gewebe der FucHsschen Spalte besitzt dieselben Elemente wie die anderen
Teile des Stromas der Regenbogenhaut, und hier verlaufen mitunter gréBere
Gefille, die aber entweder vor oder hinter der Fucusschen Spalte gelegen sind,
indem diese den Gefallen gewissermaflen ausweicht. Wie bereits erwiahnt, steht
die Ausbildung der FucHsschen Spalte mit derjenigen der Krypten in Zusammen-
hang. Es gibt braune Regenbogenhaute, die keine Krypten besitzen, wohl aber
Poren an ihrer Vorderfliche, und in denen die FucHssche Spalte durch eine
verhiltnismiBg unbedeutende Auflockerung des Gewebes angedeutet ist. Solche
Regenbogenhaute stehen in ihrem Bau denen der Affen (Gorilla ausgenommen)
nahe, die keine Krypten
und keine F¥ucHssche
Spalte aufweisen. Von
den Regenbogenhiuten
dieser Affen unterschei-
den sich diejenigen ande-
rer Sdugetiere durch das
viel dichtere Verhalten
des Bindegewebes und
das Auftreten von Tape-
tumzellen, welche bei den
eigentlichen Affen fehlen
und auch beim Menschen
nicht vorkommen. Diese
Abb. 162. Meridionalschnitt, deutliche Abgrenzung der vorderen und Verhaltnisse ~ beweisen i
hinteren .Li;ge, dazwischen nur vlclm feinerengBindeggwebsfibrillen durch- daB die Regenbogenhaut

zogen. Region der FUCHSschen Spalte, in der einige GefidBe gelegen sind. i 1 PN
Mittiers Vomar. (K oratst). in bezug auf die Entwick

lung ihres Stromas eine
Riickbildung aufweist, die beim Gorille und insbesondere beim Menschen den
héchsten Grad der Entwicklung erreicht hat. Es stellen somit die hellen
Regenbogenhéute mit zahlreichen und groflen Krypten und ausgesprochener
Fucasscher Spalte den hochsten Grad dieser Riickbildung dar, bei dem das
vordere Stromablatt vom hinteren immer unabhingiger wird. Mit dieser Riick-
bildung hingt wohl auch die Blaudugigkeit infolge geringeren Pigmentgehaltes
zusammen, die sich auBer beim Menschen nur noch bei domestizierten Sduge-
tieren findet. Wahrscheinlich steht die Abnahme der Pigmentierung mit der Auf-
lockerung des Gewebes in Zusammenhang, wie dies ja bei der menschlichen-
Regenbogenhaut erkennbar ist.

Die beim Neugeborenen noch fehlenden und erst im Laufe des Lebens sich
herausbildenden zirkuldren Falten der Regenbogenhautvorderfliche prigen sich
auch im anatomischen Bilde des Querschnittes der Regenbogenhaut aus. Zwar
fehlen an den betreffenden Stellen keine der normalen Gewebsbestandteile der
Regenbogenhaut, da alle Schichten des vorderen Stromablattes die Faltungen
mitmachen ; nur kann hier das vordere Stromablatt so diinn werden, daf} es kaum
mehr erkennbar ist. Die Tiefe der Faltungen hingt von der absoluten Dicke der
Regenbogenhaut und ihrem Kontraktionszustande ab. Das hintere Stromablatt
bleibt glatt, und es schieben sich nur die Zellfortsitze naher aneinander.

G. Das hintere Stromablatt der Regenbogenhaut.
Das hintere Stromablatt der Regenbogenhaut erstreckt sich beim Menschen
vom Pupillenrande bis zur Wurzel. Es umfaBt im Pupillenanteile den Schliel3-
muskel der Pupille. In diesem Teil ist keine Trennung zwischen vorderem und
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hinterem Stromablatt vorhanden ; dieselbe setzt erst dort ein, wo die Fucussche
Spalte beginnt. Das lockere Gewebe der FucHsschen Spalte geht in etwas
dichteres Gewebe, das vor dem Netzhautanteil der Regenbogenhaut liegt, iiber.
Das Geriistwerk der Cytoplasmafortsiitze der unpigmentierten Stromazellen
ist weniger dicht als im vorderen Stromablatt. Die Zellfortsitze stellen sich in
der Nahe der Blutgefile, zum Teil radidr zu diesen, ein, wihrend ein anderer
Teil der Zellen die GefdBe umflicht. In der Gegend des Dilatators nehmen
viele Zellfortsitze eine zum Muskel senkrechte Stellung an. Die leimgebenden
Bindegewebsfasern, die ebenso fein sind wie im vorderen Stromablatt, sind
vorwiegend radiir angeordnet und sind unmittelbar iiber dem Dilatator stirker
entwickelt, so da hier das nicht pigmentierte Bindegewebe am stirksten her-
vortritt. Dieses Bindegewebe ist fast ganz frei von elastischen Fasern, wie dies
EppENSTEIN (1911) und WorrruM (1925) angeben.

H. Der feinere Bau des Stromas der Regenbogenhaut.

Die Grundlage des Baues der Regenbogenhaut bildet ein sehr lockeres
Geriistwerk feinster leimgebender Bindegewebsfibrillen, neben denen Zellen mit
langen Cytoplasmafortsitzen ein zweites Netzwerk bilden. Die Bindegewebs-
fibrillen sind auBerordentlich diinn und &dhneln in dieser Beziehung denen der
Hornhautgrundsubstanz, nur ist ihre Anordnung in bezug auf RegelméBigkeit
der Lagerung, ganz abgesehen von der Dichte, von der in der Hornhaut ganz
verschieden. Die Bindegewebsfibrillen beim Menschen firben sich mehr oder
minder gut mit allen zur Darstellung des kollagenen Bindegewebes geeigneten
Verfahren. Die HeEiDENHAINsche Bindegewebsfirbung mit Rubin S gibt nach
Worrrum (1925) die besten Bilder, doch muBl hervorgehoben werden, daB
auch die besten Farbungsverfahren bei Untersuchung mit stirkster Vergréflerung
wahrscheinlich nicht alle Fibrillen sichtbar werden lassen. Die schwere Dar-
stellbarkeit dieser Fibrillen ist wohl der Grund, daf in den &lteren Beschreibungen
von MicHEL (1881) und E. Fuces (1885) verhéltnisméBig groBle leere Raume
in der Regenbogenhaut zwischen den Gefiflen erwiahnt werden. Die Fibrillen
sind von gleichméaBiger Dicke, doch ist ihre Lagerung in den verschiedenen
Teilen der Regenbogenhaut sehr verschieden dicht. Dadurch kommt es stellen-
weise zu derber erscheinenden Bindegewebsmassen. Die Fibrillen verlaufen
zwischen den Gefallen in anndhernd radidrer Richtung und sind dabei mehr
oder weniger gewellt, je nach dem Kontraktionszustand der Regenbogenhaut.
In der Umgebung des SchlieBmuskels der Pupille nehmen sie an Zahl zu, haben
einen mehr gestreckten Verlauf und sind straffer als im sonstigen Stroma. Sie
verlaufen dabei hauptsichlich in radidrer Richtung und nur in geringem Ma@e
parallel zu den Muskelfasern. Der hauptsichlich radiire Verlauf besteht auch
iiber dem Dilatator, wo eine ziemlich dichte Schichte kollagenen Bindegewebes
vorhanden ist. Allerdings finden sich hier auch zahlreiche Fibrillen, die senkrecht
zur hinteren Oberfliche der Regenbogenhaut gerichtet sind. Die Verlaufs-
richtung der Bindegewebsfasern steht in Abhdngigkeit vom Verlauf der Gefille
und von der Muskulatur und stellt den Ausdruck der funktionellen Bean-
spruchung dar. Gerade mit den Gefallen stehen die Bindegewebsfibrillen in
besonders inniger Verbindung, da sie zum Teil in ihre Adventitia eintreten.
Aus diesen Beziehungen ergibt sich wohl zum grofien Teil ihre Anordnung.
Im vorderen Stromablatt sind die Bindegewebsfibrillen spérlicher, doch erreichen
sie auch die vordersten Schichten und sind stellenweise sogar direkt an der
Begrenzung der Regenbogenhaut gegen die Vorderkammer beteiligt.

Die Bindegewebszellen selbst besitzen ein sehr fein granuliertes Cytoplasma,
das in allen Teilen der Zellen sich gleichméBig verhilt. Zu betonen ist, daB
innerhalb des Cytoplasmas sich Fibrillen nicht nachweisen lassen. Die Zellen
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besitzen mehrere Auslaufer, die betrachtliche Lange erreichen konnen, und das
gleiche Verhalten wie die Fortsitze der Chromatophoren aufweisen. Die Binde-
gewebsfibrillen zweigen von den Léngsseiten dieser Zellen ab. Die Bindegewebs-
zellen lassen sich von den Chromatophoren leicht unterscheiden. Wie besonders
WorrruM (1925) betont, ist dagegen die Unterscheidung von Nervenzellen in
der Regenbogenhaut in der Regel nur sehr schwer durchfithrbar, und es bleibt
oft nur eine offene Frage, ob eine nicht pigmentierte Zelle als Bindegewebs-
oder Nervenzelle anzusprechen sei. Die Kerne sind meistens lianglich, selten
rund, was der gestreckten Form der Zellen entspricht. Innerhalb der gleichméaBig
entwickelten Kernmembran findet sich eine gleichmaflige Verteilung des fein-
kornigen Chromatins. In der Ndhe des Kernes, der nur selten Kernkérperchen
aufweist, findet sich innerhalb eines Hofes ein schwach gefirbtes Zentralkorper-
paar.

Wiihrend bei den Affen die Bindegewebsfibrillen sich &hnlich wie beim
Menschen verbalten, ist das Bindegewebe der Regenbogenhaut der anderen
Wirbeltiere bedeutend derber und dichter. Das Gewebe ist daher auch hirter,
was aber das rasche und ausgiebige Pupillenspiel nicht beeintrachtigt: aller-
dings hingt dies auch mit der besseren Entwicklung der Muskulatur der Regen-
bogenhaut zusammen.

J. Die Chromatophoren.

Die Chromatophoren stellen in der mittleren Augenhaut eigentiimliche, pig-
mentierte, mesodermale Zellen dar, die verzweigten Pigmentzellen der Haut
nahestehen, sich jedoch von ihnen dadurch unterscheiden, da8 ihr Pigmentgehalt
von der Belichtung unabhéngig ist. Der Zelleib ist rund, meist aber langlich und
besitzt einen zentral gelegenen Kern, der sich vollstindig wie die Kerne der
Bindegewebszellen verhilt. Er ist rundlich oder langlich und weist eine gleich-
miBige Verteilung des feinkornigen Chromatins im achromatischen Geriistwerk
auf. Der Kern der Chromatophoren ist im Gegensatz zum Cytoplasma stets
pigmentirei. Vom Zelleib gehen fast stets mehrere Fortsitze aus, die meist
vorzugsweise nach zwel Richtungen verlaufen, obgleich sie sich auch unregel-
mifBig nach verschiedenen Richtungen orientieren konnen. Sie sind fast nie
in einer Ebene gelegen, so dafl die Zellen nicht zwei-, sondern dreidimensional
gerichtet sind. Von diesem Grundtypus gibt es mannigfache Abweichungen,
die hauptsichlich auf das Verhalten bei verschiedenen Rassen zuriickzufiihren,
aber auch von individuellen Verhédltnissen abhingig sind. HavscarLp (1919)
und WorrruM (1925), denen ich in dieser Beziehung zustimmen kann, finden
bei den melanotischen Rassen &fters besonders plumpe Formen mit kurzen Fort-
sitzen, mitunter sogar kugelfésrmige Gestalt der Zellen. HauscuiLp (1. c.) ist
der Ansicht, daB die runden Zellformen und diejenigen mit kurzen, stummel-
formigen Fortsitzen dem negroiden Typus angehoren. Bei dem mongoloiden
Typus besitzen die Zellen meist schlankere Fortsiitze, die aber fiir gewéhnlich
gedrungener und kiirzer sind als beim européischen Typus. Worrrum (l. c.)
vertritt die Ansicht, daB die angefithrten Zellformen keine absolut charakte-
ristischen Rassenmerkmale darstellen, da er auch ganz schlanke Formen bei
Sudannegern gefunden hat, und sich mannigfache Uberginge zwischen Hav-
SCHILDS mongoloiden und dem européischen Typus finden. In einer Beziehung
unterscheiden sich aber die negroiden und melanotischen Rassen von dem
mongoloiden und besonders europdischen Typus, nidmlich dadurch, dafl die
Pigmentierung einen einheitlichen Typus aufweist.

Der Zelleib und die Fortsitze der Chromatophoren enthalten stets Pigment-
kornchen, die nur bei Albinos fehlen und in bezug auf Farbe, Gréfle und Dichte
der Anordnung groBe Verschiedenheiten aufweisen. Die Pigmentkérnchen sind
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auBerordentlich fein, nicht immer, wenn auch meistens von gleicher GroBe.
Die kleinsten lassen sich auch bei stirkster VergroBerung kaum mehr messen.
In den Chromatophoren desselben Individuums ist die GroBe der Pigment-
kornchen fast immer die gleiche, dagegen finden sich sehr bedeutende individuelle
Schwankungen. Diese betreffen gleichzeitig meist die GroBe und die Farbe der
Kérnchen, indem das dunklere Pigment meist grobkorniger ist als das fein-
koérnige. Wahrend die feinsten Kornchen eine anndhernd regelmafige Kugel-
gestalt aufweisen, sind die groferen oft von unregelméBiger Gestalt. Thr Umril3
ist durchaus gleichmifig, und es besteht kein Unterschied zwischen Rand und
Mitte. Wie E. Fucus (1913) beschreibt, ballen sich die kleineren Koérnchen zu
groBeren schollenartigen Gebilden zusammen, deren Aufbau aus einzelnen
Kornchen erkennbar ist, oder es entstehen rundliche, ziemlich homogene, tropfen-
artige Korper-Pigmentkugeln. Solche Pigmentkugeln finden sich meistens
in rundlichen, in der Nahe der vorderen Grenzschichte liegenden Zellen. E. Fucus
(1913) meint, daf} die kleinen Pigmentkdrnchen wahrscheinlich eine feine Hiille
besitzen, die sie in einem gewissen Grade gegen die Einwirkung von Reagentien,
z. B. Entfarbungsmitteln, schiitzt, und begriindet diese Annahme mit der Be-
obachtung, dal} sich aus Einzelkérnchen zusammengesetzte groflere Pigment-
schollen leichter entfirben als die einzelnen Pigmentkornchen. Bei der Eisen-
farbung nach PERLS bleibt das Pigment der Chromatophoren ungefirbt. Dies
hebt E. Fucus gegenitber Scuieck (1906) hervor. Eigene Farbungsversuche
bestitigen die Ansicht von Fucus. Die Farbe des Pigmentes wechselt zwischen
hellerem Rétlichbraun und recht dunklem Braun, das mitunter einen leicht
griinlichen Stich aufweist. Schwarz ist das Pigment niemals. SCHREIBER und
ScHNEIDER (1908) haben nach dem Verfahren von LEVADITI und BERTARELLI
die Silberimpragnation zur Farbung des Pigmentes der Chromatophoren ver-
wendet. Mittels dieses Verfahrens lassen sich auch die unpigmentierten Vor-
stufen des uvealen Pigmentes nachweisen. Diese Untersuchungen fithrten zum
Ergebnis, dafl die Chromatophoren auch unpigmentierte Fortsitze besitzen, und
dafl daher die Zahl der Zellfortsitze groBer ist als gewohnlich angenommen
wird. Diese Angabe ist bis jetzt von anderer Seite nicht bestétigt worden. Die
von Moncua (1903, 1905) an Chromatophoren beschriebene spiralige Struktur
des Cytoplasmas, die ich 1908 glaubte bestétigen zu kénnen, hat sich bei noch-
maliger Nachpriifung in Ubereinstimmung mit M. Worrrum (1925) und
E. Fucus (1913) nicht bestitigen lassen. Insbesondere sei hervorgehoben, daf}
sich nach Entpigmentierung eine solche Struktur des Cytoplasmas nicht er-
kennen lafit. Die Chromatophoren konnen regellos liegen an Stellen, wo das
Gewebe keine ausgesprochene Architektonik besitzt, sonst passen sie sich der
Richtung der benachbarten Gewebselemente an. In der unmittelbaren Nachbar-
schaft der GefiaBle konnen sie diese mit einem geflochtenen Zellmantel umgeben,
von dem aus sie dann radiir in das umliegende Gewebe ausstrahlen.

Die Zahl und die Pigmentierung der Chromatophoren ist fiir die Farbung
der Iris bestimmend. E. Fucas (1913) ist der Ansicht, daB die dunkleren Regen-
bogenhdute eine groflere Zahl von Chromatophoren besitzen, die auflerdem
starker pigmentiert sind als in helleren Augen. WoLFRUM (1925) neigt mehr der
Ansicht zu, daf} die Zahl der Chromatophoren in den verschiedenen Regen-
bogenhduten nicht wesentlich voneinander abweiche, sich vielmehr ein Unter-
schied hauptséchlich in der Anordnung finde, indem in dunkleren Augen die
Chromatophoren sich in der vorderen Grenzschichte zusammendringen. Hier
finden sich neben Chromatophoren mit zahlreichen Fortsdtzen, die zum Teil
in der Ebene der vorderen Grenzschichte liegen, zum Teil sich in die tieferen
Schichten einsenken, auch Zellen, die nur kurze Fortsitze besitzen oder deren
fast vollstindig entbehren. Worrrum (L. c.) weist in Ubereinstimmung mit
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E. Fucus darauf hin, dafl diese Zellen grobere Pigmentkornchen und Pigment-
schollen enthalten und sich dadurch von den gleichméBig pigmentierten anderen
Chromatophoren unterscheiden. KEs wird dadurch auch mitunter die Unter-
scheidung zwischen Chromatophoren mit rudimentéren Fortsitzen und Klumpen-
zellen schwierig. Diese plumpen, fortsatzlosen Zellen sind in dunklen Regen-
bogenhéuten und in den Pigmentflecken (Pigmentnaevis) heller Regenbégen-
héiute besonders zahlreich.

K. Die Tapetumzellen.

Beim Menschen und den Anthropoiden kommen Tapetumzellen in der Regen-
bogenhaut nicht vor, doch bilden sie einen in der 7'erreihe weit verbreiteten
Bestandteil derselben und der Aderhaut. Auf ihrer Anwesenheit beruht der
prachtvolle Reflex der Regenbogenhaut der Raubtieraugen, besonders bei enger
Pupille. Die Wiederkduer besitzen zwar auch Tapetumzellen, doch ihnen sind
Chromatophoren vorgelagert, so dall sie nicht zur Geltung kommen. Das
Tapetum fibrosum kommt in der Regenbogenhaut nur ausnahmsweise vor,
dagegen ist das Tapetum cellulosum die Regel.

Diese Tapetumzellen sind langliche, manchmal multipolare Gebilde an den
Enden zugespitzt. Das Pigment ist in Form von &uBerst feinen, nicht mehr
isoliert erkennbaren Nadeln der Lange nach darin angeordnet, wodurch eine fiir
diese Art Zellen charakteristische Léngsstreifung entsteht. Das feinste der-
artige Pigment enthalten die oberflichlichen Elemente bei der Katze, die tiefer-
gelegenen grioberes. WorLrrum (1925) sah beim Lowen dasselbe, vermifite ein
Tapetum beim Hunde. WorLrrRuM fand auch bei Halbaffen Tapetumzellen, ohne
daB aber eine Tapetumwirkung in der Iris entsteht. Nach Depigmentierung
findet sich bei den verschiedensten Farbungen keine fibrillire Struktur mehr
in ihnen, diese ist nur durch das Pigment bedingt.

Tapetumzellen finden sich nach Worrrum (l. ¢.) noch bei den Halbaffen,
doch sind sie auch hier durch Chromatophoren verdeckt. Bei Makaken finden
sich keine echten Tapetumzellen, dagegen sehr langgestreckte Zellen, die mit den
anderen anastomosieren, aber nur wenige Fortsitze aufweisen. Sie besitzen als
Charakteristikum eine ausgesprochene Langsstreifung, die durch die ganze Zelle
und ihre Verbindungen sich verfolgen 1at. WoLrrUM bestétigt die Angaben von
Mo~cr (1905) und LAUuBER (1908) iber die sehr reichliche Nervenversorgung
der Tapetumzellen, die von einem Gespinstwerk von Nerven umzogen sind.

L. Die Klumpenzellen.

Koaaxer (1885) hat zuerst Pigmentzellen in der Regenbogenhaut beschrieben,
die von den Chromatophoren abweichen und auch anderen Ursprunges sind.
Diese Zellen sind rund oder vielseitig, oft zu Gruppen geordnet, erscheinen
dunkler als die Chromatophoren und sind so mit dunklem Pigment angefiillt,
daf die Einzelheiten ihres Hauptbaues in ungebleichtem Zustande sich nicht
feststellen lassen. Sie liegen meistens in den hinteren Teilen der Regenbogen-
haut, besonders in der Niahe des SchlieBmuskels (Abb. 163), den sie mitunter
in Verbindung von Ziigen durchbrechen (Abb. 164), kénnen sich aber auch in
den vordersten Schichten der Regenbogenhaut finden, wo sie zur Bildung von
Pigmentflecken wesentlich beitragen konnen. Die Unterscheidung dieser
Klumpenzellen ist, wie erwahnt, oft schwierig, ja beinahe unméglich. Wahrend
Erscrnic und LAUBER (1906, 1907) und LAUBER (1907) angegeben haben, daf} die
Klumpenzellen wetzsteinformige Pigmentkérnchen, die mit dem retinalen
Pigment gleichartig sind, enthalten, und daf} dieses Pigment sich dadurch vom
uvealen unterscheidet, daf3 es sich schwerer bleichen 148t und sich auch farberisch
anders verhalt, hat E.Fucms (1913) diese Unterscheidungsmerkmale nicht
anerkannt. WoLrrrumM (1925) gibt als untriigliches Unterscheidungsmerkmal
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zwischen Klumpenzellen und fortsatzlosen Chromatophoren an, daf3 die ersteren
eine nach dem Verfahren von HEIDENHAIN oder HELD scharf sich abzeichnende
Aullenmembran besitzen, die den Chromatophoren abgeht. Diese Eigenschaft
haben die Kiumpenzellen mit Epithelien gemein, was begreiflich ist, da LAuBER
(. ¢.) die Abstammung der Klumpenzellen vom Pigmentepithel nachgewiesen
hat. Es handelt sich
dabei wahrscheinlich um
Zellen, die aus dem Ver-
bande des dulleren Blat-
tes des Pigmentepithels
bei der Bildung des
SchlieBmuskels ausge-
wandert sind, jedoch
sich nicht zu Muskel-
zellen umgewandelt ha-
ben. Worrrum (1922)
ist auf Grund seiner
Untersuchungen an der
Katze zur Ansicht ge- Abb. 163. Klumpenzellen der Regenbogenhaut des Menschen (KOLMER).
langt, daB bei den

Klumpenzellen es sich nicht nur um Abkémmlinge des Pigmentepithels handelt,
sondern auch um Reste eines anderen Bildungsmaterials. Diese Ansicht be-
grilndet er damit, daBl sich auBler wetzstein- und nadelférmigem auch anderes
Pigment findet, das in spéteren Stadien wieder verschwinden kann. Das

Abb. 164. Regenbogenhaut des Menschen. Deutliche Liicken im Sphincter, durch die das hinter dem Muskel
liegende Mesenchymgewebe mit dem davor gelegenen in Zusammenhang steht. Klumpenzellen, im Zusammen-
hang mit FucHSschen Spornen stehend, durchbrechen den Sphincter und strahlen fontinenartig in das
Mesenchymgewebe aus. @ FUcHssche Sporne hinter dem Sphincter, b Liicken im Sphincter, f Klumpenzellen
in Verbindung mit Sphincter- und Dilatatorziigen, g Pupillenrand des retinalen Pigmentblattes,

. m MICHELscher Pigmentsporn.

Pigment der Klumpenzellen ist tatsichlich oft nicht nur nadel- oder wetz-
steinformig wie in den Pigmentepithelien, sondern schollen- und maulbeer-
férmig, indem auch hier eine Verklumpung stattfindet, wie besonders E. Fucns
(1913) hervorgehoben hat. Diese Umwandlung des Pigmentes nimmt mit
der Entfernung der Klumpenzellen vom Pigmentepithel zu, so dal es in den
vorderen Schichten der Regenbogenhaut am ausgesprochensten ist. WoLFRUM
(1925) faBt diese Verklumpung des Pigmentes wohl mit Recht als eine Ent-
artungserscheinung auf. Er beschreibt auch eine zweite Erscheinung in den
Klumpenzellen, ndmlich eine weitgehende Reduktion des Pigmentes, die so weit
gehen kann, daBl die Zellen nahezu oder vollkommen pigmentfrei werden.
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Klumpenzellen finden sich sowohl beim Menschen als auch bei vielen T'ieren.
WorrruM (1926) hat sie bei verschiedenen Affenarten, am reichlichsten beim
Gorilla gefunden, sie sind sowohl bei antropoiden Affer als bei Makaken, bei
Ateles, beim Kronenaffen und bei den Halbaffen vorhanden. Laupzr (l.c.)
hat sie bei Nagern, Kaninchen, Meerschweinchen, auch an anderen Tieren ge-
funden, so daB sie als allgemeine Erscheinung der Regenbogenhaut der Sauger
betrachtet werden konnen.

M. Die Nervenzellen der Regenbogenhaut.

In dem {iberaus reichlichen Nervengeflecht, welches die Regenbogenhaut
aufweist, und das spiter ausfithrlicher beschrieben werden soll, finden sich
zahlreiche Zellen, die einen wesentlichen Bestandteil der Zellen der Regenbogen-
haut iiberhaupt bilden. Pausk (1877), MincH (1905), Scrock (1910), KIrprt-
scaowA-LeoNTowITSCH (1910) haben in der Iris zahlreiche Zellen beschrieben,
die als Nervenzellen anzusprechen sind, wie dies auch Worrrum (1925) anerkennt.
Die grofite Schwierigkeit, die Nervenverhaltnisse in der Regenbogenhaut zu
studieren, besteht darin, daf} die Silberimprignationsverfahren verschiedenster
Art wohl imstande sind die nerviosen Elemente zu farben, die Chromatophoren
jedoch eine solche Affinitat zu den Silbersalzen besitzen, daB sie sich gleichfalls
farben, wodurch eine Untersuchung der Gewebselemente nach ihrer wirklichen Art
unmoglich wird. Auch andere Farbungsverfahren, so z. B. die vitale Methylen-
blaufirbung, versagten an pigmentierten Regenbogenhduten und lassen sich
mit Erfolg nur an albinotischen Augen anwenden. Is finden sich in der Regen-
bogenhaut Zellen in den Verlauf der Nervenfasern eingeschaltet, die Bindegewebs-
zellen auBerordentlich #hnlich sehen, so daf sich ihre wahre Natur hauptsichlich
aus ihren Beziehungen zu den umgebenden Gewebsbestandteilen erschlielen
liBt. Sie umspinnen Chromatophoren und Muskelzellen. Firberisch unter-
scheiden sie sich von Bindegewebszellen durch ihre geringere F¥arbbarkeit,
so daB sie viel blasser erscheinen als die sich besser firbenden Bindegewebs-
zellen. Dies bezieht sich insbesondere auf den Zellkern. Die Ausldufer dieser
Zellen sind auBerordentlich fein, dabei aber nicht gleichméBig, indem sie stellen-
weise Auftreibungen besitzen, wie sie sich weder bei Bindegewebszellen noch
bei Scmwannschen Zellen finden. Diese Zellen unterscheiden sich durch die
deutliche Sichtbarkeit des Cytoplasmas, und das Fehlen der Einkerbungen von
den Scrwannschen Zellen. Worrrum (1925), ebenso KIRPITSCHOWA-LEONTO-
witscH (l. c.) weisen darauf hin, dafl die Auslaufer dieser Zellen reichliche
Anastomosen miteinander eingehen. Es handelt sich hier also um ein Syncytium.

Diese Zellen verschiedener Art finden sich miteinander vermischt im Stroma
der Regenbogenhaut, das aus ihnen zusammengesetzt ist. Die Muskel- und
Epithelzellen der Regenbogenhaut sind in so scharf umschriebenen und geson-
derten Verbinden zusammengefallt, daB sie in einem gewissen Gegensatz zum
iibrigen Stroma der Regenbogenhaut stehen.

N. Das elastische Gewebe der Regenbogenhaut.

In bezug auf das Vorkommen von elastischen Fasern im Stroma der Regen-
bogenhaut gehen die Ansichten der Forscher ziemlich auseinander. Als Ver-
treter der Ansicht, dafl in der Regenbogenhaut elastische Fasern, abgesehen
von den Gefallwinden, regelmaflig vorhanden sind, kénnen Basarpi (1896),
SturzeRr (1898), KtrisrcHr (1899), ProkoPENKO (1903), LopaTo (1903), pE LiETO
Vorraro (1909), gelten. Die entgegengesetzte Ansicht vertreten EPPENSTEIN
(1911) und Worrrum (1925). Bei sorgfiltiger Farbung nach dem WrIcERTschen
Verfahren, bei dem sich die elastischen Fasern der GeféaBwandungen vorziglich
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darstellen lassen, finden sich elastische Fasern im Zwischengewebe nur ganz
ausnahmsweise. Sie kénnen also nicht als normale Bestandteile des Stromas
der Regenbogenhaut gelten. Nur in der Gegend der Iriswurzel findet sich eine
gewisse Menge elastischer Fasern. EppPENSTEIN (L. c.) fand elastische Fasern
nur in einem von 70 Fillen, WoLrruM (L c.) bestédtigte seine Angabe. Dz LirTo
VorLraro (1910) beschreibt elastische Fasern zwischen Sphincter und Pigment-
epithel, doch sind seine Angaben nicht bestatigt worden. Im spiateren Alter
kann das sklerotische Gewebe eine dem Elastin dhnliche Gewebsreaktion geben.
Auch KoLMER ist es mit Farbungen mit den WrrgeRrTschen Farbstoffen und mit
dem HrLpschen Hamatoxylin und einigen anderen Methoden der verschiedenen
Varianten der Elastinfarbung (nach UNNA) nicht gelungen, elastische Fasern dar-
zustellen, nicht einmal im Bereich der eigentlichen Irisgefafle, an denen WoLFRUM
(I c.) sie ausnahmsweise bis an die Capillaren beobachtet hat. WorLrrum (. c.)
vermiflt sie auch bei Affen und Halbaffen, fand sie bei Kaninchen und Meer-
schweinchen vereinzelt; pE LieTo VorLLARO (1. ¢.) fand sie bei Vigeln und Fischen.
Sie scheinen aber nirgends eine funktionelle Bedeutung zu haben.

LymphgeféaBe sind in der Regenbogenhaut nicht vorhanden. Wohl hat K6ppe
(1920) Bildungen beschrieben, die er bei Spaltlampenuntersuchung gesehen hat,
und die er als Lymphscheiden der BlutgefiBe auffaBt. MaeNUs und STUBEL
(1922) haben bei Untersuchungen mittels Wasserstoffsuperoxyd auch Lymph-
gefille in der Regenbogenhaut sehen wollen. Die Nachuntersuchungen von
SEIDEL (1923) widerlegen diese Ansicht und auch die anatomischen Befunde von
WoLrrum (1926) haben zur Ablehnung dieser Befunde gefiihrt.

0. Nicht fixe Zellen im Stroma der Regenbogenhaut.

Aufler den fixen, bereits beschriebenen Zellen finden sich in der Regen-
bogenhaut vereinzelt Wanderzellen, die als kleine, runde, scharf umrissene Zellen
erscheinen, deren Cytoplasma entweder homogen oder schwach gekérnt ist,
und deren kleiner, stark fiarbbarer Kern rund oder gelappt sein kann. GILBERT
(1910) und E. Fuchs (1918) haben eosinophile Zellen, E. Fucas (1913) auch
Mastzellen gesehen. BRUCKNER (1919) hat granulierte Zellen und Plasmazellen in
der normalen Regenbogenhaut beschrieben. A. Fucus (1920) hat die granulierten
Zellen als plasmacytoide Zellen angesprochen und ist der Ansicht, daB sie den
Plasmazellen nahestehen. Worrrum (1925) ist der Ansicht, daB es sich dabei
um keine einheitliche Zellgruppe handelt, weil die GréBe der Zellen betrichtlich,
und zwar zwischen 0,008 mm und 0,027 mm schwankt. Abgesehen davon
bestitigt er das Vorkommen der von den erwihnten Beobachtern in der Regen-
bogenhaut gefundenen Zellen. Er hebt jedoch mit Recht hervor, daB es auBer-
ordentlich schwer ist, eine Grenze zwischen normalem und pathologischem
Verhalten zu ziehen, da die Regenbogenhaut bei entziindlichen Verdnderungen
der Nachbarschaft auBBerordentlich leicht an diesen teilnimmt, und ein gewisser
pathologischer Zellgehalt noch lingere Zeit nach dem Abklingen der Entziindung
vorhanden sein kann, ohne daB sonst an der Regenbogenhaut irgendwelche
krankhafte Veranderungen erkennbar wiren. Solche Zellen treten meistens
vereinzelt, gelegentlich gruppenweise auf, sie sind aber spiirlicher als im Strahlen-
korper.

P. Die Muskeln der Regenbogenhaut.

Die Regenbogenhaut enthilt zwei Muskeln ektodermaler Abkunft, den
SchlieBmuskel (Musculus sphincter pupillae) und den Erweiterer der Pupille
(Musculus dilatator pupillae). Der letzere stellt eine kontinuierliche Lage dar,
die von der Wurzel der Regenbogenhaut bis beinahe an den Pupillenrand sich
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erstreckt, wahrend der Schliemuskel ringférmig um den Pupillenrand der
Regenbogenhaut gelagert ist, wobei er teilweise den Dilatator uberlagert, mit
dem er auch in Verbindung steht. Der SchlieBmuskel der Regenbogenhaut
wurde schon 1812 als solcher erkannt. 1844 hat BrUckE an der Unterfliche
der Regenbogenhaut eine zarte strukturlose Membran beschrieben, die er fur
die Fortsetzung der Glashaut der Aderhaut hielt. 1866 beschrieb HeNLE den
Dilatator und MERKEL (1873) stimmte seiner Beschreibung zu, was 1867 LuscHKA
gleichfalls getan hatte. GrRUNHAGEN und seine Schule traten von 1864—1893
der Ansicht HENLEs entgegen und bestritten das Vorhandensein eines Dilatators.
MerxerL (1870) hatte schon mit verbesserter Technik muskelahnliche Zellen
beschrieben, doch waren in der nachfolgenden Zeit die Gegner der muskuliren
Natur der hinteren Grenzschichte zahl- und einflulreicher als die Anhénger.
Die entwicklungsgeschichtlichen Arbeiten begannen mit ViaLLEToN (1897), der
die BrucHsche Membran entwicklungsgeschichtlich vom Epithel ableitete. Sein
Schiiler GRYNFELTT (1898, 1899) hat in den nachfolgenden 2 Jahren auch den
Nachweis fur die epitheliale Abstammung der Brucaschen Membran vom
Epithel beim Kaninchen und bei der Katze erbracht. Die Arbeiten von HEER-
rorD (1900), v. Sziry (1906), LeviNson~ (1902—1906), Wipmark (1901),
Herzoe (1902), Mincr (1903, 1907) und ForsMaRK (1905) klirten auf ent-
wicklungsgeschichtlichem Wege die Frage der Abstammung des Dilatators und
ermoglichten das Verstindnis fiir die morphologische Beschreibung, die GRUNERT
(1898) gegeben hat.

1. Der Dilatator pupillae.

(Brucusche Membran, Glaslamelle der Iris, hintere Begrenzungslamelle
[Schwalbe], vorderes Epithelblatt der Pars iridica retinae).

Bei Betrachtung des retinalen Netzhautanteiles der Regenbogenhaut findet
man zuerst hinten die Pigmentepithelschichte als Fortsetzung der inneren, pig-
mentlosen KEpithelschichte des Strahlenkérpers. Vor dieser Epithelschichte
erstreckt sich in der ganzen Breite der Regenbogenhaut die gleichfalls pigmentierte
Dilatatorschichte von der Wurzel der Regenbogenhaut bis nahe zum Pupillen-
rande. Diese Schichte ist also die Fortsetzung des Pigmentepithels der Netzhaut
und der pigmentierten Epithelschichte des Strahlenkorpers. Der Aufbau dieser
Schichte ist in allen diesen Teilen ein gleichméBiger, sie ist vollstandig glatt
und nimmt an den Faltenbildungen der hinteren Oberflache der Regenbogenhaut
nicht teil. Die Dicke dieser Schichte betragt ungefihr 0,008 mm, die der
Fibrillenschichte etwa 0,002 mm; die Breite der Zellen 0,007 mm, ihre Léange
0,06 mm. Die Linge der Kerne 0,014 mm (0,012 mm KoLMER), ihre Breite
0,004—0,006 mm [SALZMANN (1912)].

Die Fasern des Dilatators stellen eine ganz besondere Form der glatten
Muskulatur dar. Wihrend bei der Bildung des Sphinctermuskels Zellen des
duBeren Retinalblattes, also ektodermale, der urspriinglichen Anlage des Zentral-
nervensystems in letzter Linie entstammende Epithelien sich vollkommen in
contractile glatte Muskelzellen umwandeln, finden wir bei der Bildung der
Dilatatorelemente ebenfalls zwar eine Umwandlung von epithelialen Zellen des
duBeren Augenbecherblattes, jedoch in der Weise, da@ in jeder Zelle ein noch die
epitheliale Anordnung zeigender, kerntragender und pigmenthaltiger Abschnitt
im Verbande des Retinalblattes bleibt, wihrend der gegen die Oberfliche der
Regenbogenhaut gelegene Anteil sich verlingert und Fibrillen in sich differen-
ziert. Man kann also an vollkommen flachliegenden Anteilen der Iris Flach-
schnitte so herstellen, daB streckenweise nur die fibrilliren Anteile (Abb. 165),
streckenweise nur die kernhaltigen Zellkorper mit dem Pigment auf dem Schnitte
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erscheinen und als geschlossene Schichte imponieren. Es sind diese Verhiltnisse,
die man sonst nur an den Muskelepithelien der Coelenteraten findet.

Zum Studium der feineren Verhaltnisse des Dilatator pupillae ist die KEnt-
pigmentierung der Schnitte unbedingt erforderlich, da das Pigment die Struktur

Abb. 165. Dilatator pupillac des Menschen. Flachschnitt (KOLMER).

vollstandig verdeckt. Der Muskel besteht aus Zellen, deren Kerne mit einem
gewissen Teil des Cytoplasmas unmittelbar der Pigmentepithelschichte anliegen,
wahrend die Muskelfibrillen sich vor der Kernschichte befinden, also dem Stroma
der Regenbogenhaut zugekehrt sind.
Die Kerne sind von langlicher Gestalt,
wie aus den angegebenen Malen er-
sichtlich, und mit ihrer Langsachse
radiiir gerichtet; es kommen gelegent-
lich auch runde Kerne vor (Abb. 166).
Sie sind den Zellkernen mesodermaler
Muskelzellen sehr ahnlich. Gelegent-
lich zeigen sie 1-—2, etwas mehr acido-
phile, Nukleolen, manchmal auch Bil-
der von Einschniirung in der Léangs-
richtung, wie man sie in den Vor-
stadien amitotischer Teilung findet.
Uber Mitochondrien und Netzapparat
laB3t sich nichts Sicheres sagen. Das
Chromatin des Kernes ist in Kérnchen-
form vorhanden. Die Kerne sind von
einer meist ldnglichen Cytoplasma-  Abb.166. Dilatator pupillae des Menschen (KOLMER),
masse umgeben, die fein granuliert

ist, sich nach beiden Seiten zu auf radiiren Schnitten verschmilert und all-
mihlich in die Fibrillenlage iibergeht. Die Kerne mit ihrer Cytoplasmaumlilei-
dung finden sich ausnahmsweise auch in oder sogar vor dieser Fibrillenschichte
(KoLmEeRr). Das den Kern umgebende Cytoplasma éndert bei seinem Ubergang
in die Fibrillenschichte seine Beschaffenheit. Die Granulierung nimmt ab und
hort in der Fibrillenschichte vollstindig auf. Das Cytoplasma farbt sich an
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der Grenze der Fibrillen schwacher als in der Nahe des Kernes und la6t sich
zwischen den Fibrillen nurmehr sehr undeutlich wahrnehmen. Die Verbindung
der Zellen mit dem Pigmentepithel scheint nicht besonders fest zu sein. Man
kann dies sowohl an Schnitten beobachten als auch insbesondere an klinischen
Fillen. Bei der Staroperation streift die Linse bei ihrer Entbindung oft grofere
Mengen von Pigmentepithelzellen von der hinteren Oberfliche der Regenbogen-
haut ab, ebenso tun es auch Instrumente, die an der Hinterfliche der Regen-
bogenhaut anstreifen. Diese Loslosung von Pigmentepithelzellen erfolgt leichter
und 6fter mit zunehmendem Alter, um von pathologischen Verhaltnissen nicht
zu sprechen. Stellenweise ist aber sicher der Zusammenhang zwischen beiden
Zellagen ein sehr fester. Die Fibrillen, in welche die Zellen auslaufen, liegen dem
kernhaltigen Teil des Cytoplasmas seitlich an. Sie verlaufen meist ebenso wie
das Cytoplasma nach beiden Richtungen der Langsachse des Kernes, d. h. die
Zellen sind bipolar (Abb. 167). Die eigentliche Muskelplatte der Zelle ist breiter
als der Kern, so daf} sie sich nach beiden Seiten erstreckt und vielfach mit den
R .
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Abb. 167. Linzelne Dilatatorzellen bei etwa 1200facher Vergr. Die Myogliafibrillen sind weggelassen.
(Nach WOLFRUM.)

benachbarten zur Uberdeckung gelangt. In der Lingsrichtung verschmélern
sich die Muskelplatten nicht, sondern bleiben breit. Die Muskelplatte jeder
Zelle enthilt feinste Fibrillen, die in der Mitte etwas dicker, gegen die Enden
zu immer feiner werden, so daf} sich ihre Enden nicht mehr erkennen lassen.
Sie vereinigen sich aber nicht miteinander. Wenn also von der Fliache aus die
Zellen sich als Muskelplatten darstellen, so verjiingen sie sich auf radiiren
Schnitten, d. h. in anteroposteriorer Richtung. Der groBte Teil der Fibrillen
ist von gleichem Kaliber, und geringe Dickenunterschiede lassen sich nur bei
genauem Zusehen feststellen. Die Fibrillen liegen parallel zueinander, iiber-
kreuzen sich aber auch unter spitzen Winkeln, was besonders an radidren
Schnitten sichtbar ist. Daraus liBt sich schlieBen, daB sie in verschiedenen
Niveauhshen liegen und diese wechseln. Es finden sich aber stets stellenweise
Fibrillen, die das um den Kern liegende Cytoplasma durchziehen und dieses
entweder in der Hohe des Kernes oder sogar zwischen diesem und dem Pigment-
epithel tun. Dabei liegen ihre beiden Enden in der gemeinsamen Fibrillen-
schichte, so daB sie, aus dieser heraustretend, den Kern umziehen. Diese Fibrillen
sind meist etwas stirker als der Durchschnitt. Solche stirkere Fibrillen finden
sich aber auch in der Fibrillenschichte und sind zuerst von WipMark (1901)
beschrieben und von Bexpa (1902) als Myofibrillen bezeichnet und als Stiitz-
substanz aufgefalit worden, welcher Ansicht sich auch ForsMark (1905) ange-
schlossen hat. WorLrrUM (1925) tritt fir die muskulire Natur dieser Myofibrillen
ein, da sie ebenso wie die Fibrillen von gewohnlicher Dicke Kaliberschwankungen
aufweisen. Bei der Farbung nach HELD finden sich in ziemlich regelméfigen
Absténden An- und Abschwellungen. Die ersteren sind spindelférmig und farben
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sich dunkler als die helleren und diinneren Abschwellungen. WorrruM (1. ¢.)
deutet diese Erscheinung als Kontraktionswellen, die sich iiber die einzelne
Fibrille verteilen. WoLrrUM (1. ¢.) ist auch der Ansicht, daf diese dicken Fibrillen
sich immer lediglich auf eine Zelle beschranken und keine Fortsetzung in der
nichsten Zelle finden.

Neben den bipolaren Zellen kommen auch unipolare vor; bei diesen kann der
Zelleib ebenso wie bei den bipolaren lang ausgezogen sein, und dann schlief3t
sich an das eine Ende des linglichen Kernes die fibrillire Substanz an, die auf
der anderen Seite des Kernes nicht vorhanden ist (Abb. 168). Andere unipolare
Zellen besitzen einen Zelleib, der dem der Epithelien dhnlich, anndhernd kubisch
oder auch unregelméfig ist, an dessen einem Ende die fibrillire Substanz ange-
setzt ist. Diese Zellen sind meist in besonders fester Verbindung mit den Pigment-
epithelien. Sie finden sich meist am peripheren und am pupillaren Ende des
Dilatators. Dabei ist der fibrillire Anteil der Zellen an der Iriswurzel dieser,

Abb. 168. Unipolardifferenzicrte Dilatatorzellen bei etwa 1200facher Vergr. (Nach WOLFRUM.)

am pupillaren Teile der Regenbogenhaut der Pupille zugewendet. Zwischen den
Fibrillen findet sich im allgemeinen kein Pigment, vereinzelte Kérnchen oder
kleine Klumpen von solchem gelegentlich in Cytoplasmapartien, die nach vorne
zu der Muskelfaser aufsitzen.

Der Dilatator besteht in seiner Ganze aus zwei Schichten: der kernhaltigen,
die dem Pigmentepithel anliegt, und der contractilen Platte, die fast keine
Kerne enthilt und aus den fibrillenhaltigen Muskelplatten der Zellen besteht.
In dieser Platte finden sich aber gelegentlich Kerne, die eine ldnglichere Form
haben als diejenigen der meisten Zellen. Solche Kerne liegen in der Mitte einer
lang ausgezogenen Zelle, die in ihrem Verhalten den gew6hnlichen mesodermalen
Muskelzellen gleicht. ForsmMark (1905), WorLrruM (1925) haben in vereinzelten
Fallen eine Verdickung der Dilatatorlage gefunden, die bis zu 6 Schichten
Zellen aufweisen kann. Dabei verhélt sich die hinterste Schichte nichst dem
Pigmentepithel so wie in allen Augen, d. h. die Kerne liegen der Epithelschichte
an und vor ihnen befinden sich die Muskelplatten. Die Zellen der iibrigen
Schichten weisen den Typus der mesodermalen Muskelzellen auf. Das Proto-
plasma dieser Zellen ist in geringem Grade pigmenthaltig, doch kommen auch
streckenweise pigmentlose Partien vor. Solche Verdickungen der Muskellage
des Dilatators finden sich entweder als bandférmige Bildungen, weshalb sie
ForsMARK als Verstarkungsbinder bezeichnet, oder sie kénnen iiber den groiten
Teil der Regenbogenhaut ausgedehnt sein. Dabei konnte WoLrrum (1926)
eine entsprechende Verstirkung des SchlieBmuskels nicht finden. In einem
der WoLrrumschen Fille fand sich eine solche Verdickung des Dilatators bei-
nahe in der ganzen Regenbogenhaut, und in diesem Teile fehlte vielfach auch

14*
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der hintersten Schichte der gewohnliche Bau, und fast alle Zellen dieser Schichte
waren vom Typus der mesodermalen Muskelzellen.

Fir gewohnlich betragt die Dicke der Fibrillenplatten nach HexLe 0,006
bis 0,01 mm; Worrrum (1925) gibt die Dicke bei enger Pupille auf 0,003 mm,
bei weiter Pupille auf 0,0065 mm an.

Die Verbindung der Fibrillen des Dilatators mit dem Grundgewebe der
Regenbogenhaut ist von zweierlei Art: bei Firbung nach Marrory liBt sich
erkennen, dall die Bindegewebsfibrillen sich zum Teil an die Oberfliche der
Muskelschichte anlegen, aber auch zwischen die Querschnitte der Fibrillen
eindringen und sie umgeben. Sie dringen bis in die Kerngegend vor; WoLFrTM

Abb. 169. Tangentialschnitt durch die hinteren Schichten der Regenbogenhaut. Pigmentepithel, dariiber
der Dilatator, dessen Fibrillen in einer Grundsubstanz quer getroffen sind. Verbindung mit dem Bindegewebe.
Tiarbung nach MALLORY-MALL. (Nach WOLFRUM.)

(l. ¢.) meint sogar (Abb.169), dafi diinne Membranen zwischen den Fibrillen
vorhanden sind. Es ergibt sich daraus eine sehr innige Verbindung der Fibrillen
mit dem Stroma der Regenbogenhaut. Nebenbei gewiihrleisten die Bindegewebs-
fibrillen die parallele Lagerung der Fibrillen. WorrruM (1923) weist darauf hin,
daB sich hier &hnliche Aufbauverhiltnisse finden, wie sie von der glatten Mus-
kulatur allgemein angegeben werden, indem jede Fibrille von einer rohren-
férmigen Membranlamelle umgeben ist, die untereinander durch Quermembranen
verbunden sind. Der Nachweis dieser Quermembranen im Dilatator ist nur
schwer zu fithren.

Bei der Farbung nach HrLp lassen sich zahlreiche Verbindungen zwischen
den Fibrillen und den cytoplasmatischen Fortsitzen der Stromazellen feststellen.
Die Kerne der Zellen liegen dabei oft ziemlich entfernt im Stroma, nur selten
in der Niahe der Muskelschichte. Von dem gleichmafig granulierten Cyto-
plasma dieser Zellen ziehen Fortséitze senkrecht zur Muskelschichte nach hinten.
Die teilweise diinnen, teilweise sich verbreiternden Zellfortsitze treten an die
Fibrillen heran. Die Verdickungen liegen oft unmittelbar in der Néhe der
Fibrille, sind kolbenférmig und enthalten stark lichtbrechende Koérnchen.
Andere Zellen liegen unmittelbar {iber dem Dilatator und legen sich mit ihren
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sehr reichlichen dendritischen Verzweigungen den Fibrillen an und reichen
zwischen sie hinein. Die Deutung dieser Zellverbindungen geht dahin, daBl es
sich zum Teil um einfache Bindegewebszellen handelt, teilweise aber um Nerven-
zellen, deren Fortsitze an die muskuldren Elemente herantreten und als End-
ausbreitungen des Sympathicus zu betrachten sind.

An den beiden Enden der Muskelplatte des Dilatators, also am pupillenwérts
gelegenen Ende sowie an den entgegengesetzten, bestehen besondere Verhéltnisse.
Aus der Fibrillenlage des Dilatators ergeben sich in der Nahe des SchlieBmuskels
schrige pupillenwirts ziehende Zuge, die dem duBeren Ende des SchlieBmuskels
zustreben, sog. Speichenbiindel. An vielen Stellen erhebt sich peripher vom
auBeren Rande des SchlieBmuskels in Gestalt zirkuldr verlaufender Leisten ein
pigmentierter Fortsatz aus dem &ufleren Blatt der retinalen Schichten der
Regenbogenhaut. Dieses auf Radidrschnitten spornartig erscheinende Gebilde

Abb. 170. Tangentialschnitt durch den Pupillarteil der Regenbogenhaut einer menschlichen Friihgeburt
(8 oder 9 Monate). Neben dem v. MicHELschen Sporn (M) sind mehrere Pigmentsporne vorhanden, die zum Teil
miteinander in Verbindung stehen (Sp.).

wird nach seinem Entdecker der MromkLsche Sporn genannt. Ks sei darauf
hingewiesen, dall dieser Sporn nur das stirkste und hiufigst vorkommende
Gebilde dieser Art darstellt, da sich kleinere solche Erhebungen der Pigment-
schichte auch an anderen Stellen gelegentlich finden (Abb. 170). Die den Pig-
mentsporn bildenden Zellen sind meist mit Pigment beladene Muskelfasern,
doch kommen auch undifferenzierte Pigmentzellen vor, withrend nach Worrrum
(1925) diese Fortsitze auch aus Bindegewebsfibrillen bestehen kénnen. Aus-
nahmsweise bildet die Fortsetzung der Muskulatur nur Bindegewebe, das den
SchlieBmuskel nicht erreicht. Die Gebilde des MicuELschen Spornes erreichen
gewohnlich den peripheren vorderen Rand des Schliefmuskels und biegen dort
in die kreisformige Richtung desselben um. Sie kénnen aber eine kurze Strecke
weit iiber den Schliefmuskel verlaufen und erst dort in die Kreisrichtung tiber-
gehen. Die Bindegewebsfibrillen vereinigen sich mit den bindegewebigen Septen
des SchlieBmuskels. Die Zellen, die zum SchlieBmuskel und in das Stroma der
Regenbogenhaut hineinziehen, weisen meist den Typus der mesodermalen
Muskelzellen auf, doch finden sich, wie erwiihnt, gerade hier unipolar differenzierte
Muskelzellen vor, die deutlich ektodermalen Charakter besitzen. Es finden sich
hier einmal voll differenzierte Muskelzellen, ein andermal unvollstindig diffe-
renzierte, mitunter unipolare Muskelzellen, schlielich auch vollig undifferenzierte
Pigmentepithelzellen. An diesen Stellen lebhafter Umwandlung von Epithel-
in Muskelzellen kann der Umwandlungsprozel in den verschiedensten Stadien
zum Stillstand kommen und dadurch so mannigfache Bilder erzeugen. Die sich
nach vorn erhebenden Muskelziige sind von Bindegewebsscheiden umgeben.
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Alle Elemente dieser Gegend ziehen in derselben Richtung. Bei allen Kontrak-
tionszustdnden der Regenbogenhaut erscheinen diese Biindel stets gestreckt.

Dem MrcrELschen Sporne édhnliche, nur weniger entwickelte Muskelziige
erheben sich auch hinter dem SchlieBmuskel vom Dilatator und streben schrig
nach vorne und pupillenwérts. Mit der Abgabe dieser Ziige wird der Dilatator
schwicher und endet in der Entfernung einiger Zellbreiten vom Pupillenrande,
so daf} dieser von einer doppelten Schichte pigmentierter Epithelzellen gebildet
wird, die eben am Pupillenrande ineinander ibergehen. Die Zellen, die zwischen
dem Ende des Dilatators und dem Pupillenrande liegen, 4—10 an der Zahl,
sind niedriger als die Epithelzellen der hinteren Lage. Thre Gestalt ist unregel-
méafig, und sie bilden mitunter am Pupillenrande eine mehrschichtige Masse.
Zwischen dem Dilatator und dem Schliefmuskel liegt eine Bindegewebsplatte,

Abb.171. Vom Sphincter zum Dilatator zichende Muskelbiindel aus der Regenbogenhaut des Menschen.

welche die eigentliche Verbindung zwischen diesen beiden Muskeln darstellt.
Die GefaBverhaltnisse dieser Gegend sind bereits frither beschrieben worden.
Zwischen dem Dilatator und dem inneren Teil des SchlieBmuskels bestehen
Verbindungen ziemlich komplizierter Natur. Es finden sich Muskelziige, die
in der Richtung des Dilatators verlaufen, andere, kreisformig ziehende und die
Verbindung beider. Es biegen niamlich Muskelzellen aus der radidren in die zir-
kulare Richtung ym und bilden ein Geflecht untereinander. Dabei verlaufen die
Muskelziige teilweise vom Dilatator pupillenwirts (Abb. 171), aber auch von dem
pupillaren Ende des Dilatators riicklédufig, d. h. peripherwirts aufsteigend gegen
den Sphincter. Es besteht hier ein so allméahlicher Ubergang des einen Muskels
in den anderen, daB eine scharfe Grenze sich nicht ziehen 14B3t. Unter diesen
verbindenden Fasern finden sich auch solche des dickeren Typus, sog. Myo-
fibrillen.

Die Platte des Dilatators wird in der Gegend ihres peripheren Endes, ungefihr
0,5 mm davon, vollstindig eben, d. h. sie verliert ihre radiire Faltung. Erst
kurz vor dem Ende iiben die Ciliarfortséitze und -téler von hinten her einen Ein-
fluB auf den Dilatator und bewirken dadurch eine leicht wellige Beschaffenheit.
Dabei zweigen von der Dilatatorschichte einzelne Zellen und Muskelziige ab,
die peripherwirts und gleichzeitig schrig nach vorn in das Irisstroma hinein-
fithren. Die bindegewebigen Fortsetzungen dieser Muskelziige verstirken das
uveale Gertuistwerk der Kammerbucht. Diese durchaus nicht iiberall, aber doch
haufig vorkommenden Ausstrahlungen des Muskels nach vorn bilden aber nicht
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sein eigentliches Ende. In anderen Fillen findet man eine Variante, die darin
besteht, daB iiber dem Ende des Dilatators sich Muskelzellen finden, die mit dem
Muskel selbst in Verbindung stehen und einen kreisfsrmigen Verlauf nehmen
oder auch mit dem Muskel in keinem direkten Zusammenhang stehen (Abb. 172).
Sie stehen nur an wenigen Stellen gelegentlich mit dem Dilatator in Verbindung.

Gegeniiber der Stelle, wo die Pigmentepithelschichte nach hinten gegen den
Strahlenkérper abbiegt, findet sich die eigentliche Endigung des Dilatators.
Die Fibrillenschichte wird sparlicher, der kernhaltige Teil der Zelle wird unregel-
miBiger, und die Kerne riicken dichter aneinander. Die stellenweise mit Ver-
starkungsbandern vom
mesodermalen Typus ver-
sehenen Fibrillen biegen
aus der radidren in die
kreisférmige  Richtung
um und bilden einen
peripheren ringférmigen
Muskelzug, den schon
MzegrgEL (1901) beschrie-
ben hat und WorLFrUM
(1925) als konstanten
ringférmigen Anteil be-
sonders hervorhebt. Die-
ser Ringmuskel ist nicht
so regelmiBig gebaut wie
der Schliefmuskel der
Pupille. Die ihn zusam-
mensetzenden Elemente
gehoren teils den epi-
thelialen, teils den meso-
dermalen Schichten an.
Die Dicke und die Dichte
dieses Anteiles ist an Abb. 172, Flachschnitt durch die menschliche Iris. Zwei Biindel von
den verschiedenen Stel-  Dilatatorfasern, die flach getroffen sind, in zirkulire Biindel nicht weit

. . vom Irisansatz iibergehend. Die Kerne der Muskelzellen von zahlreichen
len nicht glelch. Von dunklen Pigmentgranulis umgeben (KOLMER).

diesem Ringanteil des

Muskels strahlen Zacken nach der Peripherie aus, die in Bindegewebsziige iiber-
gehen. Diese Muskelzacken mit ihren Fortsitzen verlaufen vielfach schrig,
mitunter sogar tangential und treten schlieBlichen Endes mit dem Bindegewebe
des Ciliarmuskels in Verbindung [Erscuni¢ und LauBER (1807)] (Abb. 173).
Sie liegen dabei nicht in derselben Ebene; manche Ziige biegen nach vorne in
das uveale Geriist der Kammerbucht, andere dagegen wenden sich mehr nach
hinten. Ein gewisser Teil der Muskelplatte des Dilatators verliuft in der ur-
springlichen Richtung weiter. v. SziLy (1906) beschreibt direkte muskulire
Verbindungen zwischen dem Dilatator und dem Ciliarmuskel. WorLrruM (1925)
fand die Muskelfortsitze weit in das Bindegewebe bis in die unmittelbare Nihe
des Ciliarmuskels ziehend, jedoch ohne direkten Zusammenhang mit dem Ciliar-
muskel selbst. AuBer v. SziLy (1906) hat noch BErNEr (1927) vom Dilatator
ausgehende Verbindungsfasern aus pigmentierten Muskelzellen gesehen, die mit
dem Ciliarmuskel verschmelzen. Infolge ihres schrigen Verlaufes lassen sie
sich auf radidren Schnitten nicht verfolgen. Ewing (1888) ist der Ansicht, daB
die in der urspringlichen Richtung verlaufenden Ausstrahlungen des Dilatators
sich an den Stellen finden, die den Ciliartilern entsprechen. Entsprechend
den Ciliarfortsitzen bilden die Endfasern des Dilatators Arkaden, welche die
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Dilatatorschichte peripher abschliefen. KoLMER fand, daf die aus dem engeren
Verbande des Dilatators abzweigenden Zellen sich von den typischen Dilatator-
zellen dadurch unterscheiden, dafl viel grofiere Cytoplasmaportionen nicht mehr
stabchenférmige, sondern ovale Kerne enthalten, die manchmal einen groflen
nucleolusartigen Kérper umschlieen, wie er sonst nur in Zellen mit innerer
Sekretion (Zirbel, Nebenniere) gefunden wird. Das Cytoplasma in der Umgebung
des Kernes enthélt grobere Pigmentschollen und es finden sich in manchen Augen
Ubergiinge solcher Muskelzellen in Klumpenzellen. Aus der gegebenen Beschrei-
bung ergibt sich, daBl die periphere Endigung des Dilatators ziemliche Ver-
schiedenheiten aufweisen kann. Es findet sich aber doch eine Art peripherer

Abb. 173. Ansatz der Regenbogenhaut des Menschen. Ciliarsporn (¢) vorwicgend aus pigmentierten
Muskelfasern bestehend, denen sich Klumpenzellen hinzugesellen.

Endsehne des Dilatators. Diese ist teilweise durch den peripheren Ringanteil
gegeben, der mit seinen bindegewebigen Auslaufern mit dem Bindegewebe des
Strahlenkorpers verbunden und dadurch gewissermafen ausgespreizt ist. Diese
bindegewebigen Ausldufer gehen nicht immer vom eigentlichen Ende des Dila-
tators ab, sondern zweigen vielfach vorher von der vorderen Fliche des Muskels
ab. Nur ausnahmsweise gehen radiire Muskelziige direkt in Bindegewebe tber,
weil meistens der Ringanteil des Muskels zwischengeschaltet ist. Die in Rede
stehenden bindegewebigen Auslaufer des Dilatators weisen eine besondere und
eigentiimliche Beschaffenheit auf. Sie farben sich nicht mit elastischen Farb-
stoffen, und nur gelegentlich findet man in ihnen sehr diinne elastische Fasern.
Das Gewebe fiarbt sich aber auch nicht so, wie das kollagene Bindegewebe, da
es Farbungen nur schwach annimmt. Mit Cytoplasmafarbstoffen farbt es sich
intensiver. WorrruM (1925) ist der Ansicht, daBl es dem elastischen Gewebe
nahesteht. Die Enden dieser Bindegewebsfasern verbinden sich mit elastischen
Elementen, die am vorderen Ende des Strahlenkorpers ringférmig in der Tiefe
der Kammerbucht angeordnet sind. Es besteht hier ein fast stets vorhandenes
Biindel, das etwas verschieden gelagert sein kann und zwischen Ciliarmuskel
und Kammerbucht in lockerem Bindegewebe liegt. Es kann sich dem skleralen
Anteil des Geriistwerkes der Kammerbucht stark nihern. Dieses Gewebe stellt
den Ansatz des Dilatators dar, durch dessen Zusammenziehung und gleichzeitigem
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Nachlassen des SchlieBmuskels der Pupille die Regenbogenhaut gerefft wird
und sich in Falten legt bis auf die Schichte des Dilatators selbst. REDSLOB (1928)
hat die dynamischen Verhaltnisse, die zwischen den beiden Muskeln der Regen-
bogenhaut bestehen, neuerlich studiert. An Paraffin- und Celloidinschnittserien
hat er die Lange und die Dicke der Dilatatorschichte bei 20 Menschen bestimmt,
ebenso die des SchlieBmuskels und sein Volumen nach der Formel pg(R2? — r?)
berechnet. Dabei ergaben die Messungen, dal das Mittel fir die so gefundene
gesamte Muskelmenge des Dilatators 1,0 cmm, fiir die Gesamtmasse des Schlief3-
muskels 0,3 cmm betrigt, daBl also der diinne, aber sehr ausgebreitete Dilatator
der Masse nach ein Vielfaches des SchlieBmuskels darstellt. Bei der Zusammen-
ziechung des Dilatators bewegt sich nicht nur der Pupillenrand selbst, sondern
die ganze Masse der Regenbogenhaut, wenn auch das Ausmall der Verschiebung
in der Mitte am grofiten ist und gegen die Peripherie abnimmt. REpsros (1. c.)
hat auch nachgewiesen, dafl der Dilatator an seinem Ansatz seine grofite Dicke
erreicht, und daB die ihn mit dem Stroma verbindenden Bindegewebselemente
in diesem Bezirke am stirksten sind. Es gelang ihm auch der Nachweis, dafl
der Dilatator im Polarisationsmikroskop Doppelbrechung zeigt, womit der
objektive Beweis fiir seine muskuldre Natur erbracht ist.

Die bisherige Schilderung des Dilatators bezieht sich auf den Befund bei
mittelweiter Pupille. Bei enger Pupille ist die Fibrillenlage des Dilatators ver-
diinnt, sie liegt den Kernen der Zellen naher, so daf} oft der Eindruck entsteht,
daB die Kerne in die Fibrillenschichte einriicken. Die Kerne sind linger als bei
mittelweiter Pupille, besonders in den mittleren Teilen, wogegen in den Endteilen
des Dilatators diese Erscheinung weniger hervortritt.

Bei weiter Pupille ist die Fibrillenschichte dicker, ebenso wie die Kern-
schichte, die in ihrem Aussehen an das der Epithelzellen gemahnt. Die Kerne
liegen in groferer Entfernung von den Fibrillen als bei mittelweiter Pupille.
Sic sind auch teilweise rundlicher als sonst. Als mittleren Wert fiir die Dicke
der Fibrillenschichte bei verschieden weiter Pupille gibt WoLrrtm (1925) an:
bei weiter Pupille 0,0065 mm, bei mittelweiter 0,005 mm und bei enger Pupille
0,003 mm. An der Stelle der sog. Verstirkungsbéander kann die Dicke ein Mehr-
faches der angegebenen Werte erreichen.

Bei der Geburt ist die Dilatatorschichte noch nicht vollstandig ausgebildet.
Die kernhaltigen Anteile der Zellen sind dicker, die Fibrillenschichte nur ange-
deutet, doch kann sie ausnahmsweise auch gut ausgebildet sein. Der Dilatator
liegt dem Sphincter fast vollstéindig an und erst spéter riicken die beiden Muskeln
voneinander weiter ab. Das periphere Ende verhilt sich annihernd so wie beim
Erwachsenen. Der Zustand des Dilatators ist noch einer dem embryonalen
angeniherter, und die Entwicklung findet erst nach dem ersten Lebensjahre
ihren Abschlufl. Die mikroskopischen Bilder erkliren die klinische Tatsache,
daBl in den ersten Lebensmonaten eine ausgiebige Erweiterung der Pupille
durch pupillenlihmende Mittel sich nicht erzielen laBt. Die Lahmung des
SchlieSmuskels erfolgt zwar, doch fehlt der Gegenzug des Dilatators, der erst
die Pupille recht erweitert. Dieses ist auch daraus zu ersehen, dal} die Reizung
des Dilatators durch Adrenalin beim Erwachsenen eine viel stirkere Pupillen-
erweiterung hervorruft als die alleinige Wirkung des Atropins.

2. Der Schliefmuskel der Pupille
(M. sphincter iridis) ist ein flacher, ringférmiger Muskel, dessen Breite nach
WorrrtM (1925) 0,6—0,8 mm, nach MErxEeL (1890) 0,8—1,0, nach v. EBNER
(1899) 0,6—1,2, nach Voar (1931) 0,6—0,9 mm, nach Sarzmanwy (1912) 0,9 mm,
nach E. Fucns (1918) 0,45—1,06 mm betriigt. Die Dicke wird folgendermaBen
angegeben: von Worrrum (1925) 0,1 mm, von MERKEL 0,07, 0,1, SALZMANN
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0,1, 0,17, E. Fucas 0,016—0,8. E. Fucus berechnet die Grofie des Querschnittes
auf 0,018—0,077 gqmm. Der Muskel ist gewshnlich in seiner ganzen Ausdehnung
von gleicher Breite, doch kann der periphere Rand etwas verdickt, ausnahmsweise
der Muskel in seiner Mitte am dicksten sein. Auf dem radidren Durchschnitt
erscheint der Muskel als ein Band von oben angegebener Lange und Héohe, das
sich in der Nédhe des
Pupillenrandes dem Pig-
mentepithel stark na-
hert und sich peripher-
wartsmeist etwasdavon
entfernt (Abb. 174). Es
. kommt aber auch vor,
daB der periphere Rand
sich dem Pigmentepi-
. thel wieder etwas na-
+ hert. Der Muskel bil-
det keine kontinuier-
liche Masse, sondern
wird von Bindegewebs-
zliigen in eine groBere
Abb.174. Pupillenrand der Regenbogenhaut des Menschen mit oder ger ingere Anzahl
SchlicBmuskel (KOLMER). von Biindeln unterteilt

(Abb. 175). Die Liicken

zwischen den einzelnen Muskelbiindeln sind individuell verschieden ausge-
bildet. In ihnen liegen vielfach GefiBe (Abb. 176, 177) und man trifft nicht
selten gerade hier Klumpenzellen, die sich dann weiter im Stroma ausbreiten.
Auf Radiérschnitten kann man sich davon iiberzeugen, daf der Muskel in seiner
Entwicklung individuell groBlen Schwankungen unterliegt. Die betreffenden

Abb. 175. Regenbogenhaut einer Smonatlichen menschlichen Frithgeburt. Die retinale Pigmentschichte der
Regenbogenhaut ist hinter dem Spbincter (S.) niedriger als ciliarwirts von ihm oder zwischen seinen beiden
Teilen. Hinter dem Sphincter ist dic vorderc Fliche des Pigmentepithels uneben und weist kleine spornartige
Fortsiitze auf (Sp.). Ciliarwiirts vom Sphincter liegen im vorderen Epithelblatt unpigmenticrte Zellen (U. Z.).

Verhiltnisse hat E. Fucus (1918) eingehender geschildert. Er hat mit einem
Okularnetzmikrometer die Fliche des Muskelschnittes gemessen und den Flédchen-
inhalt berechnet, und findet einen durchschnittlichen Wert von 0,030 qmm, als
duBerste Werte 0,0112 und 0,077 qmm. Die groflere oder geringere Flichen-
ausdehnung ist vor allem auf die grofiere oder geringere Dicke zuriickzufiihren,
daneben auf die groBere oder geringere Entwicklung der die Muskelbiindel
unterbrechenden Bindegewebsziige. Es liegt nahe, auch den Kontraktions-
zustand fiir die Dicke des Muskels verantwortlich zu machen. E. Fucas (1. ¢.)
findet auch in seinen Fillen, daB bei einer Pupillenweite tiber 4 mm der
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Muskelquerschnitt durchschnittlich 0,024 gqmm hat, bei einer solchen unter 4 mm
0,0368 mm aufweist und bei einem Pupillendurchmesser von unter 3 mm auf
0,0448 qmm steigt. Dabei hebt Fucnas ausdriicklich hervor, daBl die groBere
Flichenausdehnung auf die groflere Dicke des Muskels zuriickzufithren ist.
Von diesem allgemeinen Verhalten gibt es vielfache Abweichungen. Bei gleicher
Pupillenweite von 3,5 mm
fand Fucms (L. c.) in
einem Fall einen Quer-
schnitt von 0,027 qmm, in
einem anderen Falle von
0,0423 qmm. Untersucht
man genau durch die Pu-
pillenmitte gelegte Durch-
schnitte, so findet man
hdufig auf beiden Seiten
der Pupille verschiedene
GroBlen des Querschnittes
des Schliefmuskels. Diese
Unterschiede sind ge-
woéhnlich gering, doch
kann das Verhaltnis bis
zu 1:2 ansteigen. Die Abb.176. Querschnitt durch (dI(zx(l)Ll&iair))hincter pupillae des Menschen
verschiedene Starke des ’

Muskels hédngt nicht nur von seiner Querschnittsgréle ab, sondern auch von der
Dichte der Anordnung der Muskelfasern — anders gesagt von der Menge
des dazwischenliegenden Bindegewebes. Dieses kann, wie schon oben hervor-
gehoben, spérlich oder reichlich vorhanden sein. Auf wirklichen Radiir-
schnitten werden die Muskelfasern nicht immer quer getroffen, sondern man
sieht sie h#ufig schrig
verlaufen, sowohl in be-
zug auf die Horizontale
als auf die Vertikale.
Je geringer die Dicke
der Muskelbiindel, desto
schréager ist der gewshn-
liche Verlauf. E. Fucns
(1. c.) hat Dbesonders
entwickelteSchliemus-
keln in Féallen von
echtem Hydrophthal- o o ) )
mus gefun den. Die Abb. 177. Querschnitt von Fibrillen des Sphincter pupillae des

Menschen (KOLMER).
Lange des Querschnit-
tes betrug bis zu 1,5 mm, wobei der Muskel mitunter etwas diinner war als der
Norm entsprechend, doch gelegentlich auch dicker, biszu 0,12 mm. E. Fucus
fuhrt diese auch von v. HreperL (1918) hervorgehobene Tatsache auf Arbeits-
hypertrophie des Muskels zuriick.

Die Lage des Muskels zum Pupillenrande und zum Pigmentepithel kann eine
recht wechselnde sein. Bei diesbeziiglichen Untersuchungen hat LAUBER (1908)
festgestellt, dall unabhéingig von der Weite der Pupille sich an der Bildung des
eigentlichen Pupillarrandes mitunter nur das Pigmentepithel, mitunter das
Pigmentepithel und der Muskel, wohl auch Pigmentepithel, Muskel und Stroma,
seltener das Stroma allein beteiligen, wie dies aus schematischen Abbildungen
hervorgeht. Aus diesen ergibt sich auch die verschiedene Entfernung des Muskels
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vom Pigmentepithel und seine Gestalt auf dem Radidrschnitt. Mitunter verliuft
der Muskel gestreckt, vielfach aber auch leicht gekriimmt. Diese Kriimmung
ist in verschiedenen Schnitten desselben Auges ungleich, so daB E. Fucus
(1918) diese Gestaltung des Muskels mit einem Wellblech verglichen hat, nur
sind die Wellen viel ungleichméBiger als im Fabrikprodukt.

Es muf} hervorgehoben werden, dall bei enger Pupille der retinale Pigment-
saum der Pupille zweifellos breiter ist als bei weiter Pupille. Es sind von ver-
schiedenen Forschern, so von E. Fucas (1918), GruNert (1898), FOrRsSMARK
(1905), verschiedene Erkla-
rungen dafiir gegeben wor-
den. Es hingt dies aber am
ehesten, wie E1sLER (1930)
angibt, damit zusammen,
dall bei Zusammenziehung
des SchlieBmuskels die nach
hinten und peripherwirts
ziehenden muskulidren und

bindegewebigen Verbin-
dungsfasern angespannt und
bei fehlender Gegenwirkung
des Dilatators durch ihren
Zug die Pigmentschichte
pupillenwiirts gezogen wird.
Untersucht man den Bau des
SchlieBmuskels auf Flach-
und Schriagschnitten, so er-
gibt sich, dafi die Muskel-
biindel keineswegs kreisfor-
mig verlaufen, sondern ein
dreidimensionales  Flecht-
- _ N werk bilden (Abb.178). Die
RN N peripher im Muskel liegen-
DX AN Tas W deani'mdel ziehen I%aeh
. ) . ) . innen zu, verbinden sich
Abb. 178. Flacllssg}}):ilrllgttecrl:sglcrtlis’gfrglxln:(xf{ éﬁiill’l;l)rnnllarbermch des unter Spi tzen Winkeln mit
benachbarten Muskelziigen,
die ihrerseits mit anderen benachbarten Ziigen ebensolche Verbindungen ein-
gehen. Dabei treten die Muskelbiindel auch von tieferen in oberflichliche
Schichten iiber und umgekehrt, wobei sich eben das beschriebene Flechtwerk
ergibt. In den annihernd rhombischen Zwischenrdumen liegt Bindegewebe, das
keine elastische Fasern enthilt, und GefiBe (Abb. 179). Die eben beschriebene
Anordnung begiinstigt zweifellos die Kontraktion des Muskels, wobei, wie bei
einem Scherengitter, die GroBe der Zwischenrdume sich verdndert, indem bei
Verengung der Pupille die Winkel zwischen den Muskeln spitzer, bei weiter
Pupille weniger spitz sind. Die starke Durchflechtung der Muskelbiindel er-
méglicht eine viel ausgiebigere Lingenverinderung des Muskels als sie bei rein
ringformiger Anordnung méglich wire. Wenn wir als extreme Werte des
Pupillenumfanges 3,14 bzw. 28,35 mm annehmen, konnen wir daraus die
auBerordentliche Verschiedenheit der Muskellinge bei vollstindiger Kntspan-
nung und bei héchster Spannung entnehmen. Nach vorne und gegen die Pupille
zu ist der Muskel in sich abgeschlossen, nach hinten zu dagegen steht er in
Verbindung mit dem Dilatator, wie dies schon frither beschrieben worden ist.
In der Néhe des Pupillenrandes ist die Durchflechtung der Muskelbiindel weniger
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ausgesprochen, und sie liegen hier mehr parallel zueinander und konzentrisch
zum Pupillenrande, es findet aber auch hier ein Austausch zwischen oberflich-
lichen und tiefen Schichten statt.

Die Zellen des Schlielmuskels der Pupille zeigen den Typus der gewthnlichen
glatten Muskelzellen. In der Mitte der Zelle liegt der von einem fein gekérnten
Cytoplasma umgebene Kern, wiahrend in der Peripherie des Cytoplasmas sich
die Fibrillen finden, die nicht ganz gleichméfBig kalibriert sind. Die Fibrillen
nehmen nicht die ganze Zelle ein. Die Zellen endigen breit, wenn sie auch gleich-
zeitig mit einer Verdiinnung der Fibrillen in der Fliche dinner werden. Jede
einzelne Zelle ist von einer feinen Bindegewebsscheide umgeben. GRYNFELTT
(1931) hat beim albinotischen Kanin-
chen und bei Chrysophris, einem
Teleostier, mit schwarzem Pikronaph-
thol (einer elektiven Kollagenfirbung)
deutliche kollagene Scheiden an jeder
Fibrille des SchlieBmuskels nachge-
wiesen. Diese sind nach Auffassung
GrYNFELTTS (l. ¢.) vom bindegewebi-
gen Stroma der Regenbogenhaut un-
abhiingig. WorrrumM (1925) nimmt
an, daB sie an den KEnden der Zellen
wahrscheinlich sogar zwischen die
Fibrillen eindringen. Durch diese
Beziehungen des Bindegewebes zu
den Muskelelementen ist eine beson-
ders innige Verbindung beider gewihr-
leistet. Stellenweise liegen die Muskel-
zellen dicht gedrangt, zu Bindeln
angeordnet._ Die Fibrillen Zelger,l, bei Abb. 179. Biindel des Sphincter pupillae des Menschen.
Zusammenziehung des Muskels simt- (KOIMER).
lich Kontraktionsbiuche in Gestalt
mehr oder weniger stark spindelférmiger Auftreibungen, die in ziemlich regel-
mifligen Abstinden sichtbar sind. Die Kontraktionsbduche sind bei starker
Zusammenziehung des Muskels recht ansehnlich. Die Kerne des Muskels sind
lang elliptisch und enthalten ziemlich reichliche Chromatinkérner. Das Ver-
halten der Nerven innerhalb des Schliemuskels beschreibt Worrrum (1925)
cingehend. Es finden sich bei HrLpscher Firbung radiir iiber groBe Strecken
verlaufende Nervenfasern, mitunter bandférmig nebeneinander herzichend, und
sichan die einzelnen Zellen anlehnend oder vielleicht sogar in sie hineindringend.
Diese Nervenfasern stehen durch senkrecht zu den Zellen gerichtete Queraus-
laufer und davon ausgehende feine Fibrillen miteinander in Verbindung. s
wird hier also jede einzelne Zelle innerviert. Der radiiire Verlauf weist darauf
hin, dal} die einzelnen Sektoren des Muskels relativ unabhiingig voneinander
innerviert werden konnen. Dies steht in Ubercinstimmung mit der klinischen
Beobachtung der wurmformigen Kontraktionen in ecinzelnen Abschnitten des
Pupillenteiles der Regenbogenhaut.

Q. Das Pigmentepithel der Regenbogenhaut.

Das Pigmentepithel iiberzicht die ganze hintere Fliche der Regenbogenhaut
als einzellige Schichte. Die Zellen sind dermaBen mit Pigmentkérnchen beladen,
dafl ihr Bau erst nach KEntpigmentierung studiert werden kann (Abb. 180).
Sie bilden niedrige, unregelméflige, sechsseitige Prismen. Ks finden sich aber
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auch funfeckige Zellen. Thre Hohe ist verschieden. Sie schwankt zwischen
0,055 mm und 0,036 mm [Sarzmaxn (1912)]. Die verschiedene Hohe tritt
besonders auf Radidrschnitten in Erscheinung und hangt davon ab, ob die Zellen
in den Firsten oder den Talern der Erhebungen der hinteren Regenbogenhautfliche
angehoren (Abb. 181). Auf Tangentialschnitten tritt der Hohenunterschied der
Zellen nicht hervor, sie erscheinen vielmehr annahernd gleich hoch. Die Ab-
grenzung der Zellen gegen
die vor ihnen liegende
Dilatatorschichte ist nicht
immer scharf. An man-
chen Stellen 16st sich das
Epithel von der Dilatator-
schichte etwas ab und laft
eine leicht angedeutete
Grenzmembran erkennen,
die an den Seiten der Zel-
Abb. 180, Trintere Schichten der Regenbogenhaut des Menscren, 10 318 Kittleistensystem
Radidrschnitt (KOLMER). erscheint. ~ Die hintere

Oberflache der Zellen,

welche der hinteren Kammer zugekehrt ist, weist eine sehr zarte Grenzmem-
bran auf, die kontinuierlich auf die Zellen des Strahlenkoérpers iibergeht und als
Produkt der Zellen selbst gelten mu. Da sie der Limitans interna der Netz-
haut entspricht, wird sie als Limitans iridis bezeichnet. Worrrum (1925) hat
diese Membran noch um den Pupillenrand bis an das Irisstroma verfolgen kénnen.
KoLMER sah sie am deutlichsten nach Depigmentierung. Infolge der unebenen
Beschaffenheit der hin-

‘. % 1 teren Oberfliche der
Regenbogenhaut  und

wohl auch infolge der
bei Verénderung der
Breite auftretenden Fal-
tenbildung besitzen die
Zellen nicht immer die
regelmifige Prismen-
gestalt; es finden sich
vielmehr an den Fir-
sten der Falten auf
radidren Schnitten Zel-
len, deren Basis schmal
ist, so daB sie keilférmig
erscheinen. Dabei kann
nur bei oberflachlicher
Betrachtung der Eindruck einer Mehrschichtigkeit der Zellen entstehen, die aber
in Wirklichkeit mit thren Basen alle in derselben Ebene liegen. E. Fucrs (1913)
und WorrruM (1925) finden an flachen Praparaten Langs- und Querziige, die
durch besondere Leisten eine Verstarkung erfahren. Diese Erscheinung hangt mit
den radidren und langsverlaufenden Furchen zusammen. Bei Verschmilerung
der Regenbogenhaut infolge Erweiterung der Pupille werden die Firste der
Pigmentepithelfalten besonders erhoht gegeniiber den urspriinglich niedrigeren
Zellen der Taler, welche die hoheren Zellen direkt in die Hohe zu drangen scheinen.
Flachschnittserien durch den Rand des Dilatators lassen Bilder erkennen, wo
Gruppen von Dilatatorfasern in kleine, dichte Biindel von Bindegewebe iiber-
gehen bzw. an ihnen nach Art einer Sehne verankert sind. Bei manchen Tieren

-——w 4

Abb. 181. Hintere Schichten der Regenbogenhaut des Menschen,
depigmentiert (KOLMER).
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setzen sich Leisten des Ciliarkorpers auch auf die Hinterfliche der Iris fort.
Es sollen von ihnen aus noch Zonulafasern ,,entspringen®.

Wie bereits erwihnt, sind die Zellen von dicht gedrangten Pigmentkdérnchen
erfiillt. Diese sind entweder rundlich, von ungleicher GréBe oder auch nadel-
formig. Die Koérnchen dieser letzteren Form sind niemals sehr zahlreich und
treten gegen die unregelmifig geformten bei weitem zuriick. Das Pigment in
den Zellen ist gleichmaBig verteilt, nur der Kern selbst ist pigmentfrei. Der
Farbton des Pigmentes ist individuell verschieden. Das Braun ist bald mehr
gelblich, bald mehr rétlich, und ist unter Umstinden aufierordentlich dunkel,
beinahe schwarz. E.¥ucHs (1913) hebt hervor, dal die Farbe des Pigments
im Pigmentepithel von derjenigen der Stromazellen weitgehend unabhingig ist,
und bei sehr hellem Pigment der Stromazellen das Pigment in den retinalen
Zellen der Regenbogenhaut sehr dunkel sein kann und umgekehrt. Es sind die
Zellen meist gleichmiBig mit Pigment beladen, doch finden sich bei manchen
Menschen Aufhellungen in der Gegend des Kernes, die FucHs geradezu als
Liicken bezeichnet. WoLFRUM (1. ¢.) betont, dafl die Pigmentierung des Epithels
von der Rasse unabhéngig ist, und sowohl bei weillen als auch bei pigmentierten
Menschen der Pigmentgehalt und dessen Beschaffenheit gleich sind. Es finden
sich mitunter Augen, in denen die Pigmentierung spérlicher ist, wobei die
Pigmentkorner dann in der Néhe der Zellwand liegen. Dies kommt bei voll-
stdndig normaler Pigmentierung des Stromas vor. Bei Halbalbinos beschreibt
E. Fucus (1913) ein dhnliches Verhalten des Pigmentes. Beim Neugeborenen
kann der Pigmentgehalt ein verhiltnismiBig geringer sein, doch findet man
manchmal das Epithel von Pigment vollstindig verhiillt. Es nimmt wéhrend
des Lebens die Menge des Pigmentes noch zu, wogegen im Alter der Pigment-
gehalt wieder abnimmt. Im Alter nimmt nicht nur der Pigmentgehalt der
Zellen ab, sondern ihr Zusammenhang lockert sich, wie bereits frither erwahnt
wurde. Nach E. Fucns (1. ¢.) hiingt die Durchleuchtbarkeit der Iris von vier
Faktoren ab, der Pigmentierung des Stromas, der Dicke des Stromas, der Dunkel-
heit der einzelnen Pigmentkérnchen, der mehr oder weniger dichten Anordnung
der Kornchen, der retinalen Lage. Nach E. Fucus (I. c.) sieht das retinale
Pigment der Iris des Erwachsenen bei schwacher VergroBerung entweder ganz
schwarz, dunkelbraun oder lichtbraun aus; es ist entweder gleichmifig dunkel
oder weist hellere Liicken auf, welche zumeist ungefahr der Gegend des Zell-
kerns entsprechen. Er hat auch in den Augen Neugeborener sowie sehr junger
Kinder das retinale Pigment in der Regel ebenso beschaffen gefunden wie in
Augen Erwachsener, obwohl das Stroma der Iris zu dieser Lebenszeit noch
vollkommen pigmentfrei ist.

Ein Albino soll in Schottland auf 15-—20 000, in Italien auf 29000 kommen, in Sizi-
lien auf 15000, in der hellblonden Bevélkerung der Farder mit 17 000 Menschen wurde
keiner gefunden.

Der Kern der Pigmentepithelzellen ist rundlich, weist mitunter Furchen
und Einkerbungen auf, welche Erscheinung WorLrrum (1926) auf den Einflufl
der Kontraktion der Regenbogenhaut zuriickfiihrt. Das Chromatin ist ziemlich
gleichméBig in einem achromatischen Geriistwerk verteilt. In manchen Zellen
findet sich ein grofleres Kernkorperchen. Worrrum (1. ¢.) fand die Zentral-
korper mit ihrer Sphire auf der Basalseite der Zelle, wihrend der frithen
Jugend. Beim Erwachsenen war er nicht imstande diese Gebilde nachzuweisen.

R. Die Nerven der Regenbogenhaut.

Die Regenbogenhaut besitzt die Endausbreitungen dreier Nerven, des
Trigeminus, des Oculomotorius und des Sympathicus. In die Regenbogenhaut
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treten die Nervenstamme aus dem Ciliarkérper ein in Gestalt kleiner Stimmchen,
die zum Teil markhaltige Fasern, zum grof3en Teil aber marklose Fasern fiihren.
Sie verlaufen anfangs hauptséchlich in radidrer Richtung, oft zusammen mit
den GefaBen. Sie treten vielfach miteinander in Verbindung, so dal} ein Geflecht
entsteht, das meist vor den grollen Gefallen liegt. Bavapo und pr BARTEL
(1926) haben nach einem Verfahren von Barnapo (1926) an frischem mensch-
lichen Material breite und blasse Fasern mit deutlichen Raxvikrschen Kin-
schniirungen dargestellt, die vorwiegend in den peripheren Iristeilen liegen.
Die dinnen, stark gefarbten finden sich nahe am Pupillenrande, aullen und
innen vom SchlieBmuskel. Alle Fasern weisen deutliche Kerne der ScHWANN-
schen Scheide auf. In bezug auf die Nervenverteilung kann die Regenbogenhaut
in drei Teile geteilt werden. Der Teil des Schlieffmuskels weist spirliche dinne
Fasern auf. Der mittlere, freie Teil dient nur zum Durchzug der Nerven nahe
der vorderen Fliche. Im peripheren Teil finden sich zahlreiche, dicke, von den
vorderen Ciliarnerven stammende Stdmme mit zahlrcichen Anastomosen. Die
von diesen Stimmen abzweigenden Aste bilden nahe der Oberfliche der Regen-
bogenhaut im mittleren Teile Anastomosen. Dieses Geflecht erstreckt sich
gegen den Pupillenrand, wobei dic radiir verlaufenden Nervenbiindel dicker
sind als die kreisformig verlaufenden. Dabei kommt es zu vielfachen Teilungen,
und schlieBilich splittern sich die feinsten marklosen Fasern auf, die wieder
netzférmige Verbindungen miteinander eingehen, wobei die Netze dreidimensional
sind. Wenn auch die in verschiedenen Ebenen liegenden Nerveniste mitein-
ander in Verbindung stehen, so lassen sich doch viele hauptsichliche Aus-
breitungsgebiete unterscheiden. Das oberflichlichste Netz liegt in den vorderen
Schichten der Regenbogenhaut, ein zweites umspinnt die Gefific, das dritte
liegt auf der Vorderfliche des Dilatators und das vierte umspinnt den Sphincter
pupillae.

Das vordere Netz ist nicht besonders dicht, jedenfalls weniger dicht als
das in den hinteren Schichten der Regenbogenhaut gelegene. Es finden sich hier
unendlich feine Fasern, die in allen Richtungen Maschen bilden. KEndorgane
sind in diesen Netzwerken nicht zu beobachten. Es hat den Anschein, daf3
dieses Geflecht fast ausschlielich aus marklosen Fasern hervorgeht und nur
aus solchen besteht. Es ist wahrscheinlich, daB es hauptsichlich aus sensiblen
Fasern gebildet wird. Eine besonders klare Darstellung der Nerven der Regen-
bogenhaut erméglicht bei albinotischen Kaninchen die Methode von DE CASTRO.
Hier fand Kormer Biindel von markhaltigen und marklosen Fasern von allen
Seiten in die Iriswurzel eindringen. Die einzelnen Biindel bilden miteinander
durch kleinere Aste Anastomosen und verlaufen dann als Plexus bis in die
Gegend des SchlieBmuskels. Man kann dabei unterscheiden, dall ein Teil der
Fasern einen mehr oberflichlichen Verlauf nimmt, ein anderer Teil aber in leicht
welligen Ziigen das dullere Retinalblatt der Iris begleitet. Wie man besonders
auch an Flachschnitten der so gefarbten ausgebreiteten Iris erkennen kann,
bilden auch hier die im Durchschnitt 0,0005 mm messenden Biindel markloser
Fasern einen auBlerordentlich feinen, auf der Vorderfliche des Dilatators ver-
laufenden Plexus, dessen Fasern hiufig gabelige Teilungen eingehen (Abb. 182).

Das dichteste und reichst verzweigte Netz von Nervenfasern findet sich vor
dem Dilatator. Bei guter Farbung findet sich ein auBlerordentlich reiches Gewirr
von Nervenfasern, die nach allen Richtungen verlaufen und mit allen Zellen in
Verbindung treten. Ihre duflersten feinen Aufsplitterungen treten an die Fibrillen-
schichte des Dilatators heran und verbinden sich durch Endfiilichen mit den
contractilen Elementen. Hier finden sich auch vielfach stark lichtbrechende
Kérperchen in den fein granulierten Fortsitzen. Infolge der Feinheit der letzten
Nervenfiserchen lassen sich diese nur sehr schwer in das Muskelstroma hinein-
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verfolgen. Man findet vor der Dilatatorschichte auch in einiger Entfernung
langgestreckte Zellen, deren lange Auslaufer oft mit einer stark lichtbrechende

Abb.182. Flachschnitt durch den Dilatator eines albinotischen Kaninchens, die Verteilung der Nerven zeigend.
Firbung nach DE CASTRO (K OLMER).

Kornchen enthaltenden Anschwellung versehen sind, von der feine Fortsitze
zu den Muskelfasern ziehen, diesen entlang laufen und sie teilweise umspinnen.
Es ist moglich, daBl die ver-
schiedenen Endigungsarten der
Nerven von ihrer verschiede-
nen Natur, der motorischen
oder sensiblen, abhingig sind.

Die zum Sphincter ziehen-
den Fasern bilden auch dort
ein Netz, von dem radiir ver-
laufende, mit der HeLDschen
Farbung dunkel erscheinende
Fasern von Zelle zu Zelle
ziehen und durch querver-
laufende Fasern miteinander
in Verbindung stehen.

Auf Flachschnitten durch
den Pupillenrand des Affenau-
ges, die KoLMER nach AGDUHR
gefarbt hatte (Abb. 183), sah

. - Abb. 183. Nervenverteilung im M. sphincter pupillae des Macacus
er, daBl die feinen mark- rhesus. Firbung nach AGDUHR. Vergr. 1:1000 (KOLMER).

losen Fasern in kleinen, wenige

Achsenzylinder umfassenden Stimmchen annihernd radidar in den SchlieB3-

muskel eintreten, aber, der zirkuliren Richtung der Muskelziige entsprechend,

fortwihrend feine Fasern abgeben. Sie bilden untereinander in allen Schichten
Handbuch der mikroskop. Anatomic ITI/2. 15
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einen #uBerst komplizierten, unregelmiflig gebauten Plexus von Fasern, die fast
an der Grenze der Wahrnehmbarkeit liegen; von diesen gehen dann Seitenaste
zu den einzelnen glatten Muskelfasern ab. Osenférmige Endigungen konnten
hier nicht mit Sicherheit beobachtet werden. Im Gebiete des Sphincter pupillae
des Menschen zieht der nervise Faserplexus ausschlieBlich auf der Vorderseite
der glatten Muskelbiindel, und die Aste senken sich in die Zwischenriume zwischen
den gréberen Biindeln ein, um erst von hier aus zu den Muskeln zu gelangen.
Der eigentliche Pupillenrand wird anscheinend nicht von Fasern erreicht. Deut-
liche Beziehungen der geschilderten Nerven zu den Gefallen waren nicht zu
erkennen. Ks ist nicht un-
wahrscheinlich, dal3 die Ge-
faBnerven, welche die Me-
thylenblaumethode so schon
darstellt, gegeniiber den
Silbermethoden sich refrak-
tir verhalten, somit eine
morphologische oder chemi-
sche Differenz besitzen, was
auch in allen anderen Orga-
nen so haufig hervortritt.
DieNervenfasern tretenzum
Sphincter pupillae grofiten-
teils von der distalen, ver-
einzelte aber auch von der
Innenseite heran und bilden
feine Endverzweigungen in
dessen Substanz.

Die TIunervation des
Sphinctermuskels ist eine
sehr reichliche. Es finden
sich sowohl Fasern, die an
der AuBenseite der Muskula-
tur ziehen, als auch solche,

Ahbb. ]8%. Neivenplexus im Musculus sphineter iridis eines Macacus die sich 1nnerha1}i derse(llben
rhesus bei starker Vergriferung im Lingsschnitt. Schnittdicke St i as und Sso
0,01 mnw. BIELSCHOWSKY-Priiparat, Nachvc;goldung, Himatoxylin. r(_‘whhch Ver@-s teln

Randteil des Muskels. (Nach BORKE.) viele feinste Aste abgeben,

daB offenbar jede einzelne
glatte Muskelfaser ihre gesonderte Innervation erhilt. Stringe markhaltiger
Nerven kann man beim Affen bis in die Gegend des Sphincter verfolgen,
doch sind die Achsenzylinder auBerordentlich din. Die ScuwaNNschen
Scheidenkerne folgen sich in kurzen Abstinden. Auch die Nervenfasern,
welche die Muskulatur unmittelbar innervieren, werden noch von den verein-
zelten ScHwaNNschen Kernen begleitet.

BoExE (1933) findet im Sphincter #hnliche Verhéltnisse wie im Ciliarmuskel.
Auch hier fait er die Muskelmasse als syncytiales Gebilde auf. Die Muskelfasern
sind etwas diinner als im Ciliarmuskel, ihre Kerne schmiler. Es finden sich
auch hier dieselben diinnen, iiberall miteinander zusammenhingenden varikdsen
Nervenfasern, welche zwischen den Muskelfasern hindurchziehen und mit ihnen
in Verbindung stehen. Auch hier dieselbe, ausgiebige Plexusbildung der Nerven-
fasern und Ausbildung von Ringen und Retikularen und der von den Zell-
territorien unabhiingige Verlauf der netzférmig anastomosierenden Nerven-
fasern (Abb. 184). Die oberflichlichen Fasern in der Iris weisen zahlreiche
Teilungen auf und dringen stellenweise bis zwischen die oberflichlich gelegenen
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Zellelemente. Entlang der groBlen Gefifie finden sich zahlreiche Nervenfasern,
welche zur Versorgung der Gefifle dienen. An diesen lassen sich zwei Ausbrei-
tungsbezirke der Gefalle unterscheiden, ein groberes Nervennetz liegt in der
Adventitia, wihrend sich das zweite unmittelbar auf dem Endothelrohr befindet.
Die dem Gefédlirohr anndhernd senkrecht zustrebenden Fasern endigen auf den
Endothelien mit feinen Anschwellungen, die stark lichtbrechende Korner ent-
halten, oder sie splittern sich noch weiter auf und liegen als allerfeinstes Gespinst
auf dem Endothelrohr. Dieses Verhalten findet

sich in gleicher Weise bei allen Gefillen, den

grofleren und den feinsten. WoLrrum (1925)

betont, daBl man sich den Reichtum an Nerven

in den Gefillwanden nicht groff genug vorstellen b ¢
kann. Er gibt zu, daB sich nicht entscheiden lasse, :

ob die Verbindung zwischen Nervenfasern und j
GefaBwandzellen durch direkten Kontakt oder } _

nur durch Auflagerung zustande kommt. Da

sich aber vielfach Stellen finden, wo den Zellen J
Endhiigel in Form von Anschwellungen aufsitzen, 5

so nimmt WoLFRUM an, daB ein unmittelbarer & Y,
Kontakt tatsichlich besteht. '; 0oy
Aber nicht nur die Gefile der Regenbogenhaut {2 \ l
werden von Nerven reichlich versorgt, auch die 8 g A
. . . ¥ |
anderen Bauelemente weisen einen groBlen Reich- 9/ 5L L:-
tum an Nerven auf. Nervennetze umspinnen, Y ). ' i
wie schon frither erwahnt, Bindegewebszellen und (Rl J
Chromatophoren, so dall nach Worrrum (1925) Ny ?ﬁ u;,
wohl sémtliche Zellen eine direkte Nervenver- “} i F 1

sorgung besitzen. Borxk (1933) ist dagegen der
Ansicht, da WoLFRUM in dieser Beziehung zu

A\ R
weit geht. Die Verbindung der Nervenfasern mit H(f;:;u iy ’
den verschiedenen Zellen ist vielfach eine so WA\ [
innige, dal} sich nur schwer entscheiden 14Bt, !

welche von diesen Zellen als wirkliche Nervenzel-
len aufzufassen sind. WorrrUM (L. ¢.) ist geneigt, ADbb.185. Nervenplexus im Musculus
. . sphincter iridis cines Macacus rhesus
viele Zellen in der Regenbogenhaut als Nerven- hei starker Vergroferung im Lings-
zellen anzusprechen, da sowohl ihre Kerne als St Scpnittdicke 0.00 min, Bist-
auch ihr Cytoplasma sich viel blasser firben als Hiimatoxyiin. Mifto des Muskels.
die Bindegewebszellen. Es muB aber auf die (Nach :
Feststellung von Borxe (1915) hingewiesen werden, nach der die marklosen
Nervenfasern sich Bindegewebszellen nicht nur &uBerlich anlagern, sondern durch
die duBeren Schichten des Cytoplasmas und durch die Zellfortsitze hindurch-
ziehen und beim Austritt aus der Zelle feine Cytoplasmafiden mitnehmen.
Man kénnte also vielfach die an den Teilungsstellen von marklosen Fasern sich
findenden blassen Zellen als Bindegewebszellen auffassen. Eine einheitliche
Ansicht iiber die Natur dieser Zellen 148t sich derzeit nicht erreichen, und es
bedarf diese Frage einer weiteren Nachpriifung. BorkEe (1933) beschreibt ein
besonders in der Umgebung des Sphincters aus Chromatophoren und Binde-
gewebszellen bestehendes Netz, dessen einzelne Zellen sowohl im Zelleib als
in den Zellausliufern mit einem deutlich ausgepriigten argentophilen Netze aus-
gestattet sind, wodurch sie vollkommen den Eindruck von ,,interstitiellen Zellen‘
machen, wie sie von LAWRENTIEW (1926) und EsvELD (1928) beschrieben worden
sind. BoOEKE konnte einwandfrei den Zusammenhang dieser Zellen mit Nerven-
fasern feststelien. Diese Zellen schicken ihre argentophilen Ausliufer bis in die

15*
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Muskelfaserbiindel hinein (Abb. 185). Durch diese Beobachtungen hat BoEk®
die Feststellungen WoLFrUMs (L. c.) bestitigt, wenn er auch nicht so weit wie
dieser geht und der Ansicht ist, dafl weniger nervose Zellen in der Regenbogen-
haut vorhanden sind als dies WOLFRUM annimmt.

Die Regenbogenhaut ist keineswegs der einzige Ort, an welchem auch in
neuerer Zeit solche zweifelhafte nervose Bestandteile beschrieben worden sind,
doch glaubt Kormer, daB man
genau so wenig wie man alles, was
sich etwa mit der Chromsilber-
methode auch in den klarsten
Priparaten impréagniert, als nervis
auffassen darf, dieses auch keines-
wegs mit allen Elementen, die sich
in einer albinotischen Iris etwa
mit Methylenblau darstellen lassen,
zu tun berechtigt ist. Die Histo-
logie des Nervensystems steht heute
auf dem Standpunkt, daBl die mit
Hilfe der modernen Nervendarstel-
b A _ _ lungsmethoden sichtbar gemach-
RN A T “ P v ten Elemente zumindest einen

NGE 1 Y e AL direkten Zusammenhang durch
G e v T Neurofibrillen mit unzweifelhaften
O T Lidal! A 2 markhaltigen oder marklosen Ner-
ven aufweisen miissen, damit wir
sie als nervds ansehen. Dazu
kommen tberall im Bereiche der
peripheren Nerven die echten
ScawanNschen Zellen und gewisse
Formen, die als Lemmoblasten oder
Leitzellen von HELD, BOEKE und
Schiilern des letzteren (besonders in
neuerer Zeit im Darm) angesehen
werden. Auf Grund eigener Erfah-
rung an der albinotischen Kanin-
cheniris mit der Methylenblau-
methode (Abb. 186) und der Silber-
Abb. 186. Nerven der Ciliarfortsitze und der Regenbogen- ~Methode nach pE CasTRO, an der
haut eines albinotischgixaulf{;i%i;n;gens. Vitale Methylen-  Tpris des Menschen und verschie-

' dener Affen mit anderen Silber-
methoden ist KoLMER der Ansicht, daf der Reichtum an Nerven, die man durch
diese Methoden darstellen kann, tatsachlich ein aulerordentlich gro8er ist, so daf
man wohl berechtigt ist anzunehmen, daB jedes muskulire Element eine getrennte
Endigung erhalt. Was die Gefidlle betrifft, so konnte KoLmtRr mit der Methylen-
blaumethode eine Innervation nur soweit beobachten, als noch deutliche Muskel-
fasern erkennbar waren. WoLFRUM (1925) hilt es fiir wahrscheinlich, dafB3 jedes
Zellelement der Iris eine Innervation erhalte, wobei er sich auf die Angaben
von MinNcH (1905) bezieht. Doch glaubt KormEr, daB, soweit man es nach Wor-
FRUMS Zeichnung beurteilen kann, es durchaus nicht feststeht, daB die durch die
HEeLpsche Hamatoxylinmethode an den kleinsten GefifBen und an Chromato-
phoren dargestellten Bildungen wirklich Nerven waren, KoLMER hilt sie eher
fiir feinste Ausldufer bindegewebiger Elemente. Wenn WoLrrUM dagegen an-
gibt, da auch Capillaren in dhnlicher Weise innerviert seien, moglicherweise
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sensibel, d. h., daB das Endothel allein Nerven bekomme, so mull verlangt
werden, daBl dies erst mit unzweifelhaft Neurofibrillen darstellenden Silber-
methoden bewiesen werde. KorLmER hat in der Schleimhaut der Ratfennase
reichlich Nervenfasern an den pricapillaren Arterien, vereinzelte Fiserchen
selbst echte Capillarschlingen begleiten gesehen, doch waren diese mit der
Acapunrschen Methode dargestellten Innervationen ganz anders beschaffen als
WoLFRUM es abbildet. Sie stimmen ungefihr mit dem iiberein, was auch STOHR
an den GefiBlen der Pia mater darstellte. Durch die Methylenblaumethode
werden verzweigte Zellen bei albinotischen Tieren dargestellt, die zum Teil
gewohnliche Stromabindegewebszellen sind, zum Teil pigmentfreie Chromato-
phoren. KoiLMER hélt es aber noch fiir notig, fir die Innervierung dieser Chro-
matophoren einen exakten Beweis zu erbringen, denn aufler der Innervation
der Chromatophoren in der Haut des Hechtes (BALLOWITZ) scheinen ithm alle
bisherigen Angaben iber Nervenendigungen an Chromatophoren noch nicht
geniigend bewiesen zu sein. Die neueren Methoden der Silberimpriagnation
wenigstens haben uns von solchen Nerven bisher nichts gesagt. Wenn auch
Kormer die Befunde WoLFrUMs skeptisch beurteilt, so hat er selbst solche
erhoben, die WoLFRUM zum groflen Teil Recht geben. So hat er beim albino-
tischen Meerschweinchen mittels der Vitalfarbung in der Iris einen aullerordent-
lich dichten Nervenplexus gefunden, der von der Iriswurzel im wesentlichen
mit radiiren Maschen gegen den Irisrand sich erstreckt. Hier geht er in einen
noch wesentlich dichteren zirkuliren Plexus iiber, der wahrscheinlich in Be-
ziehungen zur Innervation des SchlieBmuskels steht. Die Nerven liegen so
dicht, daB man am Totalpraparat Vergroflerungen iiber 150 anwenden muf,
um tiberhaupt Zwischenraume zu sehen. Worrrum (L. c¢.) schildert im Iris-
stroma die feinsten Verdstelungen markloser Nerven, die er mit Molybdan-
himatoxylin nach Hrrp darstellte, und zwar findet er, daBl solche zu den Ge-
fiBen bis nahe an ihre Intima herantreten, und dall auch zahlreiche Chromato-
phoren in solche Beziehungen zu den Nervenveristelungen treten, dal man dies
als Innervation der Chromatophoren auffassen kann. KorLmEr war sich lange
dariiber nicht klar, ob die durch das Molybddnhdmatoxylin dargestellten feinen
Veridstelungen wirklich Nerven entsprechen und ob es nicht nur duflerst ver-
diinnte Fortsitze mesenchymaler Zellen waren. Erst mit der neuen Silber-
methode von AGDUHR erhielt KoLMER so klare Bilder, daB er glaubt, die Auf-
fassung WoLrrums, daf} es sich um eine Innervation der Chromatophoren und
auch der Intima der Gefi e handelt, bestéitigen zu konnen. Er fand wie WoLFRUM
(. ¢.) und Mt~cH (1905) kleine multipolare Zellen, von denen feinste Faden zu
den Gefillen oder den Chromatophoren gingen. In einzelnen dieser Féden,
nicht in allen, lieBen sich mit Silber Neurofibrillen ausfirben, und man konnte
diese dann zum eigentlichen groberen marklosen Nerven verfolgen. KorLmER
gewann aber den Eindruck, dal} es sich nicht um Ganglienzellen handle, sondern
um ScewaNNsche Zellen (Lemmoblasten) welche die Nerven hier begleiten
und den &rtlichen Verhéltnissen angepalt, noch feine Fortsitze zeigen, die sie
mit ihren Nachbarzellen verbinden. Niemals sah KoLMER irgend etwas von einem
Neurofibrillengeriist oder auch nur von einer Teilung von Neurofibrillen im
Bereich dieser Zellen, wie das bei Ganglienzellen zu erwarten gewesen wére.

Die Ansichten der Forscher gehen in Beziehung auf das Vorhandensein von
Nervenzellen in der Regenbogenhaut weitgehend auseinander. Es finden sich
Anhéanger dieser Ansicht und Gegner derselben. STEPANOFF (1892) und Aca-
BaBOW (1897, 1912) fanden spérliche Ganglienzellen der Regenbogenhaut. MiNch
(1905) fand kleine Nervenzellen vom primitiven Typus Cajarscher Zellen in
den Endausbreitungen des Sympathicus, die Knotenpunkte in einem aus Zell-
ausliufern bestehenden Nervennetze bildeten. Sarzmann (1912) hat beim
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Menschen und KirriTscHOwA-LEONTOWITSCH (1911), wie schon frither ANDOGSKY
(1897) beim Kaninchen Ganglienzellen gefunden. Hoscr (1890) fand Nervenzellen
im Nervennetz des SchlieBmuskels. Porrok (1914) fand Zellen im Nervennetz
des Dilatators. LaneLEy (1914) leugnet die nervise Natur dieser Zellen und
Worrrum (1925) gibt zu, dafl dieser Zweifel vom rein morphologischen Stand-
punkt aus gerechtfertigt ist. Die Beschaffenheit der Zellen und ihr von den
Bindegewebszellen abweichendes Verhalten Farbstoffen gegeniiber, die Ein-
lagerung in das Netz von Nervenfasern, wobei sie als direkte Fortsetzungen von
Nervenfibrillen erscheinen, die auBerordentlich reichen Anastomosen von Zell-
auslaufern fithrt Scmock (1910), Miincr (l. ¢.) und Worrrum (l. ¢.) zur An-
nahme eines Nervensyncytiums in der Regenbogenhaut, zumal, wie auch
AcaBaBow (L c.) festgestellt hatte, freie Nervenendigungen fehlen. JirMAN
(1929) fand bi- und multipolare Ganglienzellen in der Iris. Auf Flachschnitten
durch die menschliche Iris fand KoLMER etwa in der Mitte ihrer Breite Stimmechen
von schon marklos gewordenen Nerven, und in diesen findet sich hin und wieder
eine kleine spindelférmige Zelle mit einem runden, etwas exzentrisch gelegenen
Kern und einem Kernkérperchen. Der Kern ist auffallig zweimal groBer als
die Kerne aller sonst die Nervenstimme begleitenden ScuwaN~schen Zellen.
Das Cytoplasma der Zellen enthilt meistens vereinzelte grobere mit Silber
geschwirzte Kérnchen. Ksist KoLMER nicht gelungen, die Einschaltung dieser
Zellen zwischen Nerven sicher zu beobachten, trotzdem ist zu vermuten, daB
es sich um kleine bipolare Ganglienzellen handelt; es wiren dies also die oft
vermuteten von einigen Forschern erwidhnten Ganglienzellen in der Iris, doch
diirften schitzungsweise hochstens 20—40 derartige Gebilde in einer mensch-
lichen TIris anzutreffen sein. Damit ist es schwer anzunehmen, daf sie allein
das motorische Zentrum der Iris bilden.

VII. Die Augenkammern und die Kammerbucht.

Die vordere Augenkammer (Camera oculi anterior) nimmt den Raum
zwischen Hornhaut, Lederhaut, Strahlenkérper, Regenbogenhaut und vorderer
Linsenkapsel ein. Demgemall hangt ihre Gestalt von der ihrer begrenzenden
Teile ab. Den groBten Einflufl hat dabei, neben der Hornhaut, die Linse, deren
Gestalt im Laufe des Lebens Veranderungen unterworfen ist, und die wiahrend
des Akkommodationsaktes gleichfalls ihre Gestalt verindert.

Das Auge enthalt verhaltnisméBig grofle, gewebsfreie Riume, die durch die
Regenbogenhaut in zwei Teile geschieden werden: die vordere und die hintere
Kammer. Seitdem HeLmuornrz (1855) zuerst am Lebenden die Tiefe der Vorder-
kammer gemessen hat, haben sich zahlreiche Forscher mit dieser Frage befafBit:
Knarp (1860), Abamsvk und Woinow (1870), DoNDERS (1872), MANDELSTAMM
und ScHOLER (1872), v. REUss (1877), HorsTMANN (1879), STADFELD (1898),
Prantenca (1898), AwerBacH (1900), SELENKOWSKI (1900), AMBERG (1900),
Heca (1901), GronroLM(1903), TSCHERNING (1904), SavntE (1905), CoNTINO
(1910), Zeeman (1911), Ursrica (1914), Linpstept (1916), WEVE (1916),
HarTmiNngeErR (1921), Voot (1930) und RosENGrREN (1930, 1931).

Die Ergebnisse in bezug auf Alter und Refraktion sind:

0—14 |15=30 | 3150 | 5180 019 |20-39/40—59 6080
Nach LINDSTEDT § Jahre | Jahre | Jahre | Jahre] Nach RAEDER Jahre | Jahre| Jahre , Jahre
min mim mm mim mim mnL mim [ mimn
T
Kurzsichtige . .| 0,130 . 3,857 | 3,846 | 3,673 | Kurzsichtige . .| 3,83 | 3,85 ‘ 3,63 ‘, 3,78
Normalsichtige .| 3,683 3,704 | 3,564 | 3,213 | Normalsichtige .| 3,63 | 3,46 ‘ 3,14 ‘ 2,94
Ubersichtige . .| 3,494 | 3,412 | 3,114 | 3,283 | Ubersichtige . .| 3,37 | 3,28 | 2,99 ' 3,03
3,585 | 3,675 | 3,340 | 3,342
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Nach RosexereN, der die Untersuchten nur nach dem Alter gruppiert:
20-—25 30—34 35—39 40—44 45—49 50—54 556—59 60—64 65— 69 T0—74 Jahre
3,57 3,52 3,42 3,39 3,32 3,15 3,12 3,11 3,13 3,19 mm

Es ergibt sich daraus, dal die Tiefe der Vorderkammer bei Kurzsichtigen
am groBten, bei Normalsichtigen gering und bei Ubersichtigen am kleinsten ist.
Sie ist in den ersten 15 Lebensjahren geringer als im Alter zwischen 15 und
25 Jahren, wo die Werte am hochsten sind, nimmt dann allméihlich ab, um im
hohen Alter etwas, aber nur unbedeutend zuzunehmen. Die Zunahme der Kam-
mertiefe in den ersten Lebensjahren steht in Verbindung mit dem allgemeinen
Wachstum des Auges. Die spatere Abnahme der Kammertiefe hangt wohl von
der langsamen VergroBerung der Linse und vielleicht auch des Strahlenkorpers
ab. Die starke Linsensklerose im hohen Alter erklirt die neuerliche geringe Ver-
tiefung der Vorderkammer. Von den angefiihrten Massen weichen die indi-
viduellen bis zu 25% ab. Die Vorderkammer ist bei Frauen um ein geringes
(etwa 0,8%) seichter als dem Durchschnitt entspricht. Meist steht die Tiefe
der Vorderkammer mit der HornhautgréBe in Zusammenhang. Bei groBerem
Kriimmungshalbmesser der Hornhaut ist die Vorderkammer tiefer, bei kleinerem
seichter. Nach Mac1TOT und MESTREZAT (1921) ist der Rauminhalt der Vorder-
kammer ungefihr gleich 4% des Rauminhaltes des Augapfels. Der grofSite
Durchmesser der Vorderkammer reicht von der Kammerbucht der einen zu der
der anderen Seite und betrigt 12 mm.

Die Vorderkammer ist gegen die Nachbarteile, ihre Begrenzung, durch den
endothelialen Uberzug der hinteren Hornhautfliche und des Balkenwerkes des
Kammerwinkels abgeschlossen. Dieser geschlossene Endotheliiberzug fehlt beim
Menschen auf der vorderen Flache der Regenbogenhaut. Hier steht die Vorder-
kammer durch die Krypten mit den Gewebsraumen der Regenbogenhaut in
direktem Zusammenhang, was fiir die Abfuhr des Kammerwassers sicher von
Bedeutung ist. In dieser Beziehung ist aber die Beschaffenheit der Kammer-
bucht noch wichtiger.

Diehintere Kammer (Camera oculi posterior) wird von der hinteren Ober-
fliche der Regenbogenhaut, der Innenfliche des Strahlenkdrpers, der vorderen
Oberfliche des Glaskérpers und von der Linsenoberfliche begrenzt. Die Gestalt
der hinteren Kammer ist sehr unregelmafig wegen der komplizierten Gestaltung
des Strahlenkorpers, an den sich der Glaskérper von hinten anlegt, so daf hier
in den Télern zwischen den Wiilsten des Strahlenkorpers enge, weit nach hinten
bis zur Ora serrata reichende Ausldufer (Recessus) der hinteren Kammer ent-
stehen, deren Tiefe nach Sarzmaxn (1912) 0,01—0,1 mm, wihrend ihre Lénge
etwa 0,5 mm betrdgt. Der hintere Teil der hinteren Xammer wird zum groBlen
Teil von den Fasern des Strahlenbéndchens eingenommen.

Man unterscheidet den vor den Fasern des Strahlenbindchens liegenden
priazonuliren und den circumlentalen Raum, der vorne von den vordersten
Fasern des Strahlenbéndchens, seitwarts von den Firsten und Fortsdtzen des
Strahlenkorpers, hinten von der Vorderfliche des Glaskérpers und innen von
der Linse begrenzt wird. Die grofite Tiefe des prédzonuldren Raumes betragt
0,4—0,6 mm, die des circumlentalen Raumes 0,5 mm. Der letztere Raum hat
eine fast konstante Grofle, da die GroBe des Strahlenkorpers bei der Akkom-
modation sich nur wenig dndert, und die gleichzeitige Verdinderung der dqua-
torialen Teile der Linse noch nicht betrachtlich ist. Der prazonuldre Raum
dagegen dndert sich bedeutend bei den Verdnderungen der Pupillenweite, da
sein frontaler Durchmesser bei weiter Pupille bedeutend geringer ist als bei
enger.

Die beiden Kammern stehen normalerweise durch einen capilliren Spalt
zwischen Regenbogenhaut und Linse miteinander in Verbindung.
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Von den die hintere Kammer begrenzenden Teilen besitzen nur die Oberfliche
der Regenbogenhaut und der Strahlenkorper einen epithelialen Uberzug. Das
Kammerwasser hat freien Zutritt zur Oberfliche der Linse und des Glaskérpers.
Dies ist deshalb von Bedeutung, weil dem Epithel des Strahlenkorpers die
Absonderung des Kammerwassers zufallt, die Erndhrung der Linse durch Ver-
mittlung des Kammerwassers vor sich geht, und innige Beziehungen zwischen
Kammerwasser und Glaskoérper bestehen.

A. Das Kammerwasser (Humor aqueus).

Das Kammerwasser ist eine klare, farblose Fliissigkeit von spezifischem
Gewicht von 1,007 [PrTERs (1919)], 1,0053 [ViErorDT (1893)], 1,0034—1,0036
[LEBER (1901}]. Die in beiden Kammern enthaltene Menge betrigt nach MaciToT
und MESTREZAT (1921) 0,15—0,3 ccm. Der Brechungsindex betrigt nach
FreyTac (1907) 1,33366—1,33485, nach Rapos 1,31922—1,3351, nach A.C.
Krause und Yupkin (1931) 1,33478—1,33532, unterscheidet sich daher kaum
von dem des Wassers und des Glaskorpers.

Das Kammerwasser enthélt nach Macriror und MESTREZAT (1921):

Mineralische Substanzen . . . 0,844 % Natrium bicarbonicum . . . . 0,165%
Organische Substanzen . . . . 0,234% Phosphorsaure . . . . . . . . 0,0073 %
Albumine . . . . . . . . .. 0,016 % Schwefelsdure . . . . . . . . 0,0031 %
Harnsaure . . . . . . . . . 0,046 % Nitrate . . . . . . . . . .. 0,00037 %
Ammoniak . . . . . . . .. 0,000076 % Caleiumoxyd . . . . . . .. 0,0105 %
Traubenzucker . . . . . . . . 0,094 % Magnesiumoxyd . . . . . . . 0,03 %
Kochsalz . . . . . . . . .. 0,711 %

Krause und YUDKIN machen folgende Angaben iiber das Kammerwasser
des Hundes:

Refraktometerwert . . . . 1,33478—1,33532 EiweiBstickstoff . . 5—26 mg-%
NaCl . . ... ... .. 540—676 mg-%  Reststickstoff. . . 12—40mg-%
Anorganischer Schwefel . . 0,24—0,50 mg-%  Harnstickstoff . . . 11—15 mg-%
Anorganischer P,0; . . . . 0,83—1,5 mg-% Aminosdurenst. . . 8,2—10,3 mg-%
COp . . . . . oL 58,4—62,5 Vol.-% Kreatinin . . . . . 1,0—1,9 mg-%
Gesamtstickstoff . . . . . 27—55 mg- %

AuBlerdem fanden ABDERHALDEN (1926) und Sasaxr (1931) Milchsiure,
GrONVALL (1930) Citronensdure, Accarpr (1930) bei Hund und Kaninchen
Purinkérperchen im Kammerwasser. Im Vergleich zum Blute ist der Mineral-
gehalt des Kammerwassers geringer. Nach FrRaANCEScHETTI (1927) betrigt der
Eiweilgehalt refraktometrisch gemessen 0,019—0,030. Im sog. zweiten Kammer-
wasser, das sich nach Entleerung der Vorderkammer bildet, ist der EiweiBgehalt
bedeutend grofler. Der Traubenzuckergehalt ist dem des Blutes meist gleich,
aber geringer als im Blutplasma ; nach Ask (1927) ist das Verhiiltnis 1 :1,2. PacaNT
(1926) gibt an, dafl der Harnstoffgehalt sich dem des Blutes parallel verhilt.
Die normale Alkalescenz des Kammerwassers ist etwas stéiirker als die des Blutes:
pg ist nach HERTEL (1921) und MEESMANN (1934) 7,7—7,8, im Blute nur 7,3 bis
7,35. Kusik (1926) und ScrALL (1927) fanden eine Verschiebung des py im
Alter nach der sauren Seite hin. Die Kohlensidurespannung des Kammerwassers
ist nach Kusik (I. c.) héher als die des arteriellen Blutes, KRONFELD (1926)
hilt sie, ebenso wie die Sauerstoffspannung, fiir der des vendsen Blutes gleich.
Wihrend H. Worr (1922) mikroskopisch im Kammerwasser keine Zellen ge-
funden hat, weist Vocr (1930) darauf hin, daB sich bei Spaltlampenuntersuchung
im normalen Kammerwasser, wenn auch spirlich, Wanderzellen finden, was
ich aus vielfacher eigener Erfahrung bestiatigen kann.

B. Die Kammerbucht (Angulus camerae anterioris).

Die Regenbogenhaut liegt mit ihrem freien Rand der Oberfliche der Linse
auf und bildet infolgedessen einen nach vorne gerichteten stumpfen Kegel.
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Die nach hinten konkave Oberfliche der Hornhaut liuft peripher mit der Iris
zusammen. Dabei dndert sich die Woélbung der Hornhaut nicht nur dadurch,
dafB ihr Kriimmungsradius zunimmt, sondern auch durch Gewebszuwachs, so da
ein leichtes Vorriicken der Hornhaut gegen die Kammerbucht stattfindet.
Es kann aus der konkaven eine gerade oder sogar leicht konvexe Begrenzungs-
linie entstehen, indem das sklerale Geriistwerk, das in der Flucht der hinteren
Grenzschichte der Hornhaut liegt, auftritt. Es entsteht somit in der Peripherie
kein spitzer Winkel. Die Regenbogenhaut tritt peripher zuriick und verdiinnt
sich auBlerdem in der Niahe der Kammerbucht oft plotzlich, wobei die Ver-
ditnnung die vorderen Schichten betrifft. Durch das Vorriicken der Hornhaut
und Lederhaut gegen die Vorderkammer und das Zuriickweichen der Regen-
bogenhaut, entsteht die eigentiimliche Gestaltung der Kammerbucht beim
Menschen, dessen Verhaltnissen die der Affen nahestehen. Im Verhalten der
Regenbogenhaut besteht aber insofern ein Unterschied zwischen dem Menschen
und den Anthropoiden, als bei diesen die Regenbogenhaut sich allmahlich ver-
diinnt, wihrend die Verdiinnung beim Menschen absatzweise, oft sprungweise
erfolgt. Die Linien der Hornhaut-Lederhaut und der Regenbogenhaut treffen
sich nicht in einem spitzen Winkel, sondern es erfolgt eine Abrundung der
Kammerbucht durch das Hinzutreten des Strahlenkorpers, der sich als Ubergang
zwischen Lederhaut und Regenbogenhaut einschiebt und den Abschlufl der
Kammerbucht bildet. Das verschiedene Verhalten des Strahlenkérpers und des
Balkenwerkes in der Kammerbucht bedingt individuelle Verschiedenheiten
dieser Gegend. Die Variabilitdit der Verhdltnisse hidngt ontogenetisch mit
Entwicklungs- bzw. Riickbildungsvorgingen zusammen, phylogenetisch mit der
Riickbildung von Gewebsteilen der Kammerbucht bei den Primaten, wobei
diese Riickbildung beim Menschen am meisten vorgeschritten ist.

Am Aufbau der Gebilde der Kammerbucht nehmen die duBlere und die
mittlere Augenhaut teil. Es ist somit vollstindig gerechtfertigt einen skleralen
und einen uvealen Teil des Geriistwerkes zu unterscheiden, besonders, da bei
verschiedenen T'ieren diese Zusammensetzung aus zwei Bestandteilen sehr deut-
lich ausgesprochen ist und als Variante auch beim Menschen ausgeprigt sein
kann. H. VircHow (1905) hat diese Verhaltnisse hervorgehoben, und die von
ihm eingefithrte Bezeichnungsweise ist vollstindig zweckmafBig.

Die Gestaltung der Hornhaut-Lederhauthinterfliche gegen die Kammerbucht
ist beim Menschen fast immer gleich, dagegen treten bedeutende Verschieden-
heiten im Ansatze der Regenbogenhaut an den Strahlenkorper, der Reduktion
des Gewebes der Vorderfliche der Regenbogenhaut und der Anordnung ihrer
Gewebsteile gegen die Kammerbucht zu auf. Diese beiden Faktoren wirken
bestimmend auf die Gestaltung der Kammerbucht. Gerade diese Verhiltnisse
fithren zu einer gewissen Unabhingigkeit der Geriumigkeit der Kammerbucht
von der Tiefe der Vorderkammer in ihrer Mitte, die, wie hervorgehoben, haupt-
sichlich von der Linse abhingig ist. Die Gerdumigkeit der Kammerbucht ist
in erster Linie abhiingig von dem Anteil, den der Strahlenkérper an ihrer Bildung
nimmt. Je stirker der Anteil des Strahlenkérpers ist, der in Beziehung zur
Gewebsreduktion des Vorderblattes der Regenbogenhaut an ihrem Ansatze
steht, desto gerdumiger ist die Kammerbucht. Bei der anatomischen Beur-
teilung der einschliagigen Verhaltnisse ist groBle Vorsicht geboten, weil bei der
Herstellung von Priaparaten sehr leicht Veranderungen der natiirlichen Ver-
hiltnisse eintreten, welche die Beurteilung stark beeinflussen miissen. Die
von WoLFrUM (1925) gegebene Schilderung der Verhaltnisse hat die Sachlage
wesentlich geklirt. Im Falle, daB die Gewebsreduktion an der Wurzel der Regen-
bogenhaut fehlt, kann die Kammerbucht verhiltnisméfig eng sein, da sich die
Regenbogenhaut in ihrer vollen Dicke an den Strahlenkorper ansetzt (Abb. 187).
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Setzt sie sich dagegen ohne Gewebsreduktion weiter hinten an den Strahlen-
kérper an, so kann die Kammerbucht recht geraumig sein (Abb. 188). Noch
gerdumiger, aber anders gestaltet ist die Kammerbucht, wenn eine betriachtliche

Gewebsreduktion an der
Waurzel der Regenbogenhaut
stattfindet (Abb. 189, 190).
Wieder eine andere Gestalt
der Kammerbucht entsteht
bei ausgesprochener Ge-
websreduktion der Regen-
bogenhaut und weiter vorne
gelegenem Ansatz dersel-
ben an den Strahlenkérper.
- Diese Beispiele zeigen, wie
sehr die Gestaltung der
Kammerbucht von der Ge-
websreduktion der Wurzel
der Regenbogenhaut und
von der Stelle ihres An-
satzes an den Strahlenkor-
per abhingig ist.
H. Vircaow (1910) und

Abb. 187. Kammerbucht cines Auges eincs Hottentotten. Ansatzder ~ WOLFRUM  (1926)  weisen

Regenbogenhaut an den Strahlenkoérper in voller Dicke.
(Nach WOLFRUM.)

darauf hin, daB die Ver-
hiltnisse bei den Affen

denen beim Menschen nahestehen, indem bei ihnen, ebenso wie normalerweise
beim Menschen, die innere Oberfliche der Hornhaut-Lederhaut leicht konkav,

Abb. 188. Kammerbucht des Auges eines Fellahweibes. Ansatz
der Regenbogenbhaut wie in Abb. 170; geriumige Kammerbucht.
(Nach WOLFRUM.)

oft geradlinig und nur selten
konvex an der Stelle des skle-
ralen Balkenwerkes vorgetrie-
ben ist. WorrruM hilt den
geradlinigen Verlauf fur die
Norm auf Grund des Verglei-
ches zahlreicher Schnitte ver-
schiedener Rassen. Die Gebilde
der Kammerbucht sind am
Lebenden sichtbar. SALZMANN
(1914, 1915), TranTAs (1919),
L. KorpPE (1920), URiBE TRON-
coso (1925) haben Beschrei-

- bungen der normalen Kammer-

bucht gegeben. Mittels der
Ophthalmoskopie, ohne oder
mit Zuhilfenahme von Auflage-
glisern, oder mittels der Spalt-
lampe, endlich mittels eines
eigenen Apparates, des Gonio-
skopes, kann an geeigneten
Augen die Kammerbucht ge-

sehen werden. Man blickt dabei moglichst parallel zur Oberfliche der Regen-
bogenhaut in die Kammerbucht hinein. Nichst der Regenbogenhaut wird die
vordere Fliche des Strahlenkorpers sichtbar, die je nach ihrem Pigmentgehalt
briunlich-grau in hellen Augen oder mattbraun in dunkleren Augen ist. Die
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braune Farbe des Strahlenkérpers ist matter als die der Regenbogenhaut.
An hellen Augen sieht man stellenweise Zacken sich von der Oberflache er-
heben (Abb. 191); es sind dies die Anfange der Regenbogenhautfortsatze, die an
braunen Augen als braune,
streng meridional gerichtete, ~——_
feine lange Fortsitze er-
scheinen (Abb. 192). Thre
Zahl ist individuell verschie-
den. Zwischen diesen Fort-
satzen sieht man feine,
braune Fransen oder Zack-
chen. Die langeren Fort-
sitze kdnnen mitunter ver-
zweigt sein und sich mitein-
ander verbinden. Sie endi-
gen vorne alle in derselben
Entfernung vom Strahlen-
kérper mit schwach verdick-
ten Enden. Das eigentliche

Balkenwerk der Kammer- é\bb.l%SQ. Il{’ammerbucht dcsh Auges Xines Herero. Starke Verdiinnung
. . cr Regenbogenhaut an ihrem Ansatz an d trahlenko L
bucht erscheint bei Ver- genbos ¥ Nach WoLrRoa ) Strahlenkdrper

groferung zart meridional
gestreift; durch diese Streifung schimmert noch eine dquatoriale durch. An der
Zone der Fortsitze der Regenbogenhaut sieht man an braunen Augen, besonders
bei dlteren Menschen eine feine braune Sprenkelung als Ausdruck der Pigmen-
tierung oder der Pigmentablagerung
auf dem Gerustwerk der Kammerbucht.
Mit diesen Befunden stimmen die
durch stereoskopische Lupenbetrach-
tung am frischen Auge erhobenen Be-
funde iiberein, die z. B. W. FriTz (1906)
beschrieben hat. Es sind in der Kammer-
bucht diinne, strangartige Béalkchen
sichtbar, die frei durch die Kammer-
bucht zur Hornhaut-Lederhautgrenze
ziehen. In braunen Augen sind sie
pigmentiert und daher leicht zu sehen.
In hellen Augen sind diese Fortsitze
gegen den weillen Hintergrund schwer
zu erkennen, sie sind auch weniger aus-
gebildet als in reicher pigmentierten
Augen. Die eigentliche seitliche Wand
der Kammerbucht wird von einer weil3-
lichen, etwas konkav eingezogenen
Fléche gebildet, die" eine feine ra(.iiéire g:}?a}&%én?vl%%n(}gfbﬁccﬁfn%%%%%}la;;rﬁgf * Abial
Streifung erkennen laf3t. Sie geht einer- des Stromas gebildet. (Nach WOLFRUM.)
seits in das vordere Grenzgewebe der
Regenbogenhaut tiber, andererseits begrenzt sie sich gegen die &uere Aderhaut
durch einen ringférmigen Saum, der in dunklen Augen hier und da pigmentiert,
in hellen Augen aber weiBlich erscheint. Nach hinten schlieft sich der Strahlen-
kérper an, der in verschiedenen Augen verschieden intensive Pigmentierung zeigt.
Der vorderste Teil der Lederhaut, der in die Hornhaut itbergeht, bildet den
auBersten Teil der Kammerbucht. An dieser Stelle springt der Lederhautwulst
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vor, der auf S. 63 genauer beschrieben worden ist. Hier liegt eine verschieden
stark ausgepragte Rinne, die Lederhautrinne, welche den ScHLEMMschen Kanal
(Circulus sive Sinus venosus sclerae) und das Balkenwerk der Kammerbucht
enthalt, und zwar seinen skleralen Anteil. Der Innenfliche der Lederhaut in
der Rinne liegt der venose Lederhautring an, so dal} seine Lichtung nur durch
eine Endothelschichte von der Lederhaut getrennt ist. Das Gewebe der Lederbaut
besitzt an dieser Stelle allerdings ein etwas abweichendes Gefiige. Es ist reicher
an Zellen und drmer an Fasern als die tibrige Lederhaut und liegt in diinnerer
oder méachtigerer Schichte zwischen dem venésen Ringe und der eigentlichen
Lederhaut. Bei Farbung nach vax GiesoN hebt sich dieses Gewebe durch seine
gelbliche Farbung von der tiefroten Lederhaut ab. Es ist dem Gewebe des
skleralen Gerustwerkes sehr ahnlich, nur ist es viel dichter als dieses. Das
Endothel bildet die einzige wirkliche Wand des vendsen Ringes nicht nur gegen
die Lederhaut, sondern auch gegen die Vorderkammer zu, d. h. das Endothel

Abb. 191. Umgekehrtes Bild der Kammerbucht eines Abb. 192. Normale Kammerbucht mit stark ausge-

85jihrigen Mannes mit grauer Regenbogenhaut. Regel- bildeten Fortsiitzen der Regenbogenhaut, nasaler Teil ;

mifBige Anordnung der Fortsitze der Regenbogenhaut. umgekehrtes Bild, 28jihirige Frau. (Nach SALZMANN.)
(Nach SALZMANN.)

schlieBt als einzige kontinuierliche, liickenlose Schichte die Lichtung des vendsen
Ringes von der Vorderkammer ab. Beim Menschen besteht der vendse Ring
aus einer Vene, die mit keinen Capillaren in Zusammenhang steht, also keinen
ZufluB} aus Arterien auf dem Wege der Capillaren erhilt. LEBER (1903) gibt an,
er habe nicht mit Sicherheit ermitteln kénnen, ob der vensse Lederhautring und
die mit ihm zusammengesetzten Venennetze der Lederhaut in der Lederhaut
auch einige arterielle Zufliisse erhielten. Sarzmanwy (1912) betont, daB ein
eigentliches Capillarnetz, -aus dem der vendse Lederhautring gespeist wiirde,
nicht existiert, es miifite denn sein, daf} einige tiefe Limbuscapillaren ihr Blut
dahin abgében. Solche Verbindungen mit den Limbuscapillaren sind aber nicht
nachgewiesen worden.

Der vendse Lederhautring ist bereits makroskopisch sichtbar: auf meri-
dionalen Durchschnitten 148t sich eine feine Lichtung erkennen, in die eine
Borste eingefithrt und weit vorgeschoben werden kann. Dabei reiBen die zarten
Winde des Ringes allerdings ein. Am Lebenden ist der venose Lederhautring
(Circulus sive Sinus venosus sclerae, Canalis Schlemmi, ScHLEMMscher Kanal)
bei Untersuchung der Kammerbucht sichtbar. Sarzmanw (1915) beschreibt ihn
als einen bald ganz verwaschenen grauen Streifen, bald als ein schiirfer begrenztes
graues Band, dessen Begrenzung besonders vorne deutlicher ist. In vereinzelten
Fillen normaler Augen war statt einer grauen eine rotliche Farbung sichtbar,
die verschieden stark ausgeprigt ist. SALzZMANN schlieBt daraus, daB der vendse
Lederhautring meistens farblose Fliissigkeit und nur ausnahmsweise Blut enthilt.
Sowohl die Sichtbarkeit eines grauen Streifens als auch die Blutfillung sind
in verschiedenen Teilen desselben Auges verschieden ausgepragt. So kann die
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rote Farbung nur auf einer Seite des Auges vorhanden sein. Bei Betrachtung
von Serienschnitten ergibt sich, dal der Ring stellenweise eine einzige Lichtung
aufweist (Abb. 193), dafl hier aber meist zwei oder mehrere Venendurchschnitte
in verschiedener Anordnung zueinander liegen (Abb. 194). Bei Priparation von
der Flache aus erscheint
der Ring wie ein Strom,
der sich streckenweise
in mehrere Arme teilt,
streckenweise wieder un-
geteilt flieBt (Abb. 195).
In diesem letzteren Falle
betragt die Breite des
Ringes 0,25—0,32 mm,
wihrend sein radidrer
Durchmesser 0,03 bis
0,048 mm ausmacht.
Vom vendsen Leder-
hautring ziehen Venen,
deren Zahl zwischen 12
und 20 SChW.a’nkt’ nach Abb. 193, Ligamentum pectinatum und vendser Lederhautring (Circulus
aufien und hinten durch venosus sclerae) des Menschen (KOLMER)

die Lederhaut; Maa-

GIoRE (1917) nennt sie Kollektoren. Die Offnung dieser stets von dem kon-
vexen Rand oder der AuBlenfliche des Ringes abgehenden Venen gegen diesen
ist spaltférmig schmal (Abb. 196). Die Lichtung der Venen ist gleichfalls spalt-
formig, so daB sich die Wande oft aneinanderlegen. Klappen fehlen im Ring-
gefill sowie in den ab-
fithrenden Venen. Ihr
Durchmesser  betragt
0,024 mm. Sie stehen
mit Venen, die aus dem
Strahlenkérper  nach
vorne auflen ziehen,
und solchen, die im epi-
skleralen Gewebe und
im Randschlingennetz
der Bindehaut verlau-
fen, in Verbindung.
Diese Venen bilden in
der Lederhaut ein Ge-
flecht (Plexus intrascle-
ralis) und ein zweites
auf der Lederhautober-
flache (P]exus episclera_ Abb. 194. Venoser Lederhautring des Menschen unterteilt (KOLMER).
lis). Der venose Leder-

hautring ist den benachbarten Venen seitlich in der Art eines Vorratbehilters
angegliedert. Da die Lichtung des vendsen Lederhautringes klafft und in die
Lederhaut eingelassen erscheint, wird er als ein den Hirnblutleitern analoges
Gebilde betrachtet und daher als Sinus bezeichnet. Da er aber durch seine
vielfache Teilung vom Typus der Blutleiter der Hirnhiute abweicht, ist die
Bezeichnung als Ring oder Circulus wohl die bessere, besonders da sie nach
keiner Richtung hin unrichtige Eindriicke erwecken kann. Die Lage des vendésen
Lederhautringes ist nicht immer die gleiche. Kusik (1920) hat in normalen
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emmetropischen Augen den Ring einmal sehr weit vorn, unmittelbar an der
Vorderkammer liegend gefunden, ein anderes Mal in der Hohe des Ciliar-
muskels tief in der Lederhaut.

Abb. 195. Circulus venosus Schlemmii von einem durch die A. ophthalmica injizierten menschlichen Auge.

Flichenpriiparat., Lederhaut mit Terpentinél und Firnifl aufgehellt. Cw Cire. venosus, an dieser Stelle haupt-

séchlich von einer breiten Vene gebildet. Cet Zerfall dieser Vene in mehr oder minder zahlreiche, netzformig

verbundene Zweige, V'V Venen des Ciliarmuskels, die sich mit dem Circulus venosus verbinden und auch mit

dem cpiskleralen Vencnnetz zusammenhiingen. R Ubergang des episkleralen Venennetzes £ in das (unvollstindig
injiziertc) Randschlingennctz der Hornhaut. (Nach LEBER).

An Praparaten ist der Ring meistens leer, nur gelegentlich enthélt er einige
rote Blutkorperchen. Man kann ihn aber auf Schnitten desselben Auges auf
einer Seite leer, auf der anderen blutgefillt finden. Dies hdngt mit der Hypostase

Abb. 196. Abfihrende Venen des venosen Lederhautringes, der Blut enthilt (KOLMER).

zusammen. Bei starker venoser Blutiuberfilllung am Lebenden kann der
Ring sich mit Blut fillen, ebenso wie er an Gehenkten blutgefiillt gefunden
wurde. Sowohl die Untersuchung mit der Spaltlampe als auch die diasklerale
Beleuchtung und die Untersuchung der Kammerbucht am Lebenden weisen
iibereinstimmend darauf hin, dal der venose Lederhautring normalerweise kein
Blut enthélt. Da er bei der Abfuhr des Kammerwassers eine bedeutende Rolle
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spielt, und auch die Stromrichtung des Blutes damit in Ubereinstimmung steht,
ist anzunehmen, daB er normalerweise mit Kammerwasser gefillt ist.

Nach innen zu gegen die Vorderkammer ist der venése Lederhautring durch
das Geriistwerk der Kammerbucht abgegrenzt. Dieses Gertistwerk (Platten-
werk, Trabeculum corneosclerale, Ligamentum cribriforme, Ligamentum pecti-
natum) der Kammerbucht oder des Iriswinkels [H. VircHOW (1910)] stellt ein
dreiseitig prismatisches, ringformiges Band dar, das drei Winkel aufweist.
Der vorderste spitze Winkel liegt nach aullen und vorne vom Ende der hinteren
Grenzschichte der Hornhaut, man kann ihn den Hornhautwinkel nennen, der
duBere hintere liegt am Lederhautwulst und verdient den Namen des sklero-
ciliaren Winkels. Der hintere innere Winkel schlieBSlich liegt an der Wurzel der
Regenbogenhaut und kann als iridischer bezeichnet werden. Der erste Winkel
ist stets sehr spitz, der zweite recht- oder stumpfwinkelig, der dritte meist
spitzwinkelig. Am Geriistwerk der Kammerbucht unterscheidet man zwei An-
teile, einen skleralen, der beim Menschen die Hauptmasse ausmacht, und einen
iridischen, der beim Menschen nur in geringem Malle entwickelt ist.

Um sich eine richtige Vorstellung der Verhaltnisse der Kammerbucht zu
verschaffen, ist die Priparation unter der Priparierlupe und die Herstellung
von Zupfpriaparaten unerlifllich. Weder die Betrachtung von meridionalen
noch von frontalen Schnitten allein geniigt, um die Verhiltnisse richtig beurteilen
zu konnen, es sei denn, man withle den mithsamen Weg der Plattenrekonstrulktion.

Der Lederhautanteil des Geriistwerkes der Kammerbucht erscheint auf
meridionalen Durchschnitten aus Bilkchen zu bestehen, die miteinander unter
spitzen Winkeln in Verbindung stehen. Bei Betrachtung von der Fliche her
und bei der Priparation erweist sich, daf es sich um durchlécherte Platten
handelt, deren Durchschnitte als Balkenwerk in Erscheinung treten. Schon
0,1—0,2 mm axialwiirts vom Rande der hinteren Grenzschichte der Hornhaut
finden sich zwischen den 2—3 hintersten Schichten der Hornhaut zahlreiche
lingliche Kerne. Sie gehéren Zellen an, die den Ubergang zwischen Bindegewebs-
zellen und Endothelzellen bilden. Zwischen dem Bindegewebe und den Kernen
findet sich bei geeigneter Farbung ein heller homogener Saum, der als Glashaut
aufzufassen ist und den Zellen zugehort. Das Bindegewebe dieser Stelle weist
einen meridionalen Verlauf auf, enthilt aber noch keine elastischen Fasern.
Diese treten weiter hinten auf, wo gleichzeitig die Bindegewebsbiindel sich viel-
fach teilen und verflechten, und die Faserrichtung sich der iquatorialen immer
mehr nahert. SchlieBlich geht das Gewebe in den vorderen Grenzring von
ScHWALBE iiber, d. h. in den Beginn des skleralen Geriistwerkes, das der Lederhaut
vor dem venosen Lederhautringe eng anliegt. Noch axialwiirts vom Rande der
hinteren Grenzschichte findet sich in Verbindung mit ihr ein plattes Biindel
aquatorial verlaufender Bindegewebsfasern, das zahlreiche elastische Fasern
enthilt. Die Dicke und Breite dieses Biindels, des vorderen Grenzringes von
ScHWALBE, unterliegt an verschiedenen Stellen desselben Auges und bei ver-
schiedenen Individuen groBen Schwankungen. Es kann sogar stellenweise
vollstindig fehlen, was aber einc Ausnahme darstellt. Dieses Gewebe, das sich
durch seine kompakte Beschaffenheit auszeichnet, bildet das vordere Ende des
in das Balkenwerk der Kammerbucht iibergehenden Gewebes. Hinter dem
Grenzring finden sich die vordersten mit der Vorderkammer in Verbindung
stehenden Liicken. Die vor dem Grenzring dicke hintere Grenzschichte verdiinnt
sich und iiberzieht den vorderen Grenzring mit einer diinnen Schichte. Nach
hinten zu lockert sich das Gefiige des vorderen Grenzringes und geht in das
Plattenwerk der Kammerbucht iiber, indem ein Uberzug aus Endothelzellen
auftritt. Verstarkt wird dieser Beginn des Plattenwerkes durch das Hinzutreten
von Lamellen der hintersten Hornhautschichten. Nach Asavama (1902) und
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W. Fritz (1906) beginnen hier Platten, die aus Bindegewebe bestehen, dem
oberflichlich reichlich dicke elastische Fasern aufgelagert sind. Die Platten
sind mit einem Endotheliiberzug versehen. Sie liegen vorne eng aneinander
und streben nach hinten zu auseinander, wobei aber gleichzeitig eine Vermehrung
durch Aufspaltung stattfindet. Der Verlauf der Bindegewebsfibrillen in den
Platten ist vorwiegend dquatorial gerichtet, doch finden sich viele schriag und
wenige meridional gerichtete Fibrillen. Die Platten enthalten zahlreiche Locher
von verschiedener GroBe, deren dquatoriale Achse linger ist als die meridionale.
Die Gestalt dieser Locher ist meist unregelmaBig, sie nahern sich aber Ellipsen,
seltener Kreisen. Dies entsteht dadurch, daB die Winkel, welche sich infolge der
oft spitzwinkligen Uberkreuzung der Fibrillenbiindel bilden, durch die ihnen
aufliegende, homogene, mit Endothelien versehene Schichte abgerundet werden.
Die Fibrillenbiindel bilden Balken des Geriistwerkes. Diese verschieden dicken
Balken verbinden sich miteinander nicht nur entsprechend der Ebene einer Platte,
sondern verbinden auch die Platten untereinander, so daf3 ein dreidimensionales
Geriistwerk entsteht, dessen Grundlage allerdings Platten bilden, welche als
Hauptbestandteil des Geriistwerkes anzusehen sind. Die innerste Platte, welche
dem vendsen Lederhautringe anliegt, weist eine etwas regelméBigere Anordnung
der Balken auf, die sich sternformig miteinander verbinden. Die Platten des
Geriistwerkes dringen hinten in den Rand der Lederhautrinne ein und bilden
mit den Bindern der Lederhaut den Lederhautwulst. Jeder Balken des Geriist-
werkes besteht aus feinen, gestreckten Fasern, welche von einer glasig homogenen,
stark lichtbrechenden Substanz zusammengehalten werden. An der Teilungs-
stelle der Balken weichen die Fasern derselben meistens spitzwinkelig ausein-
ander. Die glasige Umhiillung der Balken formt hier schwimmhautartige Gebilde,
welche die Locher abrunden. Asavama (l.c.) gibt an, dafl bei Neugeborenen
die Bindegewebsfibrillen der Platten undeutlich und schwer zu sehen sind, die
glasige Hiille iiberwiegt, und die Lécher kleiner und spirlicher erscheinen als
spater. Mit dem Alter werden sie deutlicher und auch feiner. Den Bindegewebs-
biindeln der Balken des Geriistwerkes sind reichlich dicke elastische Fasern
aufgelagert. Dieser Umstand steht in Ubereinstimmung mit der Anwesenheit reich-
licher elastischer Fasern an den vorderen und hinteren Enden des skleralen Geriist-
werkes. Sowohl in den hintersten Lagen der Hornhaut in der Nahe des Randes
der hinteren Grenzschichte als auch im Lederhautwulst und seiner unmittelbaren
Umgebung finden sich zahlreiche elastische Fasern.

Beziiglich der Beziehungen der hinteren Grenzschichte der Hornhaut zum
Gertistwerk der Kammerbucht gehen die Ansichten der Untersucher auseinander.
Die einen behaupten, daB die hintere Grenzschichte am Beginne des Balken-
werkes zugespitzt aufhort [Frirz (1906), Asavama (1902), H. VircHOW (1905),
P. EsrEr (1930), Nicorato (1933)], wihrend Sarzmany (1912), TEULIERES
und Beauvieux (1930) der Ansicht sind, daB die hintere Grenzschichte sich
auf die Platten des Geriistwerkes fortsetzt. Nur dort, wo eine Liicke zwischen
den Balken des Geriistwerkes vorhanden ist, kann man von einem Rande der
hinteren Grenzschichte sprechen. In Wirklichkeit ist es hiéchst wahrscheinlich,
dafB es sich bei der hinteren Grenzschichte und dem Uberzug des Geriistwerkes
der Kammerbucht um die gleiche Substanz handelt, die als Produkt der Endothel-
zellen gebildet wird. DafB dabei ortliche Unterschiede in der Ausbildung der
Substanz vorhanden sind, wird weiter nicht wundernehmen. Dies ist um so
wahrscheinlicher, als das Endothel selbst sich als Uberzug des Geriistwerkes
der Kammerbucht anders verhilt als auf der hinteren Grenzschichte. Nicht nur,
daB in der Peripherie der hinteren Grenzschichte die Zellen des Endothels
kleiner sind, sondern es werden auch die Zellgrenzen beim Ubergang von der
hinteren Grenzschichte auf das Geriistwerk der Kammerbucht unsichtbar,
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so daf} eine homogene Masse entsteht mit dicht eingelagerten Kernen, welche das
Geriistwerk tiberzieht. Es besteht daher hier ein schwammartiges Syncytium
(Abb. 197, 198).

Der von der mitt-
leren Augenhaut stam-
mende Teil des Geriist-
werkes der Kammer-
bucht gehort teilweise
dem  Strahlenkérper ,
teilweise der Regen-
bogenhaut an. Vorne
entspringt das uveale
Geriistwerk oder Liga-
mentum pectinatum aus
der Innenfliche des
skleralen Geriistwerkes
nahe dem Rande der
hinteren Grenzschichte,
aber auch zum Teil aus
dem Rande der Grenz-
schichte selber. Zum
Unterschied vom skle-
ralen Teile des Gerust-
We'rkes bSSteht, dieser Abb. 197. Liingsschnitt durch das Ligammentum pectinatum des Menschen
Teil desselben nicht aus in der Nihe der Regenbogenhaut (KOLMER).

Platten mit abgeplatte-
ten Balken, sondern aus einzelnen, sich nur spérlich miteinander verbindenden
drehrunden Balken, die stellenweise wulstartige Verdickungen aufweisen. An

—
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Abb. 198. Schnitt durch das Ligamentumn pectinatum des Menscher senkrecht zur Augenachse (KOLMER).
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Verbindungsstellen der Balken kommen Verbreiterungen vor. Die Balken bilden
ein sehr lockeres Geriist mit weiten vieleckigen Maschen, die in meridionaler
Richtung linger sind als in dquatorialer. Die Grundlage der Balken bildet

Handbuch der mikroskop. Anatomie I111/2. 16
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fibrillires Bindegewebe, das ohne Belag von elastischen Fasern, die hier fehlen,
den gleichen glasigen Uberzug aufweist wie das sklerale Plattenwerk. Das
Endothel besitzt dieselben Merkmale eines Syncytium ohne Zellgrenzen. Gegen
die Regenbogenhaut hin verliert sich das Endothel mitsamt der Glashaut, das
Bindegewebe fasert sich auf und geht in dasjenige der Regenbogenhaut iiber.
Die Zugehorigkeit zur Regenbogenhaut ist daran zu erkennen, dafl oft Chro-
matophoren dem Bindegewebe aufgelagert sind. Bei groberen Balken kénnen
sie weit nach vorne bis in die Gegend des Hornhautansatzes der Balken reichen.
Diese dickeren Balken bilden den Ubergang zu den eigentlichen Fortsitzen
der Regenbogenhaut oder den Irisfortsitzen. Diese erheben sich vom Ciliar-
rande der Regenbogenhaut als Stringe, die eine zeltféormige Basis haben
konnen, oder als dimnere Stringe. Sie bestehen aus denselben Elementen
wie das Gewebe der Regenbogenhaut und gleichen ihr an Pigmentgehalt,
sind daher in dunklen Augen deutlich pigmentiert. Diese Balken iiberbriicken
die Kammerbucht und verbinden sich mit dem vorderen Ende des skleralen
Gertistwerkes.

Die Beziehungen des Geriistwerkes der Kammerbucht zur Regenbogenhaut
und zum Strahlenkérper bediirfen noch einer genaueren Besprechung. Aus dem
letzteren zieht von der Innenfliche des meridionalen Teiles des Ciliarmuskels
fast bis zum Ende des skleralen Geriistwerkes ein nach vorne zu sich auflockerndes
Bindegewebe, das sich zum Teil mit dem Geriistwerk verbindet, zum Teil frei
endigt. Es ist dies der hintere Teil des uvealen Gertistwerkes. Es erhalt einen
Zuwachs von faserigem Gewebe aus der Wurzel der Regenbogenhaut und zieht
entlang der konkaven Innenfliche der Kammerbucht. Dies ist der vordere Teil
des uvealen Geriistwerkes. Die Ziige dieses Gewebes verlaufen zuerst peripher-
wiirts beinahe frontal und biegen dann in dquatorialer Richtung um. Die indi-
viduelle Entwicklung dieses Gewebes ist verschieden: einmal ist es reichlich
vorhanden, wobei es sich um deutlich erkennbare Fortsetzungen des peripheren
Endes des Dilatators handelt, ein anderes Mal ist es spirlich vorhanden und die
Fortsetzungen des peripheren Endes des Dilatators lassen ihren Charakter nur
undeutlich hervortreten. Der Dilatator endigt peripher mit einer Ringschichte,
die wiederum mit teils mehr tangential, teils mehr genau radidr ziehenden
bindegewebigen Ausliufern versehen ist. Es finden sich daher in dieser Gegend
nicht nur Fibrillenbiindel, die radiir, sondern auch solche, die mehr oder weniger
senkrecht zur Schnittrichtung laufen. Den besten Aufschlufl iiber die topo-
graphischen Verhiltnisse liefern gute Flachschnitte vom Dilatator. Die von
diesem oder seinen Fortsitzen schrig oder tangential abgehenden Biindel durch-
mischen sich und sind auf dem Durchschnitte kaum zu entwirren. Das Gewebe
ist ziemlich dicht, gréBere Liicken sind nicht vorhanden, und wenn Recessus
in ihm vorkommen, die mit der Kammer in offener Verbindung stehen, so stellen
sie eine Ausnahme dar. Es herrscht grofie Mannigfaltigkeit, und die Unterschiede
des Befundes bei verschiedenen Individuen sind sehr grof. Dies hat WoLFrRUM
(1925) durch mehrere lehrreiche Abbildungen belegt. In manchen Fillen sieht
man unmittelbare Fortsetzungen des Dilatators, dessen Fibrillenbiindel sogar
Liicken zwischen sich lassen, die wahrscheinlich mit der Vorderkammer in
Verbindung stehen. Auf ihnen liegt noch etwas vom Stroma der Regenbogen-
haut herkommendes Gewebe, das sie auf eine grofie Strecke begleitet. In anderen
Fillen sind die Fortsetzungen des Dilatators muskuldrer Natur und zum Teil
mit Pigment versehen; ihre fibrilliren Fortsetzungen bilden sogar die direkte
Begrenzung der Kammerbucht, um von da aus ins Geriistwerk einzustrahlen
und zum skleralen Geriistwerk hinzuziehen. Schliefilich kann das periphere
Ende der Regenbogenhaut weiter zentral liegen, so daB der Strahlenkérper in
groBer Ausdehnung an der Begrenzung der Kammerbucht teilnimmt. Auch



Die Kammerbucht (Angulus camerae anterioris). 243

in solchen Fillen sind noch vom peripheren Ende des Dilatators abzweigende
Fibrillenziige nachweisbar, die sich allmahlich im Gertistwerk verlieren. Feine, aus
dem Stroma der Regenbogenhaut stammende Fibrillenbiindel sind entweder gar
nicht vorhanden, oder nur in ganz geringer Menge. Bei Untersuchung von Serien-
schnitten, die parallel zur Oberflache der Regenbogenhaut durch die Kammer-
bucht gefithrt und nach BIELSCHOWSKY-AGDUHR gefirbt waren, hat KoLMER
wohl als erster Nervenfasern im Ligamentum pectinatum nachgewiesen. Dichte,
langgestreckte Verdstelungen von Nervenfasern durchziehen das Bindegewebe der
Lederhautrinne. Zahlreiche marklose Nerven durchziehen in unregelméBiger Weise
das Maschenwerk des Ligamentum pectinatum, wobei sich stellenweise auch
Verbreiterungen der Achsenzylinder an das Balkenwerk anlegen. Thr Verlauf ist
meist ein schréiger, sel-
ten ein radidrer. Es
gelang jedoch KoLMER
nicht, Endigungen die-
ser vielfach verzweigten
Nervengeflechte im Ge-
biete des Ligamentum
pectinatum selbst zu
beobachten. Es hat
demnach den Anschein,
daB die Nerven nur den
Kammerwinkel iiber-
briicken und in anderen
Gebieten enden. Die
Gegend des SCHLEMM-
schen Kanals ist reich
an Nerven, die vorwie-
gend parallel zum Ran-
de der Kammerbucht
verlaufen, ohne daf3

: Abb. 199. Nerven im Balkenwerk des Ligamentum pectinatum des Menschen.
man Beziehungen zum  Der Serreysche Kanal ist in dor Mitte geteilt. Farbung nach AGDUHR

Kanal selbst erkennen (KOLMER).
konnte (Abb. 199).

Kusik (1920) hat darauf aufmerksam gemacht, dal mit zunehmendem
Alter sich feinste Pigmentbrickel auf dem Balkenwerk der Kammerbucht
niederschlagen, auch bei vollstindig normalen Augen.

Die Hauptmasse des Geriistwerkes der Kammerbucht geht hinten in den
hinteren Lederhautwulst iiber, den SCHWALBE als hinteren Grenzring bezeichnet
hat. Sein Bau und sein Verhalten sind auf S. 63 beschrieben.

Die Verhaltnisse der Kammerbucht, wie sie beim Menschen bestehen, stellen phylo-
genetisch einen Zustand der Riickbildung der Verhaltnisse dar, die sich bei den Sguge-
tieren vorfinden. Der uveale Teil des Geriistwerkes der Kammerbucht ist bei ihnen weit
stirker entwickelt als beim Menschen, und es finden sich besonders zahlreiche, groSe,
von der Wurzel der Regenbogenhaut nach vorne ziehende Balken, die bei makrosko-
pischer Betrachtung den Eindruck eines Gatters machen. Wegen dieses Aussehens hat
Hurck (1841) den Namen , Ligamentum pectinatum‘ gepragt, der insofern unrichtig
ist, als die Zihne eines Kammes nach einer Seite zu frei endigen, was bei den Balken
der Kammerbucht nicht zutrifft. Der vordere Teil des uvealen Abschnittes des Geriistes
der Kammerbucht ist nur beim Schimpansen vorhanden [H. VircHOW (1905), WOLFRUM
(1925)]. Bei den anderen Affen fehlt er. Schon bei den Sdugetieren sind die Verhalt-
nisse bei verschiedenen Gruppen wesentlich voneinander abweichend. Dies trifft in
hoherem MaBe bei den anderen Wirbeltierklassen zu. Um die Verhiltnisse zu schildern,
bediirfte es einer umfangreichen monographischen Bearbeitung, die hier wohl nicht am
Platze ist.

16%*
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VIII. Die Linse (Lens cristallina).
A. Gestalt und Griofle der Linse.

Die Linse (Lens cristallina) ist ein dhnlich einer optischen bikonvexen Linse
gestalteter durchsichtiger Korper, dessen optische Achse sagittal gerichtet ist.
Sie liegt hinter der Regenbogenhaut, zwischen dieser und dem Glaskorper und
wird durch das Aufhidngeband in ihrer Lage erhalten. Der Pupillenrand der
Regenbogenhaut ruht ihrer Vorderfliche auf, so dal ihr mittlerer Teil mit der
Regenbogenhaut die hintere Begrenzung der Vorderkammer bildet. Der periphere
Teil der vorderen Linsenoberfliche entfernt sich zunehmend von der Hinter-
flache der Regenbogenhaut und bildet einen wichtigen Teil der Begrenzung der
hinteren Kammer. Die hintere Oberfliche der Linse liegt in einer Vertiefung
der vorderen Oberfliche des Glaskorpers, der sog. Fossa patellaris. Die Achse
der Linse durchst6B8t ihre vordere und ruckwiartige Flache in den beiden Polen,
dem vorderen und hinteren. Die beiden Flachen der Linse gehen abgerundet
ineinander uber. Diese Stelle, die als Aquator bezeichnet wird, weist senkrecht
zu ihr verlaufende Riefen auf, zwischen denen wulstartige Vorwolbungen liegen.
Diese sind wohl durch den Zug der Fasern des Strahlenbéindchens bedingt und
als Ausdruck der Plastizitit der Linse anzusehen, die besonders in der Aquator-
gegend ausgesprochen ist. TorporaNskr (1892), C. RaBL (1900) und nach ihnen
andere Forscher sind der Ansicht, dafl die Zahl der Wiilste oder Leisten der der
gegeniiberliegenden Ciliartédler entspricht, in jedem von denen ein Biindel Fasern
des Strahlenbéndchens verlauft. Sie sind individuell verschieden stark ent-
wickelt und verstreichen allmihlich vor und hinter dem Aquator. Sie sind nicht
an allen menschlichen Linsen vorhanden sind mitunter undeutlich ausgepragt,
und dort, wo sie ausgesprochen sind, betragt ihre Zahl keineswegs, wie man
erwarten sollte, ungefihr 70, sondern, wie ich wiederholt feststellen konnte,
nur gegen 40. LopponT (1929) macht dieselben Angaben beziiglich der Zahl der
Kerben und Wiilste des dquatorialen Linsenrandes. RaBL (l. ¢.) hat sie auller
beim Menschen nur bei Affen gefunden. Sie sind nicht nur am anatomischen
Praparat zu sehen, sondern auch am Lebenden, wenn ein geniigend peripher
reichendes Kolobom der Regenbogenhaut besteht [Trrrrex (1907)]. Huss
(1895) fand sie am atropinisierten Auge deutlicher als am cserinisierten. Wenn
auch GALLEMAERTS und KLEEFELD (1921) sowie Nararzumr (1922) angeben,
dall der Linsenrand glatt ist, so stimmt diese Angabe nicht generell und auch
nicht mit den neuerlich von MEESMANN (1922) gemachten Beobachtungen und
meinen cigenen iiberein. Der Aquator der Linse liegt stets vor der Mitte der
Linsenachse, da die hintere Linsenfliche stirker gewdlbt ist als die vordere.

Da die Linse normalerweise ein clastischer Korper ist, der in einer Kapsel
eingeschlossen liegt, die ihrerseits durch den Zug des Aufhiingebéindchens ge-
spannt ist, wird ihre Gestalt vom Spannungsverhiltnis dieses Bandes beeinfluflt.
Laft die Spannung des Aufhéingebdndchens nach, so wélben sich dank der
Elastizitit der Linsensubstanz die beiden Flichen stirker, und sie erleidet eine
bedeutende Gestaltsverinderung. Die innere Spannung der Linse wird durch
ihren inneren Bau bedingt. Wird die Linse eines jugendlichen Individuums von
ihren Verbindungen befreit, so nimmt sie infolge des volligen Ausgleiches ihrer
elastischen Spannung die stéirkste Wolbung an. Dieser Zustand ist als die
Eigenform der Linse zu betrachten, da sie ihren eigentlichen Ruhezustand dar-
stellt. Dieser deckt sich aber nicht mit der Gestalt bei physiologischer Ruhe
der Akkommodation, bei der im Gegenteil die Linse ihre geringste Wolbung
aufweist.

Infolge der Verinderlichkeit der Gestalt der Linse durch die verschiedene
Anspannung der Akkommodation ergibt sich eine Verdnderlichkeit ihrer Mafe.
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Dabei ist zu berticksichtigen, dall mit dem Alter des Individuums die Malle der
Linse sich gleichfalls &ndern, und fir jedes Alter eigentlich andere MafBe als
die normalen zu gelten haben, ganz abgesehen davon, dafl individuelle Unter-
schiede und sogar solche zwischen den Linsen beider Augen desselben Indivi-
duums bestehen konnen. Die von verschiedenen Untersuchern angegebenen
MaBe sind zum Teil durch Messungen am Lebenden, zum Teil durch Unter-
suchungen von Leichenmaterial gewonnen.

Der aquatoriale Durchmesser der Linse des Neugeborenen betrigt nach
v. PrLuek  (1909) 6,77 mm, nach v. Hmss (1910) 7,2—74mm. Beim Er-
wachsenen ist das MaBl nach ScnwaLBE (1887) 9—10 mm, nach MERKEL (1901)
9,1 mm, nach W.Krause (1883) 9,1 mm. Im Alter kann der Durchmesser
der Linse 10 mm erreichen und unter Umstinden sogar iiberschreiten. Der
sagittale Linsendurchmesser oder ihre Dicke betragt beim Neugeborenen nach
v. PFLUGK 3,76 mm, beim Erwachsenen nach ScAWALBE 4,0 mm. W. KRAUSE
fand die Dicke der Linse an der Leiche 4,9 mm. Nach TscHErRNING (1904)
betragt sie 3,7 mm, nach Zreman (1908) 3,76 mm. Im Leben schwankt die
Dicke der Linse je nach der Akkommodationsspannung zwischen 3,7 und 4,4 mm
(MERKEL), 3,6 und 4,0 mm (KRAUSE), 2,9—5,1 mm (TscHErNING). HEss (1905)
berechnete die Oberflache der Linse des Neugeborenen auf 143 qmm, die des
Erwachsenen auf 250 qmm. MarcorTa (1932) hat auf Grund der GULLSTRAND-
schen Konstanten die Dickenverinderungen der Linse bei Akkommodation
berechnet. Bei Annahme einer paraboloiden Gestalt der vorderen Linsenflache
ergab sich eine Dickenzunahme von 0,40 mm und fiir die Parameter der Vorder-
flache 8,20 mm und der Hinterfliche 5,59 mm. Bei Annahme einer sphéirischen
Wolbung der Linsenflichen wiirde die Dickenzunahme 0,41 mm bei Kriimmungs-
radien von 8,24 mm bzw. 5,64 mm betragen. Arasamo und Sana (1932) haben
die Dicke der Linse in verschiedenen Altersstufen bestimmt und kommen zum
Ergebnis, daf$} sie im Alter von 10 Jahren 3,2 mm betragt, mit 20 Jahren 3,7 mm,
mit 30 Jahren 4,0 mm, mit 50 Jahren 4,0 mm, mit 60 Jahren 4,6 mm. Bis zum
30. Lebensjahre steigt die Dicke allmihlich und deutlich an; zwischen 30 und
50 Jahren findet ein fast vollstindiger Stillstand
der Dickenzunahme statt, wihrend nachher eine . -
neuerliche deutliche Zunahme einsetzt. FEtwas  Alter Dllq,cililedger ! DE&Z‘;SS
abweichend verhalten sich die Linsen bei hoher ‘

Kurz- oder Ubersichtigkeit, da hier die Dicken- 14_g 0,178 0,822
zunahme vor dem 40. Lebensjahre stdrker ist 2029 0,207 0,739
als in anderen Augen. J. GaLrLaTI (1923) hat die 30—39 | 0,256 0,744

zueinander in verschiedenen Lebensaltern gemes- ggzgg 823(1)3 &ggi

sen und macht folgende Angaben fir die Alters- 70—81 | 0,325 0,675
stufen bei Annahme einer Gesamtdicke von 1,0.

Aus diesen MaBen ergibt sich eine Abnahme der Kerndicke im Vergleich zur
Rinde mit zunehmendem Alter. RAEDER (1922) hat die Dicke der Linse in ver-
schiedenen Lebensaltern mit Beriicksich-

Dicke der Rinde und des Kernes im Verhiltnis 40—49 0,287 i 0,713
|
|

tigung des Refraktionszustandes bestimmt ;. | Emme- w Hyper- Myopic
und macht nebenstehende Angaben. tropie | metropie

Nach seinen Angaben liegt der hin- \
tere Linsenpol des Normalsichtigen im ~ 0—20 3,92 ‘ 395 . 3,90
65. Lebensjahre 0,2 mm weiter hinten 21—40 4,05 4,28 \ 4,84
Is im 25., wihrend die Vorderfliche um 4100 | 449 465 . 445
& 2 iber 60 | 4,84 484 445

0,33 mm weiter vorne sich befindet.
Bei Zusammenfassung der Angaben von RAEDER einerseits und ALasamo und
Sara andererseits ergibt sich kein einheitliches Bild iiber die Verschiedenheiten
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der Linsendicke bei Ubersichtigen und Kurzsichtigen im Vergleich zu Normai-
sichtigen. RAEDER findet die Linsendicke der Ubersichtigen im jugendlichen
Alter um 0,2 mm gréBer als bei Normalsichtigen, wihrend nach Avayamo
und Sara die Linsendicke beim Normalsichtigen am gré8ten ist. In bezug auf
die groBere Dicke der Linse in mittleren Lebensjahren bei Ubersichtigen im
Vergleich zu Normalsichtigen findet sich Ubereinstimmung.

Die beiden Linsenflichen sind verschieden gekriimmt, die vordere weniger,
die hintere stiarker; daher liegt die Aquatorebene der Linse vor der Mitte der
Linsenachse. Die Flachen bilden nicht Abschnitte von Kugeloberflichen. BRGCKE
(1847) fand, da8 die Vorderflache einen Abschnitt eines durch die Rotation einer
Ellipse um ihre kleine Achse erzeugten Ellipsoids darstellt. Die sich auf die mitt-
leren Partien der Vorderfliche der Linse beziehenden Angaben iiber die Kriim-
mungsradien betragen bei Einstellung in die Ferne nach Hrermmorrz (1892)
10,0 mm, nach Kxapp (1860) 8,3 mm, nach TscrErNiNG (1. ¢.) 10,64 mm, nach
ZEEMAN (l.c¢.) 11,5 mm. Nach J. NorpExson (1913) scheint es berechtigt, als
Annéherungswert fiir die Form der optischen Zone der beiden Linsenflichen
ein Paraboloid anzunehmen, dessen Achse mit der ophthalmometrischen Achse
der betreffenden Fliche zusammenfillt. Fir die hintere Fldche sind die ent-
sprechenden MafBe nach HeLmHOLTZ 6,9 mm, nach ZEEMAN 6,06 mm. Bei
Einstellung fiir die Néhe betrigt der Kriimmungsradius der vorderen Linsen-
flache nach HELMHOLTZ 6,0 mm, nach ZEEMAN 5,2 mm, der der hinteren Flache
5,5mm bzw. 5,0 mm. Das Gewicht der Linse ist besonders von PRISTLEY
SmitH (1833) und J. Kusik (1930) untersucht worden. Es ergeben sich fir die
verschiedenen Altersstufen folgende Gewichte in Milligrammen:

KuBik bringt auch das Gewicht der
Zahl von linsen mit der Korpergrofe der Unter-

Alter |P.Swrre|J. Kuerk Kusiks suchten in Beziehung und ist der Ansicht,
Fallen  dafl die Linsen bei groBeren Menschen ent-
sprechend groBer sind als bei kleineren. Das
20—29 174 Durchschnittsgewicht der Linsen kleiner
%(.)—39 192 Menschen betrug 198 mg, das groBer 208 mg.
is 45 166 24 . .
40—49 204 Auch Beziehungen zur Refraktion lassen
45—50 176 22 sich nach KuBik feststellen. Das Durch-
50—55 190 27 schnittsgewicht der Linsen Hypermetroper
50—59 221 betrug 190 mg, das Emmetroper 196 mg,
55—60 194 59
60—65 204 79  das Myoper 210 mg. )
60—69 240 Der Abstand der Linsenvorderfliche von
65—70 207 92 der Hornhaut ist bei Ubersichtigen nach
T AEDER (19 am geringsten, indem die
7075 204 82 3 1099 goring o dem di
70—79 245 . .
75—-80 204 34 Tiefe der Vorderkammer von 3,38 mm im
80—85 ‘ 218 14 Alter von 15 Jahren auf 3,01 sinkt, wahrend
80—89 | 266 die betreffenden MaBe fiir Normalsichtige

3,7 bzw. 3,02 betragen, bei Kurzsichtigen
3,83 mm bzw. 3,66 mm. Beziiglich des Abstandes des Linsenmittelpunktes
vom Hornhautscheitel im Alter bis zu 40 Jahren und nach diesem Zeitpunkte
macht RAEDER folgende Angaben:

Ubersichtige ...... 5,48 mm 5,43 mm
Normalsichtige . . . . 5,63 mm 5,42 mm
Kurzsichtige . . . . . . 5,83 mm 5,90 mm

Bei Ubersichtigen und Normalsichtigen riickt also der Linsenmittelpunkt
im Alter nach vorne, bei Kurzsichtigen verschiebt er sich nach hinten. Bei der
ersteren liegt die Hinterfliche der Linse vor dem Krimmungsmittelpunkt der
Linse, bei den letzteren dahinter, was iibrigens fiir alle Altersstufen gilt. ZEEMAN
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(1911) findet das Verhéltnis der Lage des Linsenmittelpunktes zur Achsenlange
des Auges bei Ubersichtigen wie 4,04, bei Normalsichtigen wie 2,27, bei Kurz-
sichtigen wie 4,28. Bei hochgradig Kurzsichtigen ist dieses Verhiltnis nicht
konstant.

Wihrend nach Angaben von C. RaBL (1900) die Linse des Menschén unter allen Siugern,
auch den Primaten, die flachste wire, hat KoLMER bei manchen Affen, wie etwa dem
Husarenaffen (Erythrocebus pata) aber auch bei dem Ameisenigel ( Proechidna) noch flachere
Linsen gefunden. Relativ zur GréBle des Bulbus ist die Linse des Menschen sehr klein;
nur bei den Wassersiugern hat PUTTER (1903) noch kleinere Linsen gefunden. Nach
RasL (1. ¢.) driickt der Linsenindex, d. h. das Verhaltnis der Achsenlinge zum Aquatorial-
durchmesser die Entfernung von der Kugelform aus, er wiirde beim erwachsenen Menschen
groBer als 2 sein. RasL (L. ¢.) fand bei einer in Kaliumbichromat und Osmiumséure fixierten
Linse vom Erwachsenen einen Aquatorialdurchmesser von 8,0, eine Achsenlinge von
4,69 mm, somit einen Index von 1,7. Der Index wichst bis zum mittleren Lebensalter,
die Linse wird also flacher. Das Verhaltnis des Linsenvolumens zum inneren Bulbusvolum
hat MATHIESSEN (1893) bei der Katze mit 7,8, beim Menschen mit 18, bei Balaenophtera
borealis auf 26,4 angegeben. Dunkeltiere besitzen mit wenigen Ausnahmen besonders grofe
Linsen (PUTTER, HassE). KoLmER konnte es fiir die Lemuren, 16 Makrochiropterenarten
und Beutelratten bestatigen.

B. Physikalische und chemische Kigenschaften.

Infolge der verschiedenen Beschaffenheit von Rinde und Kern, wobei auch
die einzelnen Rindenschichten sich voneinander unterscheiden, kann es einen
einheitlichen Brechungsindex fiir die Linse nicht geben. Es laft sich jedoch fiir
sie ein Gesamtdurchschnittsindex bestimmen. Der Schichtenaufbau der Linse
bedingt fur sie eine hohere Brechkraft als wenn sie einheitlich nur aus der stirker
als die Rinde brechenden Kernsubstanz bestdnde. Die Brechungsexponenten der
Linsenkapsel, der Rinde und des Kernes sind von MATTHIESSEN (1879) mit
1,3576, 1,3886 und 1,4106 bestimmt worden. Die Angaben von HALBEN (1905)
und PUTTER (1912) lauten 1,36 und 1,3880 bzw. 1,4452 und 1,4107. Der Gesamt-
index ist folgendermafien angegeben worden: STADTFELD (1900) zwischen 1,4260
und 1,4434, PorTER (1. ¢.) 1,4367, GULLSTRAND (1909) 1,4085. FrEYTAG (1908)
hat die Brechungsindices der Rindensubstanz und der Kernzone bei verschiedenen
Tieren und beim Menschen besonders sorgfialtig bestimmt. Der Brechungsindex
der Rinde ist nicht tiberall gleich; er ist am hoéchsten am vorderen und hinteren
Pol und sinkt gegen den Aquator zu ab. Die Werte schwanken zwischen 1,36908
und 1,3984 fiir die Rinde und zwischen 1,4042 und 1,44129 fiir die Kernzone,
wobei der Brechungsindex fiir die Kernzone mit dem Alter deutlich ansteigt,
und zwar von 1,40559 fiir die 10 jlingsten Linsen auf 1,40835 fiir die 10 dltesten
untersuchten Linsen. Nach STADFELDT (l. c.) ist der Brechungsindex bei Frauen
durchwegs hoher als bei Méannern.

Die Lichtdurchlassigkeit der Linse ist je nach dem Alter verschieden. Dazu
kommen noch geringe individuelle Unterschiede. In Ubereinstimmung mit
ScHANZ und STOCKHAUSEN (1909), Harnaver (1909), SHoJ1 (1923), Lo Cascio
und BerTUZZO (1933) gibt W. HoFrmanw (1927) an, daB fiir die Linse vor dem
35. Lebensjahre die Absorptionsgrenze im Ultraviolett nahe dem Violett bei
390—370 nu liegt, wihrend sie spéter ins Violett, sogar bis ins Blau bei 445 uu
riicken kann. SHOJI ist der Ansicht, dal} die Fahigkeit der Absorption im direkten
Verhiltnis zum Eiweillgehalt steht. Daher absorbiert der eiweilireichere Kern
stirker als die Rinde. Mit zunehmendem Eiweifigehalte im Alter steigt die
Kernabsorption bedeutend.

RoGeENBAU und WETTHAUER (1927) untersuchten die Durchlassigkeit der
durchsichtigen Augenmedien fir Strahlen verschiedener Wellenlange und fanden,
daBl mit abnehmender Wellenlinge der Anteil der Linse an der Absorption
gegeniiber dem der Hornhaut zunimmt. Bei einer Wellenlange von 578—500 uu
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ist die Absorption der Hornhaut stérker als die der Linse. Bei einer Wellenlange
von 405 uu 146t die Linse des Rindes 38%, die des Kalbes 45% der Strahlen
durch (Hornhaut 50% und 65%). Bei einer Wellenlinge von 312 uu 146t die
Linse des Kalbes noch 6% der Strahlen durch, die des Rindes keine Strahlen
mehr. Fur langwellige Strahlen fanden dieselben Forscher die starkste Absorp-
tion der Linse bei einer Wellenliange von 1000—1200 e, die grofite Durchlissig-
keit bei 750 yu. KOHLER und Tocsy (1928) haben Untersuchungen an Linsen
mit dem Spektroskop, bzw. mit Licht verschiedener Wellenlange durchgefithrt
und dabei photographische Aufnahmen gemacht. Bei Verwendung von 15y
dicken, ungefirbten Schnitten erwies sich die Rinde fiir Mg 309 up als voll-
kommen durchlissig, bei Mg 293 yu zeigte sich bereits stirkere, vom Rande
gegen die Mitte zunehmende Absorption. Bei Cd 275 uu war die Absorption
noch geringer. Fiir kiirzere Wellenlingen Cd 231 pu und Cd 227 pyu ist die Linse
wieder weniger durchlissig, wobei auch die dufleren Schichten der Linse die
Strahlen dieser Wellenldnge kraftig absorbieren. Die Linsenkapsel ist bei
Dd 231 uu noch durchlissig, nicht aber bei Cd 227 yu. Das Epithel ist bei
Cd 275 yp nur teilweise durchlissig. Der Linsenkern ist fiir Strahlen von Mg
309wy gut, fir Mg 293 yu weniger, fiir Cd 257 pu besser durchlissig, fir Cd
275 up fast ganz undurchlissig. Aus diesen Untersuchungen ergibt sich, dal} der
Kern sich im ganzen #hnlich verhilt wie die Rinde, nur allgemein weniger
durchlassig ist.

Kutux~E (1868) fand, dafl die Linse ohne Kapsel 60 % Wasser, 35% wasserlos-
liche, 2,5% wasserunlésliche Eiweifistoffe, 2% Fett, Spuren von Cholestearin und
hochstens 0,5% Asche enthélt. Jess (1930) hat die Feststellungen von MORNER
nachgepriift und findet je nach dem Alter einen wechselnden Gehalt an wasser-
unldslichen und wasserloslichen Eiweiistoffen. Nach seinen Untersuchungen an
Rinderlinsen enthalten diese einige Wochen nach der Geburt 80% losliches und
20 % unlosliches Eiweifl, doch dndert sich dieses Verhiltnis mit dem Alter bis auf
41:59. Jrss macht folgende Angaben iiber die Bausteine des Linseneiweilles:

JEss fand einen zwischen 0,14 % bei
jungen und 0,63% bei alten Linsen
schwankenden Cholesteringehalt. Nach
Gorpscumipt (1917, 1921, 1924) fand
mit dem Alter eine Zunahme der Lipo-

Kry- |B-Kry-| Albu-
stallin | stallin | moid

g}ﬁf’f (f”: 3,6 2’6 8:8 ide und eine Abnahme des Cysteins
Valin . . . . .. 0,9 2,1 0,2 statt. Die Linsen aus dem ersten
Leucin und Isomere| 5,7 2,8 53  Lebensjahrzehnt unterscheiden sich
é?g:;ﬁﬁﬁ:&? e :%’?5 g% 2’2 von denen des siebenten durch ihren
Tyrosin . . . . . 35 37 36  Elektrolytgehalt, der um 28% zu-
Prolin . . . . . . 18 1,4 1,9 nimmt, wobei sich. besonders das Cal-
Phenylalanin . . .| 55 4,1 46  cium um 15% und der Phosphor um

Serin. . . . . .. 26% vermehrt. AuBerdem soll der

Gypophan. - - - Giehalt an Cystinstickstoff um 39,2%,
Cystein . . . . . 2,3 49 46  an Ammoniak-Stickstoff um 11,34%,
Histidin . . . . . 3,6 2,6 2,7 an Arginin-Stickstoff um 10,8 % sinken,
%rgiﬁm """ é’? Z’g Ig’g wogegen eine Zunahme des Histidin-
Afnmon'ial'z R | 114 6.0 Stickstoffes um 63% und des Lysin-
Melanin . . . . . 1,1 0,1 0,6  stickstoffes um 132% erfolgt. Er

schlieBt daraus, daBl mit der Linsen-
sklerose folgende physiologisch-chemische Vorgénge sich parallel abspielen:
Abnahme der inneren Atmung (Cysteinverarmung), Lipoidanreicherung, Calcium-
vermehrung, Wasseranreicherung und Verschiebung der quantitativen Zu-
sammensetzung der Aminosduren. BURGER und ScHLOMEA (1928) bestétigen
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die Abnahme des Wassergehaltes, wobei er vom 1. bis zum 20. Lebensjahre
von 68,5% auf 63,4% zuriickgeht. Zu gleicher Zeit steigt der Stickstoffgehalt
von 5,04% auf 5,89%. GorupscuMIiDT (l. ¢.) fand einen Gehalt der Linse
an anorganischen Bestandteilen von 2,62—3,16% in der Asche. F.P. FiscHER
(1933) macht beziiglich des Mineralbestandes der Linse folgende Angaben:

Die Untersuchungen von SALIT
(1931) bestitigen dic Angaben | 1 |PO,[S0,| Ca | Mg| K | Na
von JEss, sowie von BURGER und Kall 095 | 40 |225| 7| 3 |101 | 247

’ [22 . |

Somromka. O'Briux und Savrr 505 15601 45 195910 | 3 | 66 | 263
(1931) fanden in der Linse einen g " 1330| 39 |225| 5| 4 | 120288
NaCl-Gehalt von 173—386 mg- %,
einen Zuckergehalt von 126 bis
143 mg- %, einen Harnstoffgehalt von 20,11, M. CaunEe (1931) bestimmte den
Wassergehalt der Linse bei Tieren von 1,5--5 Monaten zu 60,47% und
ein Cholestearingehalt von 1,029/,,. Bei erwachsenen Tieren betrugen die ent-
sprechenden Werte 59,47 % und 1,21%,,. Die Cholestearinwerte beim Menschen
waren relativ hoch, betrugen bei Starlinsen 6,0—6,49,.

ScaviNcr (1908) fand, daBl die Linse mit einer Kochsalzlésung von 1,15 bis
1,35% im Mittel von 1,25% isotonisch ist. Da die Proteine in der Linse ungleich-
méfig verteilt sind, nimlich das Albumoid von der Peripherie gegen den Kern
zu zunimmt, die Krystalline dagegen von der Peripherie gegen den Kern zu
abnehmen, wobei das a-Krystallin in den &ufleren, das f-Krystallin in den inneren
Schichten iiberwiegt, bestimmte Scavrincr (1930) den isoelektrischen Punkt der
verschiedenen Bestandteile der Linse. Fur die Kernteile fand er den isoelek-
trischen Punkt bei py 4,5, fir die Rinde zwischen 3,5 und 4,0. Es liegt daher
der isoelektrische Punkt der Linseneiweillkérper um so weiter im sauren Gebiet,
je naher man sich der Peripherie befindet. O’Br1EN und Sarrr (1931) fanden den
isoelektrischen Punkt bei py 5,16. Sie stimmen mit Scarixor (L c.) in bezug
auf Unterschied zwischen Rinde und Kern iiberein, wobei sie firr die Rinde py
5,1, fiir den Kern 5,44 fanden. Diese Angaben weichen von denen von Woons
und Burky (1927) nur unwesentlich ab. Dagegen stehen VLES und GONGALVES
(1931) mit der Angabe zweier isoelektrischer Punkte bei py 4,6 und py 8,5
allein da.

E. P. Fiscuer (1933) hat festgestellt, dafl sich die Linsenkapsel in nl-
Natronlauge nach lingerer Zeit auflost.

Die Farbe und Durchsichtigkeit der Linse dndert sich fortschreitend im
Laufe des Lebens. Wahrend der Jugend ist die Durchsichtigkeit der Linse eine
hohe, wegen der fehlenden Homogenitit aber keine vollkommene. Die Zusam-
mensetzung aus einzelnen Elementen, die noch dazu ein verschiedenes Brechungs-
vermdgen aufweisen, verhindert eine vollstindige Durchsichtigkeit der Linse.
So wirft auch schon die Linse des Neugeborenen eine gewisse Lichtmenge zuriick
und weist eine deutliche innere Reflexion auf. Thre Farbe ist in diesem Zeit-
punkt ein sehr helles Gelb, das allerdings bei Betrachtung am Lebenden nicht
zur Geltung kommt. Das von der Linse zuriickgeworfene Licht hat in diesem
Lebensabschnitte eine graubliuliche Farbe. Die aus dem Auge herausgenommene
Linse ist zart gelb gefirbt. Im Laufe des Lebens nimmt die innere Reflexion
der Linse zu; bei Betrachtung am Lebenden tritt der Linsenreflex immer deut-
licher hervor und nimmt mit der Zeit einen gelblichen, spiter rotlichen Ton an.
Diese Erscheinung steht in Zusammenhang mit der Absorption gewisser Spektral-
teile durch die Linse. Die Linse des Neugeborenen verschluckt zum Teil ultra-
violette, violette und blaue Strahlen. Mit zunehmender Gelbfirbung nimmt die
Absorption zu und ergreift auch blaue und griine Strahlen. Dadurch wird der
gelbe Farbton der Linse gesittigter, geht iiber Braun in Braunrot iiber. Diese

Die Zahlen bedeuten Milligrammprozente.
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Erscheinung ist von physiologischer und praktischer Bedeutung, erklart sie uns
doch die Gelbsichtigkeit und teilweise Blaublindheit des Alters, ebenso die Un-
sichtbarkeit der gelben Maculafarbe im Alter bei Untersuchung im rotfreien
Lichte. In bezug auf den Ablauf dieses Prozesses bestehen weitgehende indi-
viduelle Verschiedenheiten, ja sogar solche der beiden Augen desselben Menschen.
So wie andere Alterserscheinungen entwickelt sich auch das Altern der Linse

Abb. 200. Senile, gelb gefirbte Abb. 201 und 202. Absorptionsspektrum der Linse Abb. 200. Dariiber
Linse eines 74jihrigen. normales Vergleichspektrum. (Nach BUCKLERS.)
(Nach BUCKLERS.)

Abb.203. Cataracta brunescens Abb. 204. Absorptionsspektrum der Linse Abb. 203, die nur rote Strahlen
eines 68jahrigen. durchliBt. Dariiber normales Vergleichspektrum. (Nach BUCKLERS.)
(Nach BUCKLERS.)

Abb. 200—204. (Aus A. Voar: Atlas der Spaltlampenmikroskopie IT, 2. Aufl.)

nicht in gleicher Weise. Die Gelbfirbung der Linse beginnt im Kerne und
breitet sich allmahlich gegen die Oberfliche zu aus. Die jiingsten und ober-
flichlichsten Schichten sind nicht nur die durchsichtigsten, sondern auch die
am wenigsten gefiarbten. Die Abnahme der Durchsichtigkeit ist daher nicht
nur fiir die ganze Linse, sondern auch fiir ihre einzelnen Elemente als Alters-
erscheinung aufzufassen.

BijckLERS (1930) hat diesen ProzeB spektroskopisch verfolgt und dargestellt,
nachdem schon frither andere Forscher wie MACDONALD (zit. nach BUCKLERS),
GILLET DE GRANDMONT (1893), Crrixcione (1907), v. Hess (1909), Korrrr
(1923) und F. P. Fiscuer (1924) sich mit einschligigen Untersuchungen befalit
hatten. Die spektroskopischen Untersuchungen von BUCKLERS ergaben eine
vom kurzwelligen Spektralende gegen das langwellige fortschreitende Absorp-
tion der Strahlen bei zunehmender Gelb- bzw. Braunrotfirbung der Linse, die
als Farbfilter wirkt. Bei hochsten Graden von Braunfirbung der Linse reicht
die Absorption bis in das Gebiet des Griins (630 pu) (Abb. 200—204). Mit der



Physikalische und chemische Eigenschaften. 251

Gelbfarbung der Linse hingt ihre Fluorescenz zusammen. Die farblose Linse
mancher Thiere, z. B. des Kalbes, weist nur im Ultraviolett weilblaue Fluorescenz
auf. Die stets gelblich gefarbte menschliche Linse fluoresciert im Ultraviolett
gelbgriin, in Violett gelbgriin bis gelb. Die Intensitit der Fluorescenz steigt
mit der Altersgelbfarbung der Linse. Auch blaues Licht erzeugt Fluorescenz in
der Linse &lterer Menschen, da sie nur bei intensiver Gelbfirbung auftritt
[A. Voar (1931), Y. Hosova (1929), JEaANDELIZE (1935)].

Lenmarp (1933) findet auf Grund der Doppelbrechung der Linse der Sduge-
tiere, daf} die Micellen in der Linse nicht in der Richtung der Linsenfasern liegen,
sondern im allgemeinen senkrecht dazu angeordnet sind. Die Indexellipsen
stehen tiberall senkrecht zur Tangente der Oberfliche. Dadurch kommt eine
allseitig radidre Anordnung zustande, bei der die Micellen sich nicht in einem
Punkte vereinigen, sondern nach gemeinsamen Ebenen streben, und dort zum
Teil zusammentreffen. In der Aquatorlalebene
ist die Anordnung der Micellen rein radial, und
sie streben dem Mittelpunkte des Aquatorial-
kreises zu. Sie sind daher wie die Speichen
eines Rades angeordnet (Abb. 205).

Die mikroskopische Untersuchung der Linse
stoBt auf ziemlich grofle technische Schwierig-
keiten. Die Substanz der Linse lat sich schwer
fixieren und in Schnitte zerlegen. Um so
schwieriger, je dlter das Individuum ist, was
nicht nur fiir den Menschen, sondern fiir fast
alle Wirbeltiere gilt, vielleicht mit Ausnahme
der Vigel, bei denen eine solche deutliche
Konsistenzzunahme der Linse mit dem Alter  apy.205. Schema der Micellanordnung
anscheinend nicht beobachtet wird, was in der L’(’I‘ggcgei é‘g;e:gl?emc’ms
moglicherweise mit der hohen biologischen
Bedeutung des Vogelauges zusammenhéngt. Wir finden in fixierten Pripa-
raten die einzelnen Schichten der Linse voneinander durch Zwischenriume
getrennt, und es gelingt nur bei jingeren Sdugern solche Kontinuitdtstren-
nungen in radidren und &quatorialen Schnitten zu vermeiden. Erst aus
den Beobachtungen mittels der Spaltlampentechnik haben wir dariiber ein
Urteil gewonnen, wieweit solche Aufspaltungen der Linsensubstanz schon im
Leben vorhanden, wieweit sie bloB als Kunstprodukte anzusehen sind. Das
Studium der mikroskopischen Anatomie der kernbildenden Linsen des Menschen
und mancher Tiere wird durch die Sprodigkeit der Linse bei der iiblichen
histologischen Technik sehr erschwert. Es ist unter Beibehaltung dieser Technik
nicht méglich gute Schnitte, geschweige denn Schnittserien durch die Linse
anzufertigen. Pawrco (1928) hat mit Krfolg folgende Untersuchungstechnik
angewendet: Fixation in 3% Formol durch 24 Stunden, wobei groBe Linsen
nach 12 Stunden am Aquator angeschnitten werden miissen. Rasches Durch-
fithren durch Alkohole steigender Konzentration, Aufhellung in Xylol, 1 Stunde
in Atheralkohol. Nach kurzem Aufenthalt in Paraffin im Thermostaten, Ein-
bettung darin. Schneiden auf dem Mikrotom, wobei die Schnittfliche mit destil-
liertem Wasser befeuchtet werden muf, das Wasser mufl 1—2 Minuten die
Oberfliche aufweichen, worauf man 2—3 Schnitte anfertigen kann. Die Schnitte
werden mit Eiweilglycerin aufgeklebt. Mit diesem Verfahren ist es moglich,
Serien von 0,005—0,01 mm Dicke zu erhalten.

Es ist fiir die Ergriindung der normalen Anatomie der Linse sehr zu begriiBen,
daf3 die mikroskopische Untersuchung am Lebenden die Feststellung vieler
Eigenheiten des Linsenaufbaues erméglicht. Bel richtigem Lichteinfall erkennt

Wy
\\\\ U 1".-"..‘
\\\\\ \ w\\nlll W /:'//////
N\,
N Y, %
N \\\\ \\\Nlllhl "’-'r.-".-"_,r/ //////% Z
N ”f////// Z

=

=
=
=

I AN
'||'| |||I W

f.fL




252 Die Linse (Lens cristallina).

man eine Chagrinierung der Linsenoberfliche, die durch die Unebenheiten der
Kapselepithelien und der Rindenoberfliche bedingt ist. Die einzelnen Erhaben-
heiten, die im Reflexbild hervortreten, entsprechen Gruppen von Kapselepithel-
zellen und Endigungen der Linsenfasern. Die sichtbare grobe Felderung ist
vielleicht als Diffraktionserscheinung aufzufassen. Die Felder erscheinen manch-
mal als Vertiefungen, manchmal als Prominenzen. Die Chagrinierung bringt zum
Teil die Faserrichtung im betreffenden Teil der Linsenoberfliche zum Aus-
druck, wobei Furchen und Firste in der Faserrichtung sichtbar sein kénnen.
Dafl man im Bilde nicht nur die Epithelien, sondern auch die Faseroberflichen
sieht, beweist die Sichtbarkeit der Nahtlinien,
die als dunkle Linien erscheinen. Zu deren bei-
den Seiten ist der Chagrin verschieden, da die
Fasern an beiden Seiten der Nahtlinie symme-
trisch liegen, aber dem Beobachter als ungleich
reflektierende Elemente erscheinen. Die Naht-
linien sind wunter gilinstigen Verhiltnissen als
etwas erhabene Firste sichtbar. Im verschiedenen
Verhalten des Chagrins an verschiedenen Stellen
der Linsenoberfliche kommt das wechselnde Ver-
halten von Kapsel, Epithel und Linsenfasern
in der Nihe des Linsenpoles und des Aquators-
zum Ausdruck. Es a6t sich sogar manchmal an
Linsen Jugendlicher erkennen, dal der Pupillen-
rand der Regenbogenhaut eine minimale Eindel-
lung der Linsenkapsel hervorruft [A. Voar (1931)].
Die Kapsel als solche ist im Spaltlampenbilde
Abb. 206. Die normale Linse im diinnen nicht sichtbar, auller in pathologischen Zusténden.
optischen Sagittalschnittbeim Erwach- ~ Die Kapselepithelzellen, insbesondere ihre Gren-
senen. Die optischen Diskonfinuitits- ;0 gind, wenn auch schwer, sichtbar. Der sog.

zonen A Vorderkapselfliche, P Hinter-

g%%if;ﬂi%lfs’z D D" vordero und hintere optische Schnitt, den man bei schmalem Spalt-
hintereAlterskemz’onen,chI)rdereund lampenbiischel erhalt, erlaubt die Anderungen
hintere #duBlere Embryonalkernzone, : . .

2 vordore und hintere inera  der Brechkraft zwischen verschiedenen Linsen-

Embryonalkernzone, dazwischen das  gchichten deutlich als sog. Diskontinuitatsflichen
dunkle zentrale Intervall. .

(Nach A. VoGr.) zu erkennen. In geringem Abstande unter der
Linsenkapsel liegt bei dlteren Individuen die erste

Diskontinuitatsflache, die in der Gegend der Linsenpole der Kapsel naher liegt
als in der Aquatorgegend. Es folgt in einem vom Alter abhiingenden Abstande
die Alterskernfliche, die bereits vom 10. Lebensjahre an erkennbar ist. Tiefer
liegt die periphere Embryonalkernfliche. Entsprechend diesen Diskontinuitéts-
flichen erhalt man von der Linsensubstanz stirker reflektiertes Licht, so daf3
diese Flachen deutlich hervortreten. Die Diskontinuitidtsflichen setzen sich, am
Aquator umbiegend, auf die riickwirtige Seite der Linsenmitte fort. Sie liegen
nicht streng konzentrisch zueinander, entfernen sich vielmehr in der Aquator-
gegend mehr von der Oberfliche der Linse. Der Zwischenraum zwischen der
zentralen Embryonalkernfliche und der peripheren ist hinten gréBler als vorne.
Der eigentliche Embryonalkern besteht aus zwei, durch ein zentrales Intervall
getrennten Teilen, die als Konvex-Konkavlinsen erscheinen (Abb. 206, 207). In
der ersten Diskontinuitdtsfliche kann man die Linsennihte deutlich erkennen
und ihre oft komplizierten Verzweigungen wahrnehmen. Auf der Oberfliche des
zentralen Embryonalkernes sind die embryonalen Néhte zeitlebens zu erkennen,
wobei die vordere als aufrechtes, die ruckwirtige als umgekehrtes Y erscheinen.
Sie stehen mitunter nicht genau symmetrisch zueinander, es erscheinen die
beiden dreistrahligen Figuren etwas gegeneinander gedreht. In vielen Fillen
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kann man an einer Art Fiederung der embryonalen Linsennahte die senkrecht
zur Nahtlinie liegenden Linsenfasern erkennen. Sie ist unter pathologischen,
mitunter auch unter physiologischen Bedingungen an den Altersndhten erkenn-
bar (Abb. 208). Diese Fiederung wird
durch die an der Naht endenden Linsen-
fasern hervorgerufen. Der Embryonal-
kern entspricht der bis zur Geburt ge-
bildeten Linsenmasse; die Alterskern-
flichen sind vom 10. Lebensjahre an
erkennbar, werden aber erst 10—15 Jahre
spater deutlich. Auf der Alterskernfliiche
finden sich, besonders in den achsennahen
Teilen der Nahtstellen, Wille und Firste,
die bei seitlicher Beleuchtung deutlich
hervortreten. Auf der Oberfliche des
Embryonalkernes sind solche Bildungen
nur vereinzelt vorhanden. Die eben an-
gegebenen Verhiltnisse der Rinde zum
Kern [GaLpati (1923)] beziehen sich auf
die klinischen Erscheinungen, d. h. auf das
optische Verhalten infolge der fortschrei-
tenden Sklerosierung. Die Grenzen des
Linsenkernes sind von der Sklerosierung
vollstindig unabhéngig. Vot (1931) stu-
dierte die Kernbildung in der Linse und
fithrt das groBere Ref,l,eXIOHSYermogen"des Abb. 207. Dic Diskontinuititsflichen der Linse
Kernes auf dessen grolere Dichte zuriick,  im optischen Schnitt. Zentrales Intervall, 1 und
indem er feststellte, daBl derselbe ein 10 Oberflichen der Linse, 2 und 9 vordere und

hintere Abspaltungszone, 3 und 8 Alterskern-

hoheres spezifisches Gewicht als die Rinde flichen, 4 und 7 periphere Embryonalkernflichen,
. . . . 5 und 6 zentrale Embryonalkerntliichen.

besitzt, da sein Wassergehalt geringer wird. (Nach A. VoGT.)

Mit dieser Eindickung geht die Gelbfirbung

bei der menschlichen Linse Hand in Hand. Bei alten Leuten findet sich

eine scharfe Trennung des Kerniquators von der Rinde, was auch Hess (1911)

123 & 5']‘6 78910

Abb. 208. a Hintere und b vordere Embryonalnaht bei cinem 20jihrigen. (Nach A. VoGT.)

mit Hilfe der Linsenkernbildchen festgestellt hatte. Dabei zeigte sich, daB
die Kernoberflichen nicht regelmiiBig sind, sondern ein ficherartiges Relief
haben, das die Fasernihte nur undeutlich erkennen 148t. Im axialen Abschnitt
zeigt sich gelegentlich eine Ansammlung rundlicher oder streifiger Hervor-
ragungen, die als Folge eines Schrumpfungsprozesses gedeutet werden. Auch
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Litsst (1922) stellte dies fest, ebenso, daBl die Firste in der Mitte schirfer
ausgesprochen sind als an der Peripherie. Es liegt der Kern wie ein Fremd-
korper in der klaren Rindensubstanz. Nach Voar zieht sich die vorne deut-
licher als hinten hervortretende Alterskernfliche mehr und mehr von der
Linsenoberflache zuriick. FEine #quatoriale Verbindung der beiden Fldchen
wird erst im Alter deutlich sichtbar (zit. nach PETERS!).

Im Beginn der vierziger Jahre beginnt eine Reliefbildung an der vorderen
Alterskernflache. Nach Voat (1921) findet sich auller dem Alterskern in der
Linse eine weitere, wihrend des ganzen menschlichen Lebens fast unveranderte
Kernbildung, deren Nahtsystem mit den beiden Nahtsystemen in der Linse
des Neugeborenen iibereinstimmt. Diese anfangs dreistrahligen Nahtsysteme
verzweigen sich im Bereich der Vorderflichen spiter mehrstrahlig. Bis zum
4. Jahrzehnt tbertreffen die Embryonalkernflichen die des Alterskernes an
Deutlichkeit. Nach dem 4. Jahrzehnt kann man die Vorderflichen des Alters-
kernes und des Embryonalkernes, sowie die Hinterflaichen der beiden deutlich
auseinanderhalten. Héckerbildung und Veranderungen an den Kernflachen
weisen nach Voot auf einen Schrumpfungsprozel hin.

Die verschiedenen Zonen der Linse stellen die Linse in verschiedenen Stufen
ihrer Entwicklung dar und geben uns auch ein Bild des Verhaltens ihrer Ober-
flichen entsprechend dieser verschiedenen Stadien. Es zeigt sich, daf die Wol-
bung der Linsenoberfliche anfinglich viel stirker ist und mit der Entwicklung
abnimmt, also eine fortschreitende Abplattung der Linse in Erscheinung tritt.
Aus diesem Verhalten ergibt sich das Verhiltnis der verschiedenen Zonen der
Linse zueinander, insbesondere die grofiere Entfernung der Diskontinuitats-
flichen in der Nithe des Aquators im Vergleiche zur Polnihe. Diese Divergenz
der Linsenzonen fithrt Voar (1931) auf den Zug des Strahlenbandchens zuriick,
da sie bei dauernd fehlendem Zuge desselben nicht vorhanden ist. Entwicklungs-
mechanisch ist die Abplattung und die periphere Divergenz der Linse auf die
fortschreitende Entwicklung des Nahtsystems zu beziehen. Das urspriinglich
einfach dreistrahlige Nahtsystem unterliegt mit dem schichtenweisen Aufbau
neuer Linsenmassen einer Umwandlung. Es verzweigt sich, indem Neben-
strahlen zweiter und dritter Ordnung in den aufeinander nach auflen zu folgenden
Rindenschichten auftreten. Am Lebenden kénnen wir die oben beschriebenen
Nahtlinien auf der Oberfliche des zentralen Embryonalkernes sehen, ferner die
Nahtlinien der ersten Diskontinuititsflichen, die beim Erwachsenen, besonders
aber beim Greise stark verzweigt sind. Wir missen uns vorstellen, dafl die
Nihte in jeder Linsenzone mit der Anniherung an die Oberfliche sich stirker
verzweigen, wobei die oberflichlicheren mit den tieferen in kontinuierlichem
Zusammenhang stehen. Die Sichtbarkeit der Diskontinuitétsflichen der Linse
ermoglicht die Messung der Dicke der Linsenschichten. Voer (L. c¢.) gibt in
einer Tabelle diese MaBe fiir verschiedene Altersstufen wieder.

Die Diskontinuititsflichen sind sowohl in der Jugend wie im Alter das
Zeichen des Aneinanderliegens zweier Schichten von ungleichem Brechungs-
index. Solche Unterschiede der Brechungsindices benachbarter Schichten sind
bereits beim Neugeborenen, ja sogar schon beim Embryo vorhanden. Natiirlich
sagt das Vorhandensein der Diskontinuitdtsflichen nichts iiber die absolute
Hohe der betreffenden Brechungsindices aus. Der wihrend des ganzen
Lebens fortschreitende Proze der Sklerosierung der Linse &dndert wohl die
Beschaffenheit der Linsensubstanz und auch den Brechungsindex ihrer Teile,
verwischt aber nicht den Unterschied der Brechungsindices der benachbarten
Schichten.

! PrrERS: I;athologie der Linse. Erg. Path. 21.
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