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lichen) Keimen betrachtlich, "parenterale Verdauung" und
Makrophagocytose lassen sich nachweisen; die Gewebsreini-
gung erfolgt schnell: Selbst kurzzeitig zurtickliegende (ge-
sicherte) Entwicklungsstorungen sind unter Umstanden
histopathologisch nicht mehr zu erfassen. Morphologische
Restitution ist nicht unbedingt mit funktioneller Integritat
verkniipft: Irn Experiment (und in der Humanpathologie)
konnen sich zurtickbleibende InsuHizienzen als "Unreife",
"Lebensschwache" oder "Betriebsstorung" manifestieren. -
AnschlieBend werden spezielle Storungen von Auge-, Gehirn-
und Riickenmarksentwicklung demonstriert. Makroskopische
Linsenstorungen sind haufig, gewohnlich ist der Augenbecher
starker gesehadigt bzw. geschrumpft bis zur Anophthalmie.
Unter den GehirnmiBbildungen sind Hydrocephalus, Exen-
cephalus (Pseudoencephalus), Iniencephalus und Anencephalus
Glieder einer teratologischen Reihe. Sekundare Zerstorungen
bereits gebildeter Organe sind haufiger als eine (primare)
Agenesie, dementsprechend verschieben sich die terato-
genetischen Determinationsperioden (z.B. der Anencephalie)
um mehrere Wochen. Erorterung der Bedeutung regenerativer
Proliferate in die Hirnkammern sowie der sog. "Rosetten".
Beobachtungen uber die Entstehung "myelencephaler" Blasen
(durch Einrisse des Hirnmantels mit Fliissigkeitsaustritt und
unter Umstanden mit sekundarer Rill-Verklebung) werden
mitgeteilt. Darstellung der Hodogenese yon Ruckenmarks-
entwicklungsstiirungen (Platyneurie, Zersprengung, partielle
und komplette Zentralkanal-Unterteilung sowie "dysraphische
Stocungen"). Auch fur die Rachischisis posterior ist die
Sekundarzerstorung wahrscheinlicher als eine primare Auf-
faltungsbehinderung. Erorterung der Bedeutung stiftformiger
Regenerationsproliferate in den Zentralkanal fur nervale Sto-
rungen (z. B. KlumpfuB!) und dysraphischer Storungen fiir
Hydro- und Syringomyelie. - Zusammen£assend wird fest-
gestellt, da.B trotz hoher Regenerationskraft der Organismus
bzw. ein Organ ein einmal erlittenes Unrecht nicht so leicht
"vergessen" wird. Vorzeitige Uberbeanspruohung regenerativer
Potenzen kann Ursaehe spateren Versagens sein. Moglicher-
weise sind Unreife und Lebensschwache menschlicher Friichte
Folgezustande zuriickliegender, morphologisch im wesent-
lichen ausgeheilter Entwicklungsstorungen.
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ZETLER, G.: Die Bedeutung des Halluzinogens Lyserg-
saurediiithyiamid (LSD) fUr die Psyehopharmakoiogie. Lyserg-
saurediathylamid (LSD) ist ein halbsynthetisches Mutterkorn-
Alkaloid, das beim Menschen in auBerordentlich niedriger
Dosierung starke psychische Storungen hervorruft, die mit
optischen Halluzinationen einhergehen und etwa 6-12 Std
lang anhalten konnen. LSD hat zunaohst historische Be-
deutung, da seine Erkennung als "Halluzinogen" mit der-
jenigen des Chlorpromazins (Megaphens) als Therapeuticum
den Auftakt der "Psychopharmakologie" bildet. - Die Wir-
kungen von LSD als HaIluzinogen, als Serotonin-Antagonist,
als Stimulans des zentralen Sympathicus und als Agens mit
modifizierendem Effekt auf verschiedene bioelektrische
Phsnomene im Zentralnervensystem waren bisher schon
Gegenstand zahlreicher miihevoller Untersuchungen. Trotz-
dem ist der Wirkungsmechanismus von LSD bis jetzt unbe-
kannt geblieben, auch verschiedenartige biochemische Experi-
mente haben daran nichts geandert. Solange die biochemische
und bioelektrische Basis der psychischen Homeostase unbe-
kannt ist, wird auch der Wirkungamechanismus von LSD
ratselhaft bleiben. - Abel' trotzdem oder gerade deswegen
hat das LSD-Problem bisher die Phantasie und die Arbeits-
krait zahlreicher Forscher in aller Welt auficrordentlich be-
fliigelt. Wenn auch die Substanz selbst wahrscheinlich nie
therapeutische Bedeutung erlangen wird, so ist ihre Entdek-
kung fur die theoretische Medizin dennoch ein groller Gewinn,
del' indirekt kiinftig vielleicht auch dem Patienten zum Nutzen
gereicht.
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RABL, R.: Lungenadenomatose. Die Lungenadenomatose
beim Menschen ist eine aufrerordentlich seltene Krankheit.
Die nach dem letzten Kriege vcroffentlichten 38 Faile waren
grofltenteils in Nordamerika und del' Sowjetunion, einige
F'alle in England, der Schwciz, Bclgien, Frankreich und Schwe-
den nachgewiesen worden. Mehrere Falle stammen aus Wurz-

burg und Frankfurt. - Die Lungenadenomatose tritt haufiger
bei Frauen als bei Mannern im 5. Lebensjahrzehnt auf, fiihrt
selten zu Metastasen und macht keine Kachexie. Sie wurde
in einer herdformigen oder diffusen Form beobachtet, so dafs
an eine multizentrische Entstehung gedacht wird. Sie be-
dingt eine Dyspnoe und starken Husten mit Schleimbildung.
Die Dauer del' Erkrankung betragt haufig 5-71/2 Monate,
jedoch auch 1-21/2Jahre. - Die makroskopische Beschaffen-
heit des Tumors unterscheidet sich sehr stark von den meisten
Formen eines Carcinoms. Sie erinnert an eine fibrinreiche
Pneumonie. Der Bau der Geschwulst entspricht dem der
Lungen. Ein eigenes Stroma ist nicht ausgebildet. Beim
Einwachsen in die Alveolen sind deren Wande meistens un-
verandert. ur selten findet sich eine bindegewebige Ver-
dickung. Die schleimsezernierenden Tumorzellen haben eine
zylindrische Form, liegen einreihig nebeneinander, bilden
Papillen und gegen die Lichtungen gerichtete Knospen. Viel-
fach werden Mitosen angegeben. Die Tumorzellen liegen nul'
locker del' Lungenwand an, so daB sie hauiig einzeln oder in
kleinen Verbanden abgestoBen werden. Daher finden sich
auch Alveolen ohne eine Tumorzellauskleidung, jedoch mit
abgerundeten Zellen in den Lichtungen. Vereinzelt kommen
Riesenzellen VOl'. Nekrosen stehen nicht im Vordergrund,
Sogar hei einer starken Ausbreit.ung der Geschwulst in den
Lungen erfolgt kein Einwachsen in die LymphgefaBe. Die
Pleura bleibt unbeteiligt. - Die Geschwulst entsteht aus Zellen
del' Bronchuli terminales, von denen sie in die Alveolen ein-
wachsen. Einzelfalle weisen darauf hin, daB als Entstehungs-
ort auch der angrenzende Bronchulus alveolaris in Betracht
kommt. - Eine Atiologie der Geschwulst ist unbekannt. Die
Struktur erinnert jedoch sehr stark an dieJagziekte-Krankheit,
d. h. an eine VOl' allem bei Scha£en und auch bei Mcerschwein-
chen, Mausen und P£erden beobachtete Lungenerkrankung.
Diese Erkrankung wird auf eine Virusinfektion zuriickge£iihrt.
Die beim Menschen beobachteten Lungenadenomatosen waren
nur einmal bei einer Patientin beobachtet worden, die mit
Schafen in Beriihrung gekommen war. Auffallend ist das fast
ausschlie13licheBefallensein von Menschen der stadtiachen Be-
volkerung. Bisher kein Zusammenhang del' menschlichen
Adenomatose mit einer Virusinfektion. Bei den eigenen Fallen
kein Zusammenhang mit Erkrankungen bei Schafen. - Da
die Lungenadenomatosen an del' Grenze del' Bronchuli termi-
nales und alveolares entstehen, zeigen die Strukturen der
Zellen geringe Unterschiede. Sofern die Bronchuli alveolares
beteiligt sind, handelt es sich urn Grenzfalle del' Alveolar-
carcinome. Als Ursache miissen Metaplasien angesehen werden,
wie sie durch verschiedene Reize entstehen konnen, Es sei
dabei bei Menschen an Metaplasien bei Masern und in der
weiteren Umgebung von Bronchialcarcinomen erinnert Bowie
bei Meerschwcinchen an Befunde nach BCG-Injektion. Bei
den eigenen Fallen mu13die Grippe bzw. Tuberkulose beriick-
sichtigt werden. Da es sich um Geschwiilste handelt, die
histologisch keine Zeichen einer Malignitat der Zellen haben
mussen und nur in£iltrativ wachsen, ist del' Krankheitsverlauf
Hinger als bei den eigentlichen Bronchialcarcinomen.

WERNER, lVL: Zahnarztliehe Fremdstolle als Allergene.
Die Inkorporation zahnarztlichcr Fremdstoffe in die Integritat
des menschlichen Organismus bedarf der systematischen Unter-
suchung hinsichtlich der Fragen, ob eine Sensibilisierung gegen
und ob allergische Organmanifestationen durch diese Mate-
rialien entstehen konnen, Anhand klinischer Beobachtungen
wird unter diesel' Fragestellung iiber eigene Untersuchungen
berichtet. Die Schwierigkeiten, mit denen der Nachweis des
allergenen stofflichen Wirkungsmodus belastet ist, werden
kurz erwahnt. Neben den Nachweisverfahren an der Mund-
schleimhaut, wiedie Eliminations- und Expositionsproben nach
SPRENG,lafst.sichdas pathogene stomatogene Allergennur durch
die Epicutanproben, gegebenenfalls durch den epicutanen
"Speicheltest", weitgehend definieren. Von den Prothesen-
materialien wurden so mehr£ach die Polymerisationszwisohen-
stufen inhomogener Akrylate und von Metallegierungen Nickel
als pathogene Allergene identifiziert. Eine Sensibilisierung
gegen Quecksilber durch Amalgamplomben, die elektro-
chemischen Wirkungen durch inhomogene Legierungen unter-
lagen, wird nach deziser Anamnese, eindeutigem Ausfall del'
Epicutanproben und der Karenzprobe nachgewiesen. Die
allergischen Manifestationen betreffen vor allem das Hautorgan
(Quincke-Odem, chronisches Ekzem, aber auch rezidivierende
Urticaria). Die Sensibilisierung gegen Nelkenol (Eugenol)
und gegen Penicillin durch nur einmalige Applikation und
die AuslOsung folgender allergischer Manifestationen durch
Nahrungsmittel oder Getranke, die diese allergenen Substanzen


