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Die Nachgeburt ist das Inter-esse — das Dazwischen-
Seiende - zwischen Mutter und Kind im eigentlichen
und wahren Sinn des Wortes. In der medizinischen
Forschung war die Nachgeburt bis in die jlingste Zeit
ein «vernachldssigtes Organ» [1]*. Fiir Albrecht von
Haller dagegen war die Plazenta eine Ikone der Natur,
icon a naturali specie [2].

Wir wissen nicht, wer den Namen «Plazentolo-
gie» prigte. Die Kenntnisse der Plazentation beim
Menschen waren bis in die 20er Jahre des letzten
Jahrhunderts noch recht liickenhaft. Erst nach dem
Zweiten Weltkrieg wurden in der Plazentaforschung
aufgrund neuer histologischer, elektronenmikrosko-
pischer und biomolekularer Techniken grossere Fort-
schritte gemacht.

Plazentaforschung an der Universitidt Bern
An der Medizinischen Fakultit der Universitat
Bern hat die Plazentaforschung eine lange Tradi-
tion. Erwdhnt seien hier nur die Namen des Patho-
logen Theodor Langhans (1870) und der Exilrussin
Raissa Nitabuch (1887).

Im Jahr 1988 erschien in der medizinhistorischen
Zeitschrift «Gesnerus» die vom Berner Anatomen und
Embryologen Fritz Strauss verfasste «Kurzgeschichte
der Plazentaforschung» [3]. Strauss, fiir den der Ute-
rus das «Biotop der Placenta» [4] war, hat in dieser
Publikation auf die Berner Tradition der Plazenta-
forschung hingewiesen und den «Placentologen» ein
eigenes Kapitel gewidmet [5].

Eine herausragende Forscherpersonlichkeit ist der
Berner Pathologe Theodor Langhans (1839-1915) [6].
Langhans war von 1872 bis 1915 Ordinarius und
Direktor des Instituts fiir Pathologische Anatomie der
Universitdt Bern. Durch die Forschungen von Lang-
hans erfuhr die Klarung des Chorionaufbaus ent-
scheidenden Auftrieb. In seiner ersten plazentologi-
schen Arbeit aus dem Jahr 1870 mit dem Titel «Zur
Kenntnis der menschlichen Placenta» [7] besprach
Langhans die Histologie der Dezidua sowie die Her-
kunft der Deziduazellen und die «gegenseitige Ver-
bindung der Placenta foetalis und materna». 1872
beschrieb Langhans die plazentaren Verkalkungen.
Drei Jahre spéter dusserte er sich tiber «Die Losung der
miitterlichen Eihdute» (1875); dabei kam er unter
einer jetzt nicht mehr gebrauchlichen Nomenklatur
zu der noch giiltigen Auffassung der Losung zwischen
Zona compacta, die er Grosszellenschicht nannte,
und der Zona spongiosa uteri [8]. Aufgrund der Ge-
fassanordnung im Endometrium gravidum teilte
Langhans dieses in einzelne Felder ein, woraus er eine
Vorstellung iiber den Blutkreislauf in der Uterus-
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schleimhaut entwickelte. Er nahm an, dass der Blut-
strom - durch die Windungen der Arterien wesent-
lich geschwicht - zundchst dem oberflichlichen
Kapillarsystem zugefiihrt werde und von hier seinen
Riickweg in die abfithrenden Gefdsse finde. Dies
diirfte die erste wissenschaftliche Arbeit sein, die sich
mit der Blutversorgung der Mucosa uteri befasste.
In seiner Publikation «Untersuchungen iiber die
menschliche Placenta» (1877) fasste Langhans seine
bisherigen Erfahrungen iiber das bearbeitete Organ
zusammen [9].

Sehr eingehend beschiftigten sich Langhans und
seine Schiiler auch mit der Frage des plazentaren Fi-
brins, so dass wir heute aufgrund der entsprechenden
Untersuchungen den hypo- oder subchorialen Fibrin-
streifen (Langhans) und den oberen Fibrinstreifen
(Rohr) als normale physiologische Ablagerungen ken-
nen. 1882 publizierte er die bekannte Arbeit «Uber die
Zellschicht des menschlichen Chorions», mit der er
seinen Namen mit der von ihm entdeckten Zellschicht
des Chorionepithels, den Langhans’schen Zellen, dem
heutigen Cytothrophoblasten (Langhans layer, Lang-
hans cells) verband [10]. Insgesamt legen 9 eigene und
17 Schiilerarbeiten Zeugnis ab vom Einsatz, den Lang-
hans wéahrend 40 Jahren der Plazenta und anderen
embryologischen Problemen widmete [11].

Die bekannteste Langhans-Schiilerin ist die Exil-
russin Raissa Nitabuch. Sie beschrieb in ihrer Disser-
tation «Beitrdge zur Kenntnis der menschlichen Pla-
centa» (1887) den spéter nach ihr benannten Nita-
buchschen Fibrinstreifen (basaler Fibrinstreifen). In
ihrer Arbeit wies die Doktorandin auf einen in der
Néhe der decidualen Oberfliche verlaufenden dunk-
len Streifen hin, der «die Scrotina in zwei Schichten:
eine untere, hellere, weniger gefdrbte, und eine obere,
starker gefarbte, dunklere» trennt [12]. Die funktio-
nelle Bedeutung des Fibrins ist sehr komplex. Das
hochmolekulare wasserunlosliche Protein spielt in
allen Plazentarstadien eine wesentliche Rolle als im-
munbiologische «Schranke» zwischen fetalen und
maternalen Geweben sowie bei der «Verankerung»
der Plazenta. Der Berner Anatom Fritz Strauss befasste
sich in seiner Habilitationsschrift (1944) unter der Di-
rektion von Prof. Dr. H. Bluntschli mit der «Implan-
tation des Keimes und der Frithphase der Plazenta-
tion» [13]. Strauss konnte in spdteren Arbeiten auch
zeigen, dass sich bei entsprechender Fixation und Fér-
bung der Cytotrophoblast wédhrend der ganzen
Schwangerschaft nachweisen ldsst [14,15]. Langhans,
Nitabuch und Strauss begriindeten in der Zeit von
1870 bis 1982 mit ihren Pionierarbeiten die Berner
Tradition der plazentologischen Forschung.
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Menschliche Plazenta mit Fetus.
(© Wei Hsu and Shang-Yi Chiu; doi:10.1371/journal.pbio.0060312.g001)

—
FMH

EMH - SCHWABE

Editores Medicorum Helveticorum

An der Universitdts-Frauenklinik Bern waren
Hans Guggisberg und Walter Neuweiler die ersten
Gyndkologen, die sich fiir die Plazenta interessierten
und experimentelle Untersuchungen durchfiihrten.
Bereits im Jahre 1926 unternahmen sie Ziichtungs-
versuche der menschlichen Placenta in vitro [16]. Die
Explantationsversuche wurden von Walter Neuweiler
fortgesetzt [17]. Carl Miller (1903-1990), Honorar-
professor fiir Geburtshilfe und Gyndkologe, ist Verfas-
ser bedeutender Studien zur Volkskunde. Im Jahr
1960 erhielt er den kantonalbernischen Literatur-
preis. In seinen «Volksmedizinisch-geburtshilfliche(n)
Aufzeichnungen aus dem Lotschental» (1969) [18]
widmete er der Plazenta ein eigenes Kapitel.

phologischen Aspekten auf physiologische, immuno-
logische und molekularbiologische Fragestellungen.
Es brauchte diese junge Gruppe begeisterungsfdhiger
Forscher um den Berner Gynikologen Henning
Schneider, die das Staunen nicht verlernt hatte und
den festen Willen aufbrachte, ihre ganze Aufmerk-
samkeit dem vergessenen Organ zwischen Mutter
und Kind zuzuwenden und all das zu erhellen, was
bisher im Dunkeln lag.

Henning Schneider

Der erste Berner Forscher, dessen Lebenswerk aus-
schliesslich der Plazenta galt, ist Prof. Henning
Schneider, Ordinarius, Chefarzt und Direktor der

Schneider hat nachweisen konnen, dass der Basalstoffwechsel des Kindes

im Mutterleib nicht seinem eigenen Korpergewicht entspricht, sondern

dem der Mutter.

Die Geburtsstunde der «European Placenta
Group» (EPG) am 24. April 1984 bildet den Anfang
einer neuen Sichtweise, durch Verlagerung der pla-
zentologischen Grundlagenforschung von rein mor-
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Berner Universitédts-Frauenklinik von 1987 bis
2004.

Die Basis der Mdoglichkeiten der Erforschung der
Lebensvorginge ist breit geworden: Biochemie, Mole-
kularbiologie, Genetik, Immunologie, Bakteriologie,
Virologie und Stereologie treten in den Dienst der
Plazentologie. Die Fortschritte sind beeindruckend.
Sie eroffnen der prdnatalen Medizin neue Perspek-
tiven.

Schneider erkannte in der Plazenta einen «Anker»
sowie ein Verbindungs- und Kontrollorgan, an dem
der ungeborene Mensch festgemacht ist. Rezeptoren
vermitteln die Aufnahme und den Transport von
Makromolekiilen [19]. Mit Schneider erreicht die Ber-
ner Plazentologie den «Top of Europe». Schneider
und seine Arbeitsgruppe arbeiteten mit ausgekliigel-
ten «dualen ex vivo (in vitro) Perfusionsmodellen»
(Abb.1). Erst damit wurde es moglich, das Organsys-
tem in seiner Ganzheit naturnahe zu untersuchen
und die Wechselwirkungen zwischen miitterlichem
und fetalem Kreislauf zu studieren. Die Nachgeburt
kann postpartal im Laborexperiment wieder zwi-
schen den «maternalen» und «fetalen» Kreislauf ein-
geschaltet werden. Damit kénnen auch «Grenziiber-
gdnge», wie sie von der Rhesus-Sensibilisierung her
langst bekannt sind, kontrolliert werden. Neue biolo-
gische Untersuchungen tiber feto-maternale Interak-
tionen sind moglich geworden. Vielleicht treten sie
eines Tages in den Dienst der heilenden Medizin.
Dazu gehoren beispielsweise Studien zur Praeklamp-
sie und jlingstens Untersuchungen tiiber die trans-
plazentare Passage von Malaria-Antigenen, um nur
einige der Grundlagenarbeiten von Schneider aus
dem Jahr 2009 zu nennen [20-26].

Im Jahr 2009 hat Schneider in einer experimen-
tellen Arbeit mit der Methode der Zweiwegperfusion
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Abbildung 1

Schematische Darstellung des ex vivo Plazentaperfusions-
modells. (Aus der Dissertation von Veronika Rozehnal,
Greifswald, 15. Juni 2009, 34.)
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der Plazenta nachweisen konnen, dass der Basalstoff-
wechsel des Kindes im Mutterleib nicht seinem eige-
nen Korpergewicht entspricht, sondern dem der Mut-
ter [27]. Der Stoffwechsel des Ungeborenen ist deut-
lich niedriger, als es nach dem Gesetz von Kleiber zu
erwarten wdre. Eine hochst bedeutsame Erkenntnis.
Vorgeburtliche Okologie ist vorgelebte Sparsamkeit
im Umgang mit den Ressourcen. Die Geburt verlangt
vom Kind die rasche Anpassung an eine Umgebung
mit sehr viel hoherem Sauerstoffgehalt. Die Plazenta
ertrdgt eine Anoxie wahrend einer Zeitspanne von
30 Minuten [28]. Kein freitauchender Mensch er-
reicht diese Zeitgrenze. Henning Schneider schrieb
eine neue Organgeschichte.

Aus seiner Feder stammen iiber 250 Publikatio-
nen. Es sind Dokumente, die Zeugnis ablegen von
der Liebe zum Gegenstand seiner wissenschaftlichen
Arbeit, von einer Forschung, die geprigt ist von Sorg-
falt und Verantwortung und die damit wissenschaft-
liche Kultur wiederspiegelt. Schneider war ein Griin-

dungsmitglied und der zweite Prisident der «Interna-
tional Federation of Placenta Associations» (IFPA).
Richard K. Miller aus Rochester, N.Y. ehrte im Jahr
2008 den herausragenden Forscher im Rahmen eines
fiir ihn ausgerichteten Symposiums [29]. Schneider
ist auch Ehrenmitglied der Schweizerischen Gesell-
schaft fiir Gyndkologie und Geburtshilfe.

Epilog

Zahlreiche Berner Forscher studierten den Aufbau
und die vielschichtigen Funktionen der Plazenta.
Die Plazentaperfusion schuf einen neuen Zugang
zum Organsystem. Die Medizingeschichte entfal-
tet die ganze Komplexitdt des Organs und der Pla-
zentaforschung. Fiir Arantius (1530-1589) war die
Plazenta die «Hepar uterinum» [30], wdhrend
Herissant (1714-1773) sie als «Pulmo uterinum»
[31] bezeichnete. Fast zweihundert Jahre liegen
zwischen den beiden Vorstellungen, doch beide
sind richtig. Eine ebenso lange Zeit liegt zwischen
der Entdeckung des Blutkreislaufs durch William
Harvey (1578-1657) und der Beschreibung der
«Circulation im Mutterkuchen» durch den Strass-
burger Pathologen Johann Friedrich Lobstein
(1777-1835): «Solange das Kind in der Gebdrmut-
ter enthalten ist, geschieht in dem Mutterkuchen
eine doppelte Circulation; die eine hidngt vom
Foetus ab; die andere von der Mutter» [32]. Diese
Erkenntnisse wurden zum Fundament des Perfu-
sionsmodells (vgl. Abb. 1).

Die Plazenta ist mehr als die Summe ihrer Teile. In
diesem Organsystem ist alle Lebenspotenz, Entele-
chie, Vollendung als Ziel. Aus einer synthetischen Be-
trachtung ergeben sich gleichrangige naturwissen-
schaftliche und geisteswissenschaftliche Aspekte.
Was Wunder, wenn daher die Plazenta nicht erst in
der modernen Geburtshilfe, sondern in der Kultur-
und Glaubensgeschichte der Menschheit einen be-
sonderen Platz einnimmt.

Das Biologische, wenn man es im Menschen fassen will,
hort auf, nur biologisch zu sein.
Karl Jaspers (1883-1969)
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