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Natur

Sharpey’s Beobachtungen Über die (leci(lua.

(Aus einer Anmerkung zu Dr. Baly’s Uebersetzung von M ill-
ler’s Physiologie, Bd. H. S. 710)

lHiekzu die Figuren u. bis 22. auf der mit dieser Nummer ausge-
gebenen Tafel)

Dr. Sharpey hat sich längereZeit mit Untersuchun-
gen über die Structur und die Funktionen der membrana
deoiriua und der Drüsen des uterus beschäftigt, und hat
dem englischen Uebersetzer von J. Y)iiiller’s Physiologie
folgende Beobachtungenmitzutheilem
»Die im Müller’s Terte erwähntenUterin-Orüsen

findet man, wie jetzt ermittelt ist, bei mehreren Ordnungen
der Säugekhiere, und aus ihrem größernUmfange und ih-
ter vermehrter Seeretion während der Schwangerschast, so-
wie aus der eigentl)ünlichenVerbindung, welche dann zwi-
schen ihnen und den Fötal-Häuten besteht, hat man ge-

schlossen, daß sie wesentlich zur Ernährung des foetus bei-

tküklens Die Uterin-Cotyledonen bei den Wiederkäuern wur-

den von den ältern Anatomen ganz allgemein für Drilsen
gehalten, deren Bestimmung es sey, einen Nahrungsstoff für
den ioetus zu liefern; und in der That hat man beobach-

tet, daß diese Körper wirklich ein fchleimiges Seeret erzeu-

gen. Allein außer diesen Cotvledonen hat M alpighi Drit-

sen entdeckt, welche sich überall auf der innern Fläche des

uterus dieser Thiere öffnen, und die er als Secretionoor-

gane erkannt hat; er hat sie besonders in dem schwangern
uterus des Schaaies beschrieben. (0pp. 1687. vol. II-

I). 220.) Jn der neuern Zeit sind die Uterindrüsen der

Wiederkäuervon Baer von Neuem beobachtet worden, der

älMllcheOrgane auch bei’m Schweine entdeckt hat- UNd Ob-

gleich er sa- irrkhümlichfür Lymphgefåßehält- so W »

doch mit gute Beschreibung von ihnen geliefert und ihre ei-

geenthümlicheVerbindung mit dem Cie nacligewiefmx indem

namllch die erweiterten «s)Jil«indliligi-I1M Dküif kleer Gefäß-
flocktn an der Oberflächedes chorion aufnehmen, welche

bei’m Schweine, seiner Beschreibung nach, durch kleine,
ZW- 1607.

"

I —

hunde.

kreis- oder sternförtnigangeordnete Erhöhungender Mem-

bkan gebildet werden, die einen mittlern oder Central-Ein-

druckuwgeben. erber die Gefäßverbindung zwi-
schen Mutter und Frucht 1828.) Diese Anordnung
ist von E. Weber, welcher späterUntersuchungen über
diesen Gegenstand angestellt hat, mit Recht als eine Ein-

richtung betrachtet worden, welche die Anhäufung des Se-

cretionsstoffes der Drüsen und die Sicherung ihrer wirksa-
men Umspiilung der Blutgefäße des foetus bezwecke. We-
ber hat auch die Drüsen bei den Wieder-keinem autführlicher

beschrieben, und in dim uterus des Kaninchens Drüsen
von derselben Beschaffenheit, wenn auch von verschiedener
Form, beobachtet. Noch später hat Dr. Eschricht in

Cepenhagen bei dem schwangern Meekschweine Uterindrüsen
entdeckt; und in dem schwangern uterus der Katze hat der-

selbe Beobachter oblonge Zellen unter der Schleimhaut ge-

funden, welche er filr Drüsenböl·-len hält, obgleich er ihre
Mündungen auf der innern Oberflächeder Membran nicht ent-

decken konnte-. (I)e organis, quae resp. et nun-. foetus
mammaL inserviunt. Hafen 1837. p. 43.) Da ich

Gelegkvbilk hat«- diese Drüien in dem eitel-us der Hün-
dinnen zu beobachten, und da ich soirohl ihre Beschaffenheit
in den verschiedenen Perioden der Schwangerschaft, als auch

lle Vskhsllmlß zU den Eihäuten untersucht habe, so will ich

hier eine Skizze meiner eigenen Beobachtungen beifügen.
Die Dküien der Schleirnhaut des uterus eistk Hün-

din stnd doppelter Art, einfach und zusammengefrtzt·Die

einfachen Drüscn, welche die größereAnzahl bilden- sind
Mk seht kurze, unverzweigte, an einem Ende gl"icl)lvsseue
Schiciuche iFigur ig. 1,1,); diezuscimmengsseth(2,
baden einen langen Ausfühkungsgang,welchersich in zahl-
reiche, Verwickelie Aeste ihr-sitz beide Arten offnen sich an

der innern Fläche der Schteimhaur durchkleine rundeMün-

dUUgen (Figur 11.), die mit einem epllllelium ausgekleidet
sind und dicht aneinandergeeeiht stehen« Nach der Befruch-
kUng erleiden diejenigen TheileeVer Schlilmhaut, welche mit

dein Eie in unmittelbare Beruhrung kommen, sowie die in
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diesen Theilen befindlichen Drüsen eine merkwürdigeBetäti-
derung. Zwischender dritten und vierten Woche nach der Con-

ception, zu welcher Zeit die Erweiterungen oder Kammern,
welche die Eier enthalten (Figur 13.), den Umfangeiner Wall-

nuß erreicht haben, finden lvir bei der Oeffnung einer fol-
chen Kammer, daß das ritronenförmige Ei von einem brei-

ten Kreise oder Gürtel von villi umgeben ist, welche, von

der Oberflächedes chorion entspringend und mit zahlreichen
Gefäßen versehen, an der Bildung der gürtelförrnigenpla-
centa Theil nehmen. Dieser entsprechend, befindet fich an

der innern Fläche des uterus ein gürtelförmiger, etwas

erhabner Theil (Figur Is. 3), der von kleinen Oeffnungen
durchbohrt ist, in welche die villi foetales aufgenommen
ivekden. und da dieser Theil der Membran in die Bildung
der placenta eingeht und bei der Geburt mit dem Eie

ausgeschieden wird, so wird er mit Recht als die elecidua

betrachtet Diese decitlua ist jedoch kein neues Gewebe,
sondern ein Theil der Schleimhaut, der bloß dicker und ge-

fäßreichergelVOIDM ist, als der übrigeTheil, und die Ver-

tiefungen an ihrer Oberfläche, welche die villi aufnehmen,
sind bloß die etwas erweiterten Mündungen der bereits er-

wähnten (Figur ll.) Drüsen. Während jedoch die einfachen
Drüer bloß eine gleichmäßigeErweiterung erleiden, geht in

den zusammengesetztenDrüsen eine weit merkwürdigereVer-

änderungvor. Die langen Ausführungsgänge dieser Drü-

sen (Figur 12. 2) erweitern sich, unmittelbar vor ihrer Aus-

mündungan der innern Flächeder Membran, zu Zellen, eine für

jede Drüfe (15. lind 16. 4), welche mit einer halbsiüsfigen,weiß-
lichen, kornigenSecretion angefülltund von einem epitllelium
aus-gekleidetsind. Diese Zellen bilden eine Schicht unter der de-

cidua, und indem sie sich aneinanderdrängen,nehmen sie eine

vieleckige Gestalt an (Figur 13.). Am Boden jeder Zelle kann

man den schlauchartigen Ausführungsgangsehen, wie er sich
eben zur Zelle erweitert, und an der Mündung zieht sich diese
wieder zusammen (Figur 14. und 16. 5).

In einer späternPeriode vergrößernsich diese drüsigen
Zellen, ihre Mündungen erweitern sich, und neue häutige
Fortsälze entstehen an der Oberfläche des Eies und treten

durch die Mündungen, von denen sie umfaßt werden, in

das Innere der Zellen. (Figur 16. und 17. 8,8',)
Diese FötabFortskitztverlängernsich vom chorion

und seiner innern Gefäßhaut oder dem endocliokion aus

(6 und 6') und enthalten daher Verzweigungen der Nabel-

gefäße. Sie sind größtentheils,wenigstens Anfangs, hobl

oder sackförmig,und einige von ihnen zeigen eine Zeitlang
eine kleine Communicationsöffnung(8) zwischen ihm Höhle
und dem allgemeinen Sacke des ehorion oder vielmehr sei-

ner innern Gefäßhaut, die sich jedoch bald schließt; endlich
werden sie in der Structur dtll Villi sehr ähnlich, und un-

terscheiden sich von diesen nur durch ihren Umfang und ihre
Form. Je weiter die Schwangrkschaft von-irrtt, desto mehr
Mhmen die beschriebenen Theile an Umfang zu, die villj

werdendurch Verzweigung tomplirirter- und auch die Fötak
Fortfale treiben jahlreiche seitlirhe Spkößlingehervor: aber
ihre breiten, flachen Enden, welche die Mündungender

Dtüsm- Zellen Verschließen,sind glatt und eben, und mit
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einer Verlängerungdes epithelium, welches die Zellen aus-

kleidet (Figur 17. die punctirte Linie), bedeckt. «Die Gefäße
der Mutter oder der elecitiua liegen überall dicht an der

Oberflächeder villi an und füllen die Zwischenrtiumezwi-
schen ihm-n AUSZ ebenso umfassen sie genau die FötalsFort-
säbe, mit Ausnahme der Spitzen derselben, welche, wie frü-
htk aus«-SEND mit dem Secrete der Drüsenzellenin Berüh-
rung stehen« Diese Gefäße der Mutter verzweigen sich zu-
erst, bei ihrem Austritte aus dem uterus, auf den Wänden
der Zellen, durch welche sie unterstütztwerdens sobald sie
sich aber den Und der Oberflächedes Eies nähern, bil--

den sie ein dichtes Netz-verk, dessen Verzweigungen durch
kein häutiges Gewebe unterstütztwerden, so daß es in den

letzten Perioden der Schwangerschaft den Anschein hat, als

wäre das Zwischengewebe der decitlua verschwunden und

ihre Gefäße allein zurückgebleben.Bei der Geburt gehen
diese Gefäße der deoirlua mit dem Eie fort, und auch die

Wände der nun bedeutend erweiterten Drüsenjellen trennen

sich größtentheilsvom uterus, indem sie nur den Boden,
mit der runden Oeffnung des Ausführungsgangesder Drü-

fen, in seiner Mitte zurücklassen.
Aus dieser Beschreibung geht nun hervor, daß sich in

der place-im der Hündin eine Einrichtung vorfindet, durch
welche ein von den erweiteitJi Uterindrüsn abgesonderter
Stoff mit den Gefäßen des foetus in nahe Berührung ge-
bracht wird, und wenn man erwägt,daß auch in verschiede-
nen andern Thieren eine ähnlicheVol-richtung angetroffen
wird, so ist es nicht unwahrscheinlich, daß bei den Visi-

paris im Allgemeinen ein von dem literinsysteme mittelst
eines drüsigenApparate- abgeionderter Stoff von dem Festtu-
systeme absorbirt wird lind demselben zur Nahrung dient.

Jedoch ist dieses eine Frage, deren definitive Lösung erst nach
einer ausgedehntern Untersuchung erwartet werden darf.

Die menschliche riecidua. —- Oiese Beobach-
tungen in Betracht der clecitlua des Hundes veranlaßten
mith, die menschliche tlecitiua, besonders aber ihr Verhält-
n:ß zur Schleimhaut des uterus, von Neuem zu untersu-
chen, und ich will hier kurz das Resultat dieser Untersu-

chung anführen, obgleich mir Weber, wie aus Müllers

Angabe in seiner Physiologie hervorgeht, in vielen Dingen
zuvorgekommen ist. Indessen muß ich bemerken, daß meine

Resultate ganz unabhängigvon Weber’s Beobachtungen,
und zwar noch bevor ich das Original von Müller’s

Werke- in welchem sie angeführt find, gesehm hackt- ek-

folgt sind.

In verschiedenen Beispielen, wo alle Gründe vorhan-
den tvaren, zu glauben, daß vor Kurzem eine Btftuchtung
stattgefunden habe, und wo das ovurium ein frisches cor-

pus luteum enthielt lind am uterus derUeberzugder

hinfälligen Haut deutlich bemerkt werden konnte, obgleich
man kein Ei entdeckte, schien die del-Hiqu an manchen

Stellen HJ Zoll dick, offenbar von der verdickten Schlem-
haut gebildet zu seyn. Die Oberfläche derselben zeigte eine

Menge kleine-r, runder Oeffnunth (Fiqllr ls.), welche, wie

man an einem Vertieal-Durel)schnitte sah, dm schiauchakeis
gen, verlängertenund ekwtkkttltn Drüsen der Schleier-ballt
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angehörten.Diese Schläuchewaren mit einem weißen epi-
thelium überzogen(1,), welches sie sehr deutlich machte;

gegen ihr tieferes und, ohne Zweifel, geschlossenesEnde hin
waren sie stark gewunden, und an manchen Stellen schienen
sie bis zu einiger Tiefe in das Gewebe des uteisus einge-
senkt zu seyn. Ob sich einer von ihnen verästelte, konnte

ich nicht bestimmt ermitteln. In einem Präparate des Dr.

John Reid enthielt der user-us ein junges Ei, aus dern

man schloß,daß die Befruchtung ungefähr vor vierzehn Ta-

gen stattgefunden. Die eleciclua ver-a war an der Ober-

fläche etwas gerunzelt; sie hatte das gewöhnlichesiebförmige
Ansehen, und die Vertiefungen waren zum größtenTheil
weiter, als in den früher erwähnten Beispielenz doch die

kleineren Oeffnungen zeigten noch den Character der schlauch-

artigen Orüsen, dagegen andere einen deutlichen Uebergang
zwischen diesen und den größernbildeten. Wenn man einen

mit der Oberflächeparallelen Durchschnitt machte, so sah
man, daß viele dieser Vertiefungen bei einer schmalen Mün-

dung eine verhältnismäßigweite Höhle hatten. Aus diesen
und andern ähnlichen Beobachtungen glaubte ich, schließen
zu können, daß die Oeffnungen auf der Oberflächeder de-

cidua, welche ihr das bekannte siebförmigeAnsehen geben,
wie sehr sie auch in den späternPerioden der Schwanger-
schaft modifirirt werden mögen, ursprünglichnichts Anderes

sind, als die Mündungen der Drüsen der Schleimhaut des

uterus, und daß diese Membran, wie bei’m Hunde, auch
bei’rn Menschen sich in die rleciclua umwandelt und bei der

Geburt aus dem litekus ausgeschieden wird —- eine An-

sicht, die, beiläufigbemerkt, aus andern Gründen auch von

mehreren Physiologen des Eontinents angenommen worden

ist. Jn einem uterus, von dern man annahm, daß er

vor Kurzem befruchtet worden sey, und dessen Gefäße sehr
fein mit Eochenille inficirt worden waren, erschien die

Schleimhaut oder beginnende deciclna überall von einem

Netzwerke von Blutgesäßen durchwebt, in dessen Mitte man

die schlauchartigm Drüsen sah, deren weißes epjtitelium
mit der sie umgebenden Röthe einen starken Contrast bildete.

Jn vorgerückternPerioden der Schwangerschaft bilden die

Venen der eleciilua weite verzweigte Eanäle in der Sub-

stanz dieser Membran, welche mit den Venen des utetsus

frei rommuniciren. Wenn man diese Veneneanäle der ele-

citlua mittelst eines Blasebalges aufbläs’t, so dringt die

Lust häufig durch die Oeffnungen an der Oberflächedieser

Membran, welche wir als die Mündungen der erweiterten

Uterindrüsen betrachtet haben; nnd hieraus könnte man

schließen, daß zwischen Venen und Drüsen eine natürliche

Eommunication bestehe Nichtsdestowenigerbin ich geneigt,
zu glauben, daß die Venencanäle nnd die drüsigenZellen
zwei getrennte Höhlen-Systemein der riecirlua bilden, die

dukch sehr dünne Wände voneinander geschieden werden,
Welche leicht zerreißbarsind.

EIN Einwurf gegen die Ansicht, daß die decjdua bloß
die veränderteSchleimhaut des uterus sey, ist der Um-

stand, daßsich mich derselben die Einhüllung des Eies von

der der-tecanrener welche mit der decielua vera zu-

saMWUhAUZkund, wie die meisten, wenn auch nicht alle,
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Physiologen glauben, gleichen Ursprungs mit dieser ist, schwer
erklären läßt. Indessen wird die Stärke dieses Einwurfes
durch den Umstand vermindert, daß die decidua reilexa,
obgleich mit der ver-a zusammenhängend,doch nicht in ih-
rer ganzen Ausdehnung- wenigstens nicht in den gewöhnli-
chen Fällen, denselben Character zeigt, wie diese; denn ohne
auf die Verschiedenheiten Gewicht zu legen, welche gewöhn-
lich von den Autoren angegeben werden, kann ich versicheru,
daß in mehreren von mir untersuchten Fällen die deciciua
retlexa an einem großen Theile ihrer Oberflächejener klei-

nen Oeffnungen entbehrte, welche für die ver-a so charac-

teristisch sind, und daß diese hauptsächlich,wenn auch nicht

ganz, auf ein gürtelförmigesStück zunächstdem Umbie-

gungswinkel, d. h., auf den der veka zunächstliegenden
Theil, beschränktwaren. Nun, wenn sich diese Beobach-

tung allgemein bestätigtfinden sollte, so würde es nicht nö-

thig seyn, anzunehmen, daß die Schleimbaut des uterus

sich über die ganze Oberfläche des Eies verbreite, um die
clecielua reliexa zu bilden; und obgleich ich jetzt, bei einer

so beschränktenBeobachtung, noch nicht im Stande bin,
eine bestimmte Ansicht, besonders bei einer so anerkannt

schwierigen Frage, auszusprechen, so läßt sich doch wenig-
stens, als eine möglicheErklärung, annehmen, daß das

kleine Ei bei seinem Eintritte in den uterus entweder ganz,
oder an demjenigen Theile, welcher nicht an der innern Fläche
des uterus adhärirt, von einem LymPh-Ersudate bedeckt

wird (Figur 19. l,); daß ferner bei’m Größerrrerden des

Eies eine kreisförmigeFalte (2« 2') der veränderten Schleim-
haut (2) (elecir1un), von dem adhärirenden Theile aus,

dasselbe in einer größern oder geringern Ausdehnung um-

giebt und späterden siebförmigen,gürtelähnlichenTheil der

elecitlua tsetlexa bildet, während der dünne, glatte Theil
dieser letztern Membran, welcher vom Umbiegungswinkel ent-

fernter und mit Oeffnimgen nicht versehen ist, durch eine

Ausbreitung plastischerLymphe (1«) gebildet wird. Vielleicht
ist auch folgende einfach-re Erklärung nicht unzulässig,näm-
lich, das- das Ei, wenn es in den uterus gelangt, sich in

die dann aufgelockerte und weiche Schleimhaut einsenkt und

bei seinem späte-mWachsthum diese vok sich heitre-ihn wei-

cbe sich dann um dasselbe hetumlegt Und so die teile-Xa
bildet.

DksJOhn Neid hatte bereits früher die röhrenförmille
Structur der Schleimhaut des uterus beobachtet und

wurde in Folge einer Untersuchung eines vor Kurzem be-

fruchteten utetsus zu dem Schlusse geleitet, daß eine der

frühestenVeränderungen,welche nach der Befruchtung ein-

treten, eine stärkereEntwickelungder röhrigen Structur sm·
und vermuthete nun, daß dieses mit der Bildung der dein-
dua in Verbindung stehe; indessen glaubte er nicht, daß
die Schspsmbauk ssch in die elecielua umwandele, sondern
war mehr zu der Annahme geneigt, daß diese Von dm Röh-
MI dik Schleimbaut abgesondert werde-«

Ueber die vasa 0mplla10·mesakaica sagt
derselbe Beobachter Folgendes:e

sDie Gefäße des Nabtlblaschms —-

vasa 0mphalo-
mesaraica —- siud in einem

demllZnSharpey gehöri-
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gen Präparate von einem menschlichen Embryo außeror-
dentlich schöndargestellt, und da mir die Erlaubniß zu Theil
wurde, eine Abbildung non diesem Präpakate zu machen,

so füge ich sie, nebst einer Beschreibung dieses letztern, hier
bri. Figur 20. ist eine Skizze der Abbildung.
tirte Ei maaß ungefähr lz Zoll. Vom chorion (l) er-

streckten sich zahlreiche und starke viIH zu demjenigen Theile
der decir.iua, an welchem der Nabelstrang befestigt war.

Das amnion (2) ist geöffnetund am Boden seiner Höhle
sieht man den foetuz liegen. Die größteLänge des koc-

tus betrug 1357 Zoll; die Länge des Kopfes vorn Scheitel
oder dem höchstenPunkte bis zuni Einschnitte unter dem

Kinne betrug Zoll. Das Nabelbläschen(3), etwas über

Tr» Zog im Durchmesser betragend, war, als das chokion

entfernt wurde, an der-äußernFläche des amnion adhäri-
tend geblieben. Die Länge des Stiels, von dem Bläschen

bis zu dem Puncte, wo er in den Nabelstrang krat, betrua

373 Zoll. Bei der Eröffnung des abrlomen, des foetus

und des Nabelstranges fand man, daß der Darm (4), in-

dem er den Magen verließ, eine Wendung nach Rechts

machte, dann, rückwärts sich umbiegend, durch den Nabel

in den funiculus umbilicalis trat, in welchem er zuerst
gestreckt (5) verlies, dann drei Windungen machte, dann

wieder gestreckt in das abdomen zurückkehrte(h") und am

untern Ende des Körpers sich endigte. Dieser gestreckte, rück-

kehrende Theil war der Dickdarm, wie man an dem begin-
nenden coecum sehen konnte, welches da her-vertrat, wo

die Windungen innerhalb des Nabelstranges eiidiate11. (S.
Figur 21.). Die Nabelvene konnte im funioulus leicht

verfolgt werden, und in der Baurhhöble sah man sie

in den untern Theil der Leber (9) treten, wo sie mit

den Jntestinalgefäßen(vena portarum? s) verbunden war.

Auch die Nabelarterien (12) konnte man leicht sehen.
Wenn man den dünnen Stiel des Nabelbläschens rückwärts

gegen den foetus hin verfolgte-, so sah man, daß ders.lbe

da, wo er sich dem Darme näherte, aus zwei Filamenten
bestand, welche durch die Windungen des Darmes vonein-

ander getrennt waren Nach einer vorsichtigen Durchschnei-
dung konnte man den einen Faden (11) rückwärts bis zu
dem im abriomen befindlichen Theile des Dünndarms ver-

folgen, mit dem er fast Unmittelbar unter dem Magen zu-

sammenstieß,indem er am Vereinigungspuncte etwas weiter

wurde. Dieses schien die vena otiiplialrj-ii1esar·aicazu

sehn. Der andere Faden (10) nahm aus den vasa me-

senrerica seinen Ursprungs Diese letztern Gefäße schienen
mit einem dick zugespitztemAnfange nahe der ersten Biegung
des Darms zu entspringen, der sie in der Concavität seines

Bogens umfaßte; als-Dann Vekliefen sie gegen denjenigen
Theil des Darmes hin, der im Nabelstrangeenthalten war,

wobei sie sich in drei oder mehrere Hauptäste theilten; und

aus der Mitte eines diese-C Weste trat der zweite Faden des

Stielesder vesicula umbilicalis (die art on1p11alo-1«nesa-
ralca) hervor. Dieser Ursprung der NahrbGekrösarterie ist
in Figur 21. dargestellt. Einen Theil der Scheide dessh-

beistinges sieht man in Figur 20. (13). Die Übrigenana-

romischenVerhältnisse,die man in diesem foetus beobach-

Das abdr-

«

Figur 22. dargestellt.
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tete, waren folgende: Der Augapsel (l4) war von einem-
kreisförmigenRande — der okbita —- umgeben, hatte aber

keine Augenlider. Das äußereOhr (15) zeigte, zwar schwach
angedeutet, den lielix, antihelix," Magus-, antitragus
und die COUOIIELwar aber kaum über die Fläche erhoben.
Eine prominirende Nase war nicht vorhanden. Die Nasen-
löcher bildekm zwei runde, weniger, als le Zoll voneinan-

der getrennte Oeffnungen,Von deren jeder-, eine weiße
Linie, sich abwärts und etwas nach Außen zum Munde

erstreckte, welcher eine weite Queerspalte von YEHZoll Länge
bildete und beinahe in gleicher Höhe mit dem Ohre sich be-

fand. Die Ertremitäten waren deutlich in Ober- und Vor-

derarrn, Ober- und Unterschenkel abgetreiltz die Finger und

Zehen erschienen an dem breiten Rande, welcher die Erne-
mitäten endigte, wie runde Läppchen,währendsie höher hin-
auf durch Furchen getrennt waren. E,

In einem andern jüngernFötus (dessen Länge YHZZoll-

betrug) ist der Faden, welcher die vena omp11a10-mesa-J
raica zu seon scheint, noch weiter im abclomen Verfolgt
worden, nämlich zu der Membran unter dem Darme, und

wahrscheinlich auch zu den Gefäße-INWelche in der Contarii-
tät des ersten Darmbogens liegen. Dieser foetus" ist in

Der Darm ist queer durchschnitten
worden, und unter demselben sieht man das feine Filament
oder Gefäß verlaufen.]

"

Erklärung der Abbildungen.

Figur 11. und 12. Uterindrüsen des uterne einer Hündin, um

zwölf Durchmesser vergrößert. Fiaur l2.-Mündungen an der in-
nern Fläche. Figur 12 Ein Vertitaldurchschnitt. — I, l, ein-

fache Orüien.v 2, L, zusammengesetzte Drüsen.

Figur Is. Natürliche Größe. Eine-g öffnete Höhle des ate-

ruyu Das Ei entsrr11l. — Z, Die tiecidnn mir ihren Oeffnun-
grn. 4, Hier ist ein Theil der decirlna entfernt, um die zellen-
artigen Erweiterungen der Drüsen unter derselben zu zeigen;

·

Figur l4. Einige bloßgelegteDrüsenzellen- um drei Durch-
messer vergrößert. — 5, 5, Die Miindungrn der Ausführungs;
gänge arn Boden der Zellen. .

Figur 15. Natürliche Größe-. Ein Vertitakdurchschnitt der

Wände einer Uteruehöhle in einer etwas spatern Periode, als in
Figur is. — Bei 2 sind die Häute auseinandergerissen, um die

Ausbreitung der zusammengesetzten Drüscn zu zeigen; 3,« Die

decielua. 4,« 4-« Drüsrnzellen.
Figur 16. und 17. Jdealzeichnunz Links Theils der deciduja

und des Eies voneinander getrennt, um ihr geglensritigesVerhält-
niß zu einander zu zeigen. —- 2, Z- 4, 5,. wie III den frühetli Fi-

« guten. 6, chorion. 7, villi. 8,« 8,« Fötalkaksålzesdes chorion.

Figur 18. Zwei dünne Segmente einer menschlichen discidua

nach einer frischen Befruchtung,- auf schwarzem Grunde betrachtet; sie

zeigen die Oeffnungen auf der Oberfläche WI Haut-»Bei « find
diese um sechs, bei B um zwölf Durchmesser vergießt-eh Vei1
sieht man den Ueberng des epirhelium innerhalb der Oeffnung-In;
bei 2 ist es abgelös't.

Figur 19. Jdealzeichnung der Jnsetkspn US Eichrns an der

innern Wand des uterus.

Figur YO. Omphalo-mesenterl·fck.leGefäße des Nabelblåschers.

Figur Li. Ursprung der art. OMPIWOmesenterica.

Figur see- Veriaak des zum Nabelblåechenlaufenden Ge-

fäßrs..



Misrellem

Ueber die chemischen Charactere der Spermatos
zoön hat Herr Gulliver Beobachtungen mitgetheilt. —: Die

Spermatozoön der Säugethiere sind ganz eigenihiimlich darin, daß
sie der Wirkung vieler kräftiger Reagentien widerstehen. Sie werden
wenig oder gar nicht afficirt, durch Salpeter-, Salz-, Essig-,
Oinl- , Weiustein- und CitronensSäure, durch Salzauslösungenoder

durch kaustische Alkalien. —- Aber auf die SpiraluSpermatozoön
der Vögel wirken die Essig- und anderen vegetabilischen Säuren
energisch. Doch ist es sonderbar, daß die cylindrischen Sper-
matozoån der Vögel, ivie die der gewöhnlichenMauerschwalbe, den
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Sperinatozoänder Säugethierchinsichtlichder chemischenCharac-
terc nahe verwandt sind. — Wenn die Saamlnfliissigkeit eitle

große Menge von Körperchen enthält, so wird sie durch Alkalien
und durch Salzauflösungenschiiell fadenzielend,

— dieselbe Wir-

kung, ivelche diese Reagentien aus andere, eine Menge Zelleiikerne
enthaltende, thierische Fliissigkeiten ausüben.

Die Anwendung der Galvanoplastik zur Aufbcs
wahrung menschlicher Körper hat Herr I)--. Cornay zu
Paris versucht und der Academie der Wissenschaften daselbst gemel-
det. Er hat nämlich einen menschlichenKörper einbalsaniirt und
diese Mumie durch den galvanoplastischen Proces) ganz genau mit

einer Lage Kupfer iiberzogen.

Bemerkungen über eine seltene Form von entei-

nolnkh

Von Thomas Dorrington.

Es giebt eine Form von carcinoma, von welcher uns wenige
Fälle bekannt gemacht worden sind, welche, wegen ihrer Seltenheit,
auch nur selten in systematischen Werken erwähnt wurde, und die

doch. ihrer Eigenthiimlichkeit halber, die Aufmerksamkeit des spa-
tbologen wie des practischen Arztes auf sich zu ziehen verdient.

Diese Form des Leidens ist aber um so wichtiger, als sie, das Le-

ben aufs Höchste bedrohend, weder in ihren localen, noch allgemei-
nen Symptomen den verderblichen Feind ahnen läßt.

Der Grundcharacter des Uebels besteht in krebsartigen Ablage-
rungen von knotiger oder kugelförmig-erGestalt, zuweilen verein-

zelt, zuweilen zusammenstoßend,unter der Haut- und im ganzen
oder fast im ganzen Patenchyme innerer Organe; ein Character,
welcher genau ausgedrückt werden könnte durch .«,carcin0maglobo-
sum disseniinalinnix Meine Aufmerksamkeit wurde auf diesis Lei-
den durch einen Fall gelenkt, welcher mir diesen Sommer ausstieß;
ähnliche Fälle kamen Mr. J. Aruold Harrison. der den Sec-

kionshkfnnd mir gütigst mittheilte, lind Mr. Sumuer von Li)mm
in Cheshlte vor, von welchem letzteren Falle ich nur einige That-

sacheii aus einem Briesr des l)r. Kendrick an Mr. James Bo-

lver Harriugton entnehmen konnte, in welchem auch unter An-

dktkm aus die zweiunddreißiuste Nummer von Cruveill)ier’s
Anntomie Palliologique ein cui-fis humnin verwiesen wurde, —

wo ein ähnlicher Fall, nur von melanotischem Character —— auf
zwei Tafeln dargestellt ist. ——- Folgendes sind die bibliographischen
Notizeii, welche ich über diese Krankheits-form zu sammeln ver-

mochte, mit Uebergebung des mir ungeläusigen Deutschen.

Abernethy in seinem Werke über Geschwülste 1804-1VAV-

glaube ish, der Erste, welcher diese Art von Krebs unter dini Na-

men von «kiioter:förmigenl Sarcoin«
— saurem-ei inberculkitnui —-

erwännte. Er erklärt-es fiir ein seltenes, aber höchst bösartiaes
Uebel und erzählt zwei Fälle davon. Bgyle giebt in seinem

Werke über Plit.liisis, Paris 1810 die Geschichte eines Falles,·wel-
cher deutlich dieselbe Beschaffenteit bat, indem er ihn bezeichnet
Mit Vereinigung von krebshafter und knotigcr Schwindsutbtin
einer Spekspki,weiche von einer krebshaften Dyscrasle in hohem
Grade heimgesucht war. Es fanden sich dort nur drei Hautan
WÜchs-3,weshqu klinp besondere Aufmerksamkeit dem Falls Alschfnkk
WEIde Alibert beschreibt in stiller Nosoiogie naturelle dies-is

LUan Als eine von i7u!·(;iii()iiiiiVetsckllcdelleFOUN- Unkkk dem Na-

riicn: «(:an(:er glol)()sus. Rayer fOlec ihm in seinem Werke
über die Hautkraukheiren, indem er drei ähnliche Fälle berichtet-
welche er unter den viskschjkdknm Namens cnuoer iuollusciforiiiis,

unde.

c. laue-eitles und c. eucephaloidps galt-ne aponeuroticue et ist-gies-
nis pnbicuo beschreibt. Cruveilhier in seinem großen Werte-
Aiiutomie Putliologique du corps liumain giebt einen sehr ge-
nauen Bericht des Sectionsbefundes von einem Falle dieses Lei-
dens mit zwei sehr schönenTafeln, in seinem Zzsten Hefte.

Seitdem ist, meines Wissens, nichts weiter über diese Krankheit
öffentlich initgetheilt worden, wiewohl sie nicht so gar selten vor-

zukommen scheint, und indem ich nun die Hoffnung hege, daß die-

ser Abschnitt zu weiteren Untersuchungen leiten werde, habe ich
meinen und Harrisoii’s Fall, sowie den des Cruveilhier,
genauer aufzufassen versucht, und theile dieselben hier mit.

Frau Massen, 6.) Jahre alr, eine verheirathete Frau mit
Familie-, mit einer von Na«ur starken Constitution und sebr ge-
sund, war mehrere Monate hindurch bedeutenden Anstrenaungen
ausgesetzt gewesen. oft fehlte ihr die nächtlicheRuhe, sie setzte sich
der Feuchtigteit und Kälte aus und trank reichlich, Bald darauf,
und zwar vor ungefähr neun Monaten, erschien eine Geschwulst un-

ter der Haut, in der Nähe- der Rippen, wo di—.seden Grund der

rechten Achselhöhlebilden. Sie ließ sih nun von einem bekannten

Quacksalber in der Nähe von Manchester, gewöhnlich der »Oui-
Held-laue« Doctor genannt, behandeln, welcher ein Pflaster darauf
legte u. s. ro. Jhr Allgemeinbesinden sing bald an, beträchtlich zu
leiden, sie ward allmälig schwächer und verlor den Appetit. Ge-

gen sechs Wochen nachher bemerkte sie eine Menge beweglicher Ge-

schwülste unter der Haut des Stammes, welche nibt eber ihre
Auimkkksamkklk Alls sich gezogen zu haben s.·«.jsientii, als bis sie ltl

beträchtlicherAnzahl vorhanden waren. Am 19. Juni 1841 kam

sie in Meine Behandlung Die ursprüngliche (sjescl,nr-ulst, in der

Nähe Ver ANHANG- bcltte ganz das Aussehen einer unempfind-
lichkkb VALENTIle lymphatischen Drüse, indem sie unter der»H0Ut
leicht Verschiwa Und schmerzlos war, ausgenommen, wenn sie ge-
druckt wurde. Die anderen Geschwulste waren sehr zahlreich und

allgemein über die Oberfläche des Stammes verbreitet, fltzk OUf
gleiche Weise Auf der Vorderseite, am Rücken und in den Seiten;
die Giiedniaßen waren frei davon. Sie waren von der·Größe
einer Erbse bis zu dtr einer Walnuß und ve:-s.«l-is.«deuin ihrer
Gestalt- indem einige vereinzelt und rundlich, anders gklepdr ira-

ren, als wenn mehrere vereinigt irärenz sie wart-n unempfindlich,
ausgenommen, wenn sie so stark gedrücktwurden- daß sle sich ein-
fentten und zwischen deni Zellneivebk verschwanden. Einige von

llJMU Verschwunden, nachdem sie«eineqewksskGksßeCkkkichthattein
freiwillig, indem sie auf dem Orte, NUle fullle eingenommen
hatten- einen dunkeln, ecchymosenattigNlBlickszittiickließeihäbrlich
den Wirkungen einer Quetschlmg- MkchU ljlslcn gleichen Verlauf
nahm, gelblich ivurde und verschlv011d—«·Ellllge der Geschwulste
wurden Von Zeit zu Zeit bläulich«0·dtrllvide, die Haut Tiber ihnen
ward dünn und platzte- Woraus TUUSE Wenige Tropfen Blut flei-
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sen und in einen trockenen Klumpen auf der Haut sich Vtkdkchkks
ten. Im Allgemeinen waren die Geschwülste farblos, nur die Haut-
decken waren anscheinend abliorm durch ihre Gegenwart unter den-

selben. Außer diesen war noch zugleich eine Anzahl anderer Ge-

schwülsteda, welche in der Hautsubstanz zu wurzeln schienen- ganz

oberflächlichwaren, und etwas über die Haut hinausreichten. An

Größe variirten sie von der eines Stecknadelknopfes bis zll der einer
grünen Erbse, an Farbe waren sie purpukkokh- an Aussehen kzwi-
schen einer Warze und einem Muttermales die meisten derselben
blieben die ganze Krankheit hindurch, wahrend andere eine kleine

eccnyiaasis unter der Epidermis zu bilden schienenund dann ver-

schwanden.
Die allgemeinen Symptome waren: große Schwäche, beträcht-

liche Abmagerung, Schlaflosigkeitzpkvfuse Nachtschweiße, gänzliche
Anorerie, dunkelgefärbterUrin, eine entschiedene Neigung zur Ver-

stopfung- Zunge roth, gerunzelt und trocken, Puls 120, klein und

schwach, tiefsihender Schlnerz in den Lenden und unteren Ertrenlis
taten.

Jch war wegen der zu verordnenden Mittel sehr in Verlegen-
heit und verschrieb

Knli hydroiodici gr. xx«vB-
Tillct. Gelitiallac compjor.
Aquao ad VJJJ

M. caplatllr taki-l die-.

B- PUUL Rilei compos. gr. x

P—PH« omni nocte anwenden-.

Im Laufe der Woche fand ich, daß der Puls und die steigende
Schwächestärkere tonica verlangte. Der Darmcanal war so we-

nig durch die zusammengesegte Rhabarberpille angeregt worden,
daß ich folgende Pulver substituirte, und andere hinzufügte, welche
Opium enthielten, um Schlaf zu bewirken-

le Chinini bisulpilurici gr. xxjv
AcilL sulpllnr. diluti
Title-t. Hyoscyami

—- Lavnntiulac I ij
Aquae ad

«
Zeij

M. capt. tcr in die.

ljc Pulv. Jalap. comp. Zli
omni alterlla malu- suchenden

h Puls-. Opii gr. j
— Glycyrrhizae gr. vj

M. d. s. gegen Abend vor Schlafengehen zli nehmen.

Patientin sing bald an über Uebligkeit bei’m Erblicken von

Speise zu klagen. und diese gestaltete sich bald zu anbaltendem, hef-
tigem Erbrechen, besondersnach deni Essen oder Trinken, Um.

Mehrere Geschwülstezwng slch, und einige derselben, wiewohl in

kleiner Anzahl, selbst auf den Extreniitäten. Patientin wllrde sehr
schwach, wenn sie aufstehen wollte; sie blieb nun gänzlich liegen;
des Urin wurde sehr sparsam und setzte ein braunes Sediment ab.

Das Aussehen ward gelb und Pat. magerte schnell ad.

Alle Arzneiniittel wurden jetzt bei Seite gesetzt, mit Ausnahme
der Opiate.

Is. Juli. Sie ist fktzk·sehrabgemagert, Augen eingefallen-
Gesicht sehr bleich. Sie schtvtbt fortwährendsehr reichlich, und der

Körper ist mit sodann-la bedeckt. Sie genießt nichts als ein We-

niq Theez das Erbrechen dauerte in Zwischenräunlen bis gestern
Morgen, wo es aufhörtezSle Ist seht schwach und wird leicht
schwindlich , wenn sie sich bswigk spuls 120, klein und schwach.
Sie hustet ein Wenig von Zelt zU Zelt»

16. Juli. Sie wird immer abgezehrterund schwächen das
Erbrechen kehrte seit dem isten nur ein Mal zurück; häufiges

zufließenseit den letzten zwei Tagen, leichtes ocelema am rechten
eine.

19i Juli- Sie starb halb drei Uhr Mdkgmss Jn den legten
wei oder drei Tagen hatte sie blutige Stuhkk.- Welche von einer

kaffeesahähnllchknFarbe waren.
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Section 32 Stunden nach dem Tode.
Der Körper war sehr abgemagert und bleich, und der Ge-

schwülste,welche seine Oberflächeeinnahmen, waren vielleichtan 200.

Bei nähererBetrachtung der Hautdecken fand sich, daß die
Auswüchse lln Unterhautzellgewebe ihren Sitz hattenz einige von

ihnen jedoch hingen genau mit der Haut zusammen, waren aber

unabhängig von derselben ;gebildet. Aehnliche Afterorganisationen
fanden sich in den meisten Eingeweiden. Jhr Sitz war einst im
Zellgewebe, zuweilen im Drüsenparenchym, und zwischen Muskel-

sibern. Ihre Gestalt war rundlich, wenn sie nicht zusammenge-
drückt wurdens zUIVSUMWüten sie vereinzelt, zuweilen in Haufen
vereinigt, Und durch Zellgewede verbunden.

Die Consistenz und Farbe der Auswüchse variirten im Ver-

hältnisse zu der Länge ihres Bestehens. Einige waren fast klirr-

pelartig, einige ziemlich weich und gelblichim Mittelpunkte, uild

von diesen enthielten einige wenige griesige Materie; andere waren

beinahe markähnlich, mit einem Flecke von ausgetretenem Blute in
der Mitte, oder kleinen Ecchynlosen durch die ganze Substanz hin-
durch; andere waren noch weichen ein Gemisch von Marksubstanz
und Blut darstellend , nicht unähnlich Erdbeerrn in Milch. Eini-

ge bestanden aus einer Art von cysijs aus verdichtetem Zellgewebe,
welche eine chocoladebraune oder schwarzbraune Substanz, so dick
wie geronnene Milch, enthielt; andere waren weicher, bestehend
aus einem Sacke, der voll einer trüben- dünnen, röthlichem chocolak
defarbigen Flüssigkeitgefüllt war (wahrscheinlichursprünglichBlut);
und endlich konnte man deutlich erkennen, ob die Auswüchse Flecke
von ausgetretenem Blute gewesen waren, in deren Nähe sich gi-
wöhnlich andere Auswüchse befanden, oder nicht. Ihre Farbe war

verschieden: weißlichgelb, grau, bläulich, braun, roth und schwärz-
lich. Der tun-or- welcher zuerst in der Basis der Achselgrube die
Aufmerksamkeit aus sich gezogen hatte; war eine lynlphatische Drü-
se, von der Größe einer kleinen Wallnnß, in Verbindung stehend
mit vier oder fünf anderen tiefer in der Achselgrube sitzendem
Sie bestanden alle aus einer braunen Masse, von der Consistenz
eines weichen Kittes, hier und da mit eitler früher anscheinend
lymphatischen Masse durchweht (in cellularen Streifen). Diese
waren die größten Unterhautauswüchse, einige übertrasen die Grö-

ße eines Stecknadelknopfes nicht.
Thorax: Ein jeder Pleurasaek enthielt in seiner Höhle

gegen acht Unzen einer blutig serösen Flüssigkeit. Jln Zell-gewe-
be des nledinsiillum anterior fanden sich mehrere Tumorenz eine

Gruppe derselben voll dem Umfange einer sehr großen Wallnuß,
in der Mitte gegen zwei Drachmen einer trüben, röthlich-choto·
ladesarbigen Flüssigkeit enthaltend, saß vor der aorta eurende
Die Oberfläche der Lungen, so wie das sparenchym derselben,
war mit ihnen hier und da besetzt, und in einem oder zweien der

größeren Tumoren in den Lungen war nicht »Ur ctntrale Erwei-

chung, sondern wirklicher Eiter, insofern dieses sich nach dein Aus-
sehen bestilnmen ließ. Die Lungen waren theilweise ödematös,
sonst aber gesund Der Herzbeutel enthielt gegen 1!.- Unzen Blut-
serum. Es fanden sich auch Auswüchse unter der scköfen Mem-
bran an der Außenseite des Herzens, in der Muskelsubstanz,wel-

che blaß und schlaff war und unter der seröstn Hülle der Herzohe
ren und Kammern. Dieses Organ war im eigentlichstenSinne
des Worts mit Tumoren besetzt, doch waren sie hier kleiner und

fester, als anderswo.

Der Unterleib: Die Höhle des pekitonneum enthielt unge-
fähr 16 Unzen Blutserum. Das Netz war an dem vorderen Theil
des Beckeneinganges festgeheftet und war snst schwakic VON Farbe-,
sowie auch ihm gegenüber das die Bauchmuskekn auskleidende pe-
ritonaeurn. Diese Färbung bot, wie ich VikMUEh?-eine Art von

,,melanosis sslul«iilln«dar." Das große ·UUVkleka Netz enthielten
ähnlicheGeschwülste, wie die oben beschkltbcnkn waren. Eine oder

zwei derselben waren nur sichtbar um«Amle Umstusintestinornnn
Die Leber enthielt in ihrem Inneren EZIW Mr sti kleine Tumoren-
und hatte einige acht oder zehn·aufihrer Oberfläche;in anderer

Beziehung war sie normal. DIE Mtkis war normal. Das parl-
creas war vergrößert,und in eine festk-·knorpelartigeMasse entar-

tet, die etwas gelappt war und an einigen Theilen Spuren von
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Ccchvmvsen darbot. Sie waren so groß, daß sie das kleine Netz
vorwärts geschoben hatten. Die Nieren, sonst normal, enthielten
einige Geschwulstein ihrer Rindensubstanz, und um diese herum
fanden slch nochviele andere im Zellgewebe. Drei oder vier kleine

Tumqrem einer von diesen in einem sehr vorgerücktenZustande der

ErwelchUUOfanden sich unter der Schleimhaut der Blasez der er-

wclchke war chocoladefarbig·die Schleimhaut darüber erweicht und

konnte leicht abgelös’t werden. Gerade hinter dem rechten samtnen

tlsyrolelcmn war ein tun-or von der Größe eines Gänseeies , weich
und fluctuirend, unter dem peritonaeurn und adhärent an deni un-

teren Rande des großen Netzes Er enthielt eine schlatnmige,
Wthliche, chocoladåhnlicheFlüssigkeit in einer Art von Cyste. Der

rechte Eierstock war bis zu der Große einer Orange angeschwollen-
lag, in der Beckenhöhle, hinter dem utcrns und hing an einem

Puntte mit dem ihn unrkleidenden peritonaenrn zusammen. CI-
toar voll von serösen Cysten, so wie auch der andere Eierstock, des-
sen Größe aber normal war.

Das Gehirn: Es befand sich durchalls in eitlem breiartig
erweichtrn Zustande. Jn dem linken vordern Lappen fand sich ein

Blutgerinnsel von der Größe eines Taubeneies. Andere Blutroa-

gula fanden sich in andern Theilen, welche ihren Ursprung densel-
ben Ursachen zu verdanken schienen, wie an den übrigen Theilen
des Korpers. Eins im kleinen Gehirne war von beträchtlicher
Größe.

Die Hirnhäute waren von normaler Beschaffenheit.
Folgender Brief des Herrn J. Bower Harrison behandelt

einen ähnlichenFall.
»Der Patient war an 60 Jahre alt und be-

klagte sich Anfangs über Schmerzen an verschiedenen Theilen des

Körpers,besonders in der rechten Schulter, welche Schmerzen man an-

fanglich sur rheumatische hielt. Der Kranke hatte zwar ein ziem-
lich bleiches, aber nicht kachertisches Aussehen. Ungefähr acht Wo-

chen vor seinem Tode leitete er die Aufmerksamkeit seines Arztes
auf eine Anzahl von subcutanen Geschwülsten, welche aus der Kör-

per-oberfläche,besonders in der Gegend der Achselgrube und an den

Seiten der Brust zum Vorscheine gekommen waren. Mehrere die-

ser Auswitchie verschwanden von selbst, blutige Extravasation hin-
terlassend, und in den meisten Fällen konnten sie durch den Finger-
druck ganz niedergedrücktwerden. Der Mann klagte über Mattig-
keit und Schwäche, Appetitmangel und andere Symptome des

2lllgetneinleidetls.
Die Section ergab Folgendes:

. Die Brust und der Rumpf waren mit Geschwülsten von ver-

schiedener Größe bedeckt, welche einige Aehnlichkeit mit vergrößer-
ten lymphatisehen Dritsen hatten- zum Theil einzelnstehend, zum
Theil gruppenweise, und durch Zellgewebe miteinander verbunden.

Mehrere dersclben waren mit Ectkymosen umgeben, diejenigen bes

sonders, welche erweicht waren. Nach einem Einschnitte fand sich-
daß sie aus einer weiß-»n, scirrhösenMasse bestanden, dereanneres
mehr fliissia und im Allgemeinen mehr blutig war. Zuweilen ent-

hielten sie flüssige-sBlut, und zuweilen eine Mischung von Blut

mit der esrwtichtcn Materie der bösartigen Ablagerung. Die Ans-

wüchse zeigten keine von den schnigcn Streifen, welche gewöhnlich
sein-lan characterisiren sollen, noch waren sie so skst UND Ulde

strebend. Bei’m Eröffnen der Brusthöhle fand nkan Geschwulste
von derselben Art im Innern· Eine arti-e Music Ward VOViÜglsch
gefunden, wllchedie Brustwönde gänzlichdurchdrang- sv daß die

Zwischkmsipplnmltskelnlind selbst die Rippen an derselben Degene-
ration Theil aenotntnen hatten. Sie nahmen auch die Pieuraaus-
kleidung der Brust ein« und waren an verschiedenen Stellen aus
der Oberflächeder Brustringeweide zerstreut. Auswüchse derselben
Natur fande sich in der Bauchhöhle auf ihrem Pekitonäalitberzugez
WUsO am kleinen Netze, und aus dem Gektöse. Das pnllcttksss
hatte dieselbe kkaknmämkjcke Bildung erhalten und bildete eine

hIkkk Masse an dck anvamk des dunklen-nn- Dieses hatte augen-

scheinlich den Durchqqkq d» Gotte verhindert, und die Galleublose
war dsbkk gksß und ququdkh»k« Bei eintm Einschnitte in die Le-

her bemerkte man trete-künde-Massen von dersezbcn Beschaffenheit,
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von der Größe eines englischenSchillings bis zu der einer halben
Krone. Die Schleimhaut desDünndartns zeigte an einigen Stel-
len deutlich eine ähnlicheEntartung. Fast in allen Fällen waren

die Auswiichse verbunden mit, oder lagen an blutigen Ertravax
sationen. —-

Settionsbefund in einem ähnlichenFalle nach Cruveilhieris
pathologischer Anatomie, Heft 32e

citat-er melnnodeel tuberculosas im Unterhauts
zellgewebe, in den Muskeln, dem Unterperitonåal-
zeilgewebe, den Lungenz seine-er sacriz caries der

Lendenwirbel— Fettleber.

Eine junge Frau, dreißig und einige Jahr alt, kam nach dem

Horai-Diese in einem auf’s Höchste gestiegenen Schwächezustande
und starb den Morgen nach ihrer Aufnahme. Herr Stondrö
war so gütig, den Körper zu meiner Verfügung für die patholo-
gische Untersuchung zu stellen.

Die vordere Seite des Rumpfes zeigt eine Menge von Tuber-
keln und Afterorganisationen, von denen einige in der Dicke der

Haut sich entwickelt zu haben scheinen, andere unter der Haut lie-

gen, mit oder ohne Adhdrenz an dieselbe, welche sie in die Höhe
treiben. Die meisten dieser Auswilchse stellen sich bläulich von

Farbe dar; einige zeigen deutlich Flurtuation. Uebrigens sind diese
Auswüchse auf den vordern Theil des Rumpfe-s begränztz eine An-

zahl zeigt sich am untern Theile des Halses, einige an den obern

Gliedmaaßem andere am oberen rechten Schenkel. Welches war

die Natur dieser ?lfterorganisatiotren? Ich schwankte einen Augen-
blick, wegen des blaulichen Aussehcns, zwischencancer melanoeics

und ereetilen Auswüchsenz aber wenn auch einige Zweifel sur ei-

nige unter ihnen, welche weich und fluctuirend sind, bestehen kön-
nen: so läßt die Härte der größten Anzahl ihre melanische Natur

voraussehen.
Es sind, in der That, krebsartige Tuberkeln, von verschiede-

nem Volumen, von dem eines Hirsekorns und darunter bis zu dem
eines Apfels.

Die schwarzen oder grauen Punete, welche man hier und da

sieht, sind beginnende Tuberkeln. Die schwarze Farbe ist also die

primitive und keinesweges eine ronseculive. Eine bestimmte An-

zahl dieser Auswüchse erhebt sich mit der Haut, wiewohl nicht auf
Kosten derselben gebildet, aber dicht an ihrer innern Wandung haf-
tend. — Tuberkeln sind auch in den verschiedenen Unterhautsett-
schichten und denen der kascia superticialis entwickelt. Andere

finden sich in der Dicke der Muskeln, die einen an der oberflächli-
chen Schicht derselben hervorspringend, die andern in ihrer Dicke

begraben, noch andere an der tieferen Fläche vorragend. Sehr
beträchtliche Tumoren sind im Sparenchyme, oder im Umkreise der

Brustdrirsen entwickelt. Die Brustdrüsen sind atrephisch und auf
ihre Ausscheidungscanale reducirt.

Mehrere kleine tubereuln nliiiaria , einige von schwarzer, an-

dere von grauer Farbe, sind auf Kosten der Unterhautzellgewebsi
flvckkll klIkackklks einige sitzen in dem Mittelpunkte dieser Flecken-.
aber bit Mkhtzühl nimmt einige Punkte am Umkreise derselben ein.
Besonders im Unterbautzellgewebe des obern reckten Schenkelssin-
den sich diese Aftergebilde als Puncte, oder Miliaktuhekreln in den
Fkkksspckm in gkvßkk Anzahl. Jn Betreff der Farbe ZEIqu slch
diese Auswüchse sehr verschieden —- hqld sind sie graultch,«bald
wie Mklchk0ff8k, bald chotolade: oder bisterfarbig, bald kahksh
farbig, bald hell- oder dunkelblau, bald schwarz. Diese verschiede-
nen Farben finden sich bald vereinzelt, bald vereinigt auf demselben
Afteraebildr.

Consistenzt Mehrere Austritchse sind weich- ViUiAEfluc-
tuirend, und in ihrer Mitte weirrhefefarbigksBlUk cnthaltend. Jn
Mkhreren ist das Blut in einer s-)st?sz· Ich hopeliwei Cysten an

einem tuaror gesunden. Andere sind weich- Will sie mit an ein-m

Pllncte angesammelte-r oder turckgiikskmss.JKI«Cbsjauchegefüllt sind;
die Mehrzahl aber ist rat-t- UND Unm« MIFUist man erstaunt, ei-

vige zu finden, welche auf den Druck ctne enorme Menge von

Krebsjauche alsflilßrn lasskns



Unabhänngven dieser unzählbarenMasse »vonUnterhautauss
wuchsen habe ich unter dem peritonaeuni eine ziemlicheMenge von

melanischen Massen gefunden. Die Leber war frei davon, aber

sie war gelb und zu fett geworden; die Milz war auch frei. meh-
rere melanische Massen adhärirten an der Wurzel der Nieren,
mehrere fanden sich in dem Zellgewebe, kVtcchesdiese Organe um-

gi.bt. Eine große Anzahl dieser Aftergebllde fand sich auch anden

niterine et veane jlincae primitive-e und den arte. und w. hypo-
gisteiaae entlang. Jn der Veckenhöplesand sich eine ungeheure
hirnfdrmige Geschwulst, vor dem Heiliclenbeinh Und Alls Kosten
desselben entwickelt. Sie füllt die Beckenhölile aus, und dennoch
sind die Oraane derselben in ihrer vollsommensten Jntegritat. Jm
großen Becken ein sehr beträchtlicherEiterheerd unter der Aponeu-
rose des m. iliacus Dieser Eit·e1«l)eerdhat seine Quelle in den

letzten Lendenwirbeln, welche caklOS sind; er erstreckt sich bis zum
kleinem Rollhügel in der Sehnenscheide des Faun-, außerhalb und

unterhalb der Schenkelgesåßls

Brust: Große Menge von kleinen, grauen, melauischen
Auswüchsen, die Oxsrtflachen der Lungen einnehmend. Melanische
Masse von dem Umsanlle eines gewöhnlichenApfels. tuberculds, ge-
lappt, an den vorderen Rand der linken Lunge adhårirend.

An die hier ausgeführt-n Fällen erlaubt man mir nun, eine

Analyse und statistische Uebersicht anzureihen. Jl) werde hierbei
die Eintheilung befolgen nach Alter, Geschle.t)t, Beschäftigung,
Temperament, Gesundheitszustand, Art der Affettion, Lage der

Halltaetslvüchse,Farbe derselben, Vorhandenseyn oder Fehlen des

Schmerzes- Veränderungderselben im Laufe der Krankheit, nach
der Mikexistenz und dem Fortschreiten anderer Astergebilde,» den

allgemeinen Symptomen, Dauer des Leidens nach dem Erscheinen
der Auswüchse, der unmittelbaren Todesursache, soweit man der-

selben sich vergewissern konnte, der Beschaffenheit der Auswüchse,

nach ihrer Lage, wie sie nach dem Tode sich darstellte und den zu-

gleich existirenden Krankheitserscheinungen, abhängig oder unabhän-
gig vom Hauptleiden.

Alter- Von elf Fällen der Art war der jüngste Kranke 17,
der älteste 62 Jahre alt. Das mittlere Alter war 41,818. Von
17 bis 80 Jahr waren Vier Kranke-, von 80 bis 40 nur einer,

von 40 bis 50 waren drei, von 50 bis 60 waren zwei, und über

60 nur einer. —- Zwischen 17 und 80 und zwischen 40 und 60
werden die Menschen am Meisten von diesem Uebel befallen, wäh-
rend in dem Deceuninm von 30 bis 40 dieses am Wenigsten der

Fall ist. So wenige Falle können uns aber natürlich nur appro-
ximative Resultate geben.

Geschlecht: Von zwölf Patienten iwaren sechs männliche
Und sechs weibliche; beide Geschlechter also gleich disponirt. Auch
zeigte·sich keine Modification des Alters bei den verschiedenen Ge-
schlechterm

Beschäftigung 2c- Stand und Beschäftigungen waren un-

ter zwölf Kranken verschieden. Von den Männern waren zwei aus

den höhern Stauden, einer war ein Arbeitsmann, einer ein Holz-
pantosfelmacher,einer ein Maurerz der Stand der andern ist nicht
anaesübrt Von den Frauen wir-en vier verheirathet- eine unver-

heiralhet, aber schwanger-, und eine unbestimmt. Die Beschäfti-
gung derselben wird nicht genannt.
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Gesundheitszustandund Temperament: Vesnzwdlf
Fallen wird der frühere Gesundheilelzustand nicht angeführt in vier

Fallenz von den andern acht sollen sieben kräftig und ganz gesund
gewesen sehn; in einem Falle soll die Gesundheit schon seit BE
Jahren gelitten haben. —

Nur in drei Fällen wird das Temperament erwähntz in einem
derselben war es bsiliös, in einem andern sanguinisch- und in einem
dritten lhmphatisch.s

(Schluß solgt.)

Eiigcellew
Ueber die Blutung nach dem Perinåalsteinschnitt

bat Bågin in der Acad. roy. de lusti. im Februar eine Vorle-

sung gehalten, worin er nachweis’t, daß die Quellen solcher Blu-

tungen weit zahlreicher seyn konnen, als man gewöhnlich annimmlz
niemals sind es venöse Blutungen, ziemlich häufig dagegen paten-

chymatdse Blutungen der Capillargefåße, welche im Perinaum und

besonders in der Umgebung des Blasenhalsts ungewöhnlich unwil-
kelt seyn können. Die Blutungen betragen unter den Todesursa-
chen der Operirten gerade ein Viertel. Da, wo Unterbindung und

Torsion nicht anwendbar sind, empfiehlt Bösgim einen fortdauern-
den Strom kalten Wassers vermittelst eines Hebel-s aus Gunnsni
elende-neu durch die Wunde zu leiten. Jn zwei Fällen hat dieses
Verfahren den aufsalleudsten Nutzen gehabt.

Biegsame Catlleter, mit Guinrni arabicutn über-

zogen, hat Herr Dr. Bonhoure am 17. October der Acnelåmie

des sciences zu Paris vorgelegt und statt der KaoutschoeIt-Catheter
empfohlen: nachdem er die epispastische Eigenschaft des Kadm-
schouk bereits früher hervor-gehoben hatte, von welcher erwiesen ist,
daß die mit dieser Substanz überzoaeMn Catheter sehr nachtheilig
lverdenkönnen,indem sieEntzündungin dem Canale der urethra ver-

anlassen, wenn man sie anbalteud in der Harnröbre, um Fungosi-
täten zu bekämpfen, den Canal zu erweitern 2c., liegen läßt. Die
mit Gnnimi exisant-um gefertigten Catheter Und Sonden haben
ebenfalls im Innern ein Gewebe-. Herr Vonhoure hat sechs

Catheter zur Untersuchung vorgelegt, welche inwendig einen Wachs-

überzug haben, äußerlich mit Gummi arnbicnm überzogen sind.
Vor dem Gebrauche feuchter man sie etwas mit Wasssr an- Und

siihrt sie, nach Bedürfniß, mit einem geraden oder nach der Harn-
röhre gekrümmten Stützdrathe ein.

Sehr braucht-are künstliche Glieder, nach eigener Er-

findung· soll Joseph Verschitsch zu Redkersburg in «Steyermark,
ein mechanische-s Genie, verfertigen. Vergl. Allgemeine Zeitung
vom 6. October 1842- Beil. p. 229.

Einen neuen Apparat zur Vereinigung von Ve-

sicosVaginal-Fisteln, oder zum Verschließen Von Oeffnungkn
im Gaumenseegel, hat Herr Fauratier aus-gesonnen und der
Acadöniie sie mödecine zu Paris Vorgelegti

Nekrolog- — Der, durch seine gebukksbükslichenSchrif-
ten, in Deutschland bekannte Dr. Jac. Friedr. Seh weighäuser,
Oberarzt des Bürgerspitals zu Straßburg- Ist gEstOkbkns

ibibliograpljische Ueuigkeitew

Voynge autour du meinest-. exekuteåpendant los annöes 1836 et

1837 our la corvelte lo- Bontte. commnriöe par M. Heils-me

cnpitaine de weisse-am Pakls·1841 St 1842. 8. Glis-lossqu
14 Livraisonsz Zoologie 10 LWN Bote-liquid6 Livr.; Physi-
WS 5 Iner

Figure- af Molluscous Anwan selected from various Author-s.
By Msria Ganz-. Lonion 1842. S-

Treatise on protrnited Indigestion Und its Collsequenoc. By
Dr. Pfeil-It London 1842 8-

Nouvellcs opinions sur los phänomållSVis mai-che, la cause ed

le siåge de la Gaum-. Par A. Fr. Eizet ((lc Brest). Paris

1842. 8.

Miete-U eine Tafel Monds-sagen in Quakksi
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