
XVIII. 
U e b e r  P e r l g e s c h w O l s t e .  

(Cholesteatoma J o b  Mii l ler ' s . )  

Von Rud. Virehow. 

(Hierzu Tar. IX.) 

E s  ist bekanntlieh das Verdienst von C r u v e i l h i e r  und 
J o h a n n e s  Miil ler ,  die Aufinerksamkeit auf die sonderbare 
Form yon Gesehwulst geriehtet zu haben, welehe yon dem 
Letzteren unter dem Namen des Cholesteatoms in die Literatur 
eingefiihrt wurde und welehe seitdem oft genug erwkihnt worden 
ist, ohne dafs sie irgend einmal einer umfassenden Untersuehung 
und Revision wieder whre unterworfen worden. 

C r u v e i l h i e r  (Anat. path. Livr. !I. PI. 6.) bezeichnete 
diese Gesehwulst mit Reeht als Tumeui" perl~e, was sp~iter 
Cra ig ie  (Elements of general and pathol. Anatomy. Edit. 2. 
p. 343.) in Margaroid iibersetzt hat.  C r u v e i l h i e r  land sie 
zuerst im Gehirn eines etwa 1Sj/ihrigen M~idehens, wo sie, y o n  

der Araehnoidea bedeekt, die ganze mittlere Vertiefung an tier 
Gehirnbasis ausfiillte und sieh yon da ins lnnere erstreekte. 
Sie ha.tte ganz den metallisehen Glanz yon mattem Silber oder 
yon einer Perle des reinsten Wassers und war mit einer Menge 
yon Buekeln bedeekt, ~ihnlieh einer Agglomeration kleiner 
Perlen von ungleiehm~ifsiger Gr~Sfse. Aber nur an der Ober- 
fl/iehe hatte sie perlmutterartiges Aussehen; auf dem Dureh- 
sehnitt glieh sie weiehem Waehs und sah weifsgelblieh aus. 

24 * 
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Die umliegenden Theile waren dadurch eomprimirt, jedocli 
durch die Pia mater getrennt. C r u v e i l h i e r  schlofs daher, 
dafs diese Tumeur perlge ihren Sitz in dem subaraehnoidealen 
Zellgewebe habe. Er fand keine Spur yon Organisation in ihr 
und betrachtete sie demnach als ein Secretionsprodukt, das in 
die Maschen des Zellgewebes abgelagert set. B a r r u e l  fand 
darin eine albuminSse Substanz, etwas fliissiges Fett, Chole- 
stearin und eine aus der alkoholisehen L~sung sieh in weifsen, 
blumenkohlartigen Coneretionen niedersehlagende Masse, welehe 
sieh sehr der Natur des Stearins n~iherte. 

C r u v e i l h i e r  fiigte eine zweite Abbildung hinzu (P1. VI. 
Fig. 5.) naeh einem Waehsprfiparat, welehes yon P inson  ffir die 
Sammlung der Eeole de Mddeeiue angefertigt war und welches 
yon Ru l l i e r  gefunden zu sein seheint, obwohl es in dem 
Bulletin de l'Eeole de Mdd. de Paris. 1807. No. III. p. 32. 
D u p u y t r e n  zugesehrieben ist. Hier handelt es sieh um ,,eine 
Production yon Silberweifse an der Oberfl~iehe und einem grauen 
Weifs im Innern, die im kleinen Gehirn, im vierten Ventrikel 
gefunden ist'. 

Er eitirte sodann einen dritten Fall, in dem L e p r e s t r e  
(dreh. gdudr, de Mdd. T. 18. p. 19.) eine Tumeur adipoeiri- 
leorme ddveloppde dans le mdsoe@hale yon einem 40j/ihrigen 
Soldaten besehrleben hat. Sie hatte die GrSfse yon einem 
Drittheil .des Kleingehirns eines Erwaehsenen, war warzig 
(mamelonnde) und ihre Granulationen gliehen durehaus Perlen, 
indem ihr Aussehen so brillant war, wie das Innere gewisser 
Museheln. Auf dem Durehsehnitt zeigten sie sieh aus eoneen- 
trisehen, unter sieh dutch Zellgewebslagen vereinigten Sehiehten 
ohne irgend eine Spur von Gefiifsen zusammengesetzt; ihre Farbe 
war triibweifs und ihr Aussehen glieh einer adipoeiri~sen Sub- 
stanz. Sie lag links vom Meseneephalon, von dem sie etwa 
den dritten Theil einnahm. 

Endlieh gab C r u v e i l h i e r  selbst noeh eine Abbildung von 
einem Hoden (Livr. V. PI.I. Fig. 20, der in einealveol/ir-eystoide 
Masse verwandelt war und eine Reihe kleiner Cysten enthielt, 
in denen sieh bald eine ser6se Flfissigkeit, bald eine knorpelige 
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Substanz, bald eine eingedickte, tuberkelartige Eitermasse, die 
in wurmfSrmigen Cylindern ausgedriiekt werden konnte, befand; 
einige Cysten enthielten lose eine zusammenh~ingende, perlartige 
Substanz, die sich leicht aussch~len liefs und dann wie kleine 
Perlen von dem schSnsten Wasser aussah. 

J o h a n n e s  Mfiller nannte diese Bildung perhnuttergl~in- 
zende gesehichtete Fettgeschwulst oder Cholesteatom (Ueber 
den feineren Bau der Geschw~ilste S. 50. folg.). Er gab an, 
dafs er sie 8mal gesehen und mikroskopisch untersueht habe; 
in seinem Schlufsverzeichnifs fiihrt er ein Cholesteatom yon 
2 Zoll Durchmesser aus den Ventrikeln des grofsen Gehirns~ 
eines aus dem oberen mittleren Theile der reehten Hirnh~ilfte 
und eines gleichfalls aus dem Gehirn auf; ferner eines aus der 
Schuppe des Hinterhauptsbeines, sowie 3 F~ille von Cholestea- 
toma cgsticum, von denen eines unter der Haut tiber dem 
Muse. deltoideus gelegen war, eines eine Balggesehwulst am 
Naeken eines Erwaehsenen bildete und eines aus einem Cysto- 
sarcom der weibliehen Brust statmnte. Der matte Perlmutter- 
glanz, den sie besitzen, rShrt naeh Miil ler  vonder  Interferenz 
des Liehtes in den feinen eoneentrisehen Schiehten der Masse her. 
Unter dem Mikroskop erkennt man ein feinzelliges, polyedrisehes 
Zellengewebe, aus dem die Bl~itter ganz bestehen und zwi- 
sehen den Bltittern abgelagerte krystallinisehe Fette. Die polye- 
drischen Zellen gleiehen dem Pflanzenzellengewebe, ihre Form 
kommt yon dem Aneinanderstofsen, sie sind sehr durehsiehtig, 
kernlos, blafs und ohne feinkSrnigen Inl~alt. Dazwisehen die 
Cholesterinkrystalle; aus dem Aether- und Alkoholextraet bil- 
deten sieh Krystalle mit eonvexen, spitz zusammenlaufenden 
Randern (Tab. II1. Fig. 10.). 

Miil ler  reehnete noeh eine yon C r u v e i l h i e r  erw~ihnte 
Beobaehtung yon D u p u y t r e n ,  sowie einen Fall yon M e r r i m a n  
dazu, so dafs er 16 Falle zusammenbraehte, von denen 6 auf 
das Gehirn, 3 in und an Knoehen, 2 auf Gesehwiire, 1 zwisehen 
Uterus und Rectum, die iibrigen auf Cysten fallen. Da Mti l ler  
aueh die Cho!esteatome im Gehirn und Hinterhauptsbein in 
einer feinen, undeutlich faserigen Haut eingesehLossen fand, so 
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unterseheidet er den grSfseren Theft der F~ille als Cholestea- 
toma eystieum von dem auf Gesehwiirsfliiehen vorkommenden, 
das D u p u y t r e n  (bei Cruve i lh ier )  in Urinfisteln und er selbst 
auf einem Krebsgesehwiir tier weiblichen Brust fand. Aueh er 
gesteht die Gef~ifslosigkeit der Gesehwulst zu und er erliiutert 
daher ihre Bildung dutch die Analogie der Dotterzellen Und 
der Epitheliumzellen, denen die Zellen des Cholesteatoms bis 
auf den Mangel eines Kerns gleiehen. Endlieh reehnet er das 
Cholesteatom zu den ihrer Nal, ur naeh gutartigen Gesehw~ilsten. 

Die ersten Beobaehtungen, welehe i eh  selbst fiber das 
Cholesteatom maehte, waren folgende: 

Fa l l  I. Cholesteatom des Felsenbeines mit Perforation naeh innen. Eiterige 
Arachnitis mit Hirnabseess. 

Nanny, geb. Zachert, Tfinzerwittwe, 59 Jahre all, seit 1/ingerer Zeit an starken 
Branntweingenuss gewbhnt, wurde am 13. Mai 1845 atff die Abtheilung f(ir innerlieh 
Kranke tier Charit~ in Berlin aufgenommen. Ihre Aussagen waren sehr ungenfigend, 
ihr Gesicht stark gerbthet, die Augen unruhig, gl~inzend und injicirt, leiehtes Zit- 
tern der Glieder, so dass man Prodrome des Delirium tremens vor sich zu haben 
glaubte. Der Puls maehte 100 ziemlieh grosse und voile Sehl/ige, die Hauttemp~ 
ratur war gesteigert. ~Mlxt. solvens). Nach einer unruhigen Nacht, in der sie 
6fters laut aufsehrie und viel fiber Durst klagte, trat M0rgens plbtzlicher Nachlass 
ein: sic war ruhig~ gab verstfindige Antworten und klagte nut fiber Schwere des 
Kopfes und i~16digkeit der Augen. In diesem Zustande blieb sie einige Tage, his 
plbtzlich in tier Nacht yore 17. auf den 18. unwillkfirliche Bewegungen der Ge- 
siehtsmuskeln, der oberen und unteren Extremit/iten, krampfhaftes Zusammen- 
schniiren der Seh|undmuskeln, so dass Schlucken ganz unm6glieh war, und 8e- 
cessus inscii eintraten; dabei m/issiges Fieber (Senfteige an die Waden~ kalte 
Uebersehlfige auf den Kopf, Aderlass). Am 19. Sopor, weite Pupillen, L~hmung 
der reehten Ober- und Unter-Extremit/iten, laagsamer und zusammengezogenor 
Puls; Tod. 

A u t o p s i e  am 21. Vormittags. Die Araclmoidea an der Convexit~it sehr dick 
~lad tr~ib, jedoch mit geringem Oedem. In s/immtliehen Ventrikeln, auch dem 
3ten und ~ten, ziemlich reieMiches blutiges u~d eiteriges Serum. Bei dem Ab- 
ziehen der Hirnbasis zeigt sich im linken Fe]senbein ein zwiebelartig geschichteter, 
perlartig aussehender Balg, wdcher an einem kleinen Punkte die Knochenoberfl/iehe 
durchbrochen hatte, wfihrend er seinem grbsseren Theile naeh in demjenigen 
Theile des Knoehens steckte: welcher die Verbindung der Zitzenzellen mit dcr 
Paukenh#hle bildet. Es war ein mehr als Kirschkerngrosser, ziemlich ebener 
K6rper~ coneentrisch gesehiehtet, mit Perlglanz, aus Lagen feiner, platter, polye- 
~lrischer Zellen mi~ Cholestearin dazwischen gebildet. 
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Die Araebnoidea der Hirnbasis war van dieser Stelle aus verdickt and eiterig 
infiltrirt, das Him selbst dem entsprechend ziemlich tier abseedirt. Die eiterige 
Infiltration der Araehaoidea erstreekte sich bis zum Chiasma n. opt., zum Ports 

Varolii ur~d dem oberen Umfange des kleinen Gehirnes. 
An den Lungen einige site indurirte Kaoten. Dic Aorta atheromat6s. Die 

Leber dureh Sehn/iren atrophlsch. An den Ovarien einige Cysten. 

Fal l  IL Cholesteatomira Felsenbein. Otorrhoe. Gei'innungen mit jauehiger 
Metamorphose im Sinus transversus und der Vena jug. int. Septische 
Infection. Geh~ilte Gonarthrocace. 

Hermann glau, hrbeitsmann, 23 Jahre alt, butte seit einem Sabre an Otorrhoe 
gelitten, aber sonst keine besondere Beschwerde gehabt. Seit 3 Wochen indess 
trat allgemeines Enwohlsein, hbgeschlagenheit in alien Gliedern, Anorexie, h~iufige 
Yomituritionen eiu. Yor 14 Tagen geselite siela dazu in den Morgenstuaden ein 
Fieberanfall, der mit einem fast zweist(indigea, heftigen Frost begann, ein kurzes 
Hitzestadium und dann eine mehrstiiadige reiehliehe Diaphorese brachte. Dieses 
Fieber schien eiaem Tertiautypus zu folgen, jedoeh daaerten such in der hpyrexie 
die iibrigeu Beschwerden fort. "for 8 Tagen verschwand endlich die Otorrhoe uud 
es stellte sich dafiir eine entzfindliehe hnsehwellung der linken Speicheldrfise ein. 
In diesern Zustande trat er am 24. August 1845 ia die Charitd auf die hbtheilung 
filr innerlich Kranke ein, ldagte haupts~iehlich fiber anhaltende gebelkeit, Kapfweh 
and Appetitlosigkeit. Die pelzige Zunge zeigte ,,gastrisehen Belag"~ der Stuhl war 
retardirt, der Puls m~ssig vail and frequent, die Speicheldr~isen bei der Berfihrung 
schmerzhaft. Man dachte an einen Typlms. (Acid. murlat, innerlich; Cataplasmen 
and. Uug. c~n. :~,usserlieh auf die Speieheldrfisen). Am nfiehsten Tage gab man 
bei der Fortdauer der Erscheinungen eia Brechmittel aus Tart. st[b. c. Ipecac., 

worauf m/issiges Erbrechen~ aber I5 Stuhlg/inge innerhalb 24 Stunden erfolgten. 
Wiihrend des "Erbrechens kam such noch eiu heftiger Fieberanfall, der nach dem 
friiheren Typus erst am niichsten Tage h[itte eiutreten sollen. Die Naeht war sear 
tmruhig and erst gegea Morgen erfolgte etwas Sehlaf. Aliein sehr bald, am 26., 
eia neuer FieberanfaU, Sehmerzen im Unterleib, besonders in der Lebergegend, 
die darch Druck ~ermehl:t werden, kteiner und frequenter Pals, Collapsus. (ActS. 
ram'. fortgesetzt.) Die Nacht wiederum sehr unruhig, am 27. elu neuer Fiebev- 
anfall mit zweistiindigem Frost; der l~opf sear eingenommen, obwohl das Bewusst- 
seiu uagetriibt ist; stark ieterische Itautf~irbung, Leib sehmerzhaft, Leber vergr~issert, 
dick belegt% trockene Zunge, ziemlich d/inne St~ihle, Pals yon t 06  Schl/igen in 
tier Minute. Am 28. die Gesehwulst an der linkea Seite des Halses schmerzhafter, 
der Leib bei der geringsteu Beriihrung" sehr empfindlich. Zunge feueht und pappig, 
Durehfall fortdauernd. (Inf. Chin. c. Acfd. mar. Oeleinreibungen auf den Leib. 
Cutup1. und Uag. tin. an den Hals). Sehr bald Collapsus, Tad am 29. August. 

A a t o p s i e  am 30. u Die gauze Haut ieteriseh geffirbt. Der reehte 
Unterscheukel atrophisch; rings um das Kniegelenk stark narbige Einziehungen, 
sawohl oberhatb~ ais his auf die ti~ilfte der Wade herab. Diese Narbeu gingen 
racist zum Condyl, int., einige zum externus. Ueber der Patella fans sich nneh 
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ein aug mit eiagediektem Eiter, der viel Fett in Kerneheakugeln enthielt. Im 
Gelenk yon einer Synovialmembran keine Spur. Der Condyl. int. tibiae ganz aus- 
gefressen, zu einer rundtliehen, mit Knochenspitzen umgebenen HShlung vertiefb in 
welche der raube, hypertrophirte Conr int. fera. reicbte. Die Patella auf ihrer 
inneren Fl~iche rauh, mit Bindegewebe bedeckt; die Cart. serailunares ganz ver- 
waehsea, auch Coati. ext. fera. et tibiae durch Bindegewebe verbunden. Fibula frei. 

Ira Inneren des linken Felsenbeines steckte ein grosses rundes Cholesteatom, 
welches den Knochen an zwei Stellen, an seiner hinteren und vorderen Seite dureh- 
broehen hatte und frei gegen die Sch/idelhShle hervorsah. Der obere Rand des 
Felsenbeins bildete nut noch eine Br~icke fiber die ItSblung~ ia der die Gesehwulst 
lag. Das Gehirn zeigte in dieser Gegend eine graue, faulige F/irbung. An der 
vorderen Seite des Kno~chens war auch die sehr verdickte Dura raater in einem 
runden Loch durchbrochen, an der hinteren dagegen traf der Durchbrueh gerade 
auf die Krfimmung des Sinus transversus, tier r~iekwiirts dureh alte, zum Theil 
entf~irbte, briichige und adh/irente Pfrepfe vollkommen verstopft war, w/ihrend nach 
vorn, gegen den Sinus Jugularis bin, sich eine theils puriforme, theils jauehige 
uud schw~irzliche Masse erstreckte. Veto _r'oraraen Jug. an ~'ar nut noch eine 
unzusammenh/ingende, fetzige Masse zu "~erfolgen, alas Stfick tier Jugularis his zur 
Einmfindung der Schlundiiste ganz zerst~rt und~ Eiter in das umliegende Zellgewebe 
ergossen. Tiefer herab war die Jugularis wieder obturirt dutch einen Pfropf, der 
oben breiig, puriform war. uach unteu hin fester sich bis in die Subclavia hinein 
fortsetzte. 

In den iibrigen Gef/issen war das Blur iiberall sebr welch geronnen, so class 
die zura Theil speckhiiutigen Coagula sieh zwiseheu den Fingern leieht zerdrficken 
liessen. 

Die Bronchialschleirahaut livid und stark injicirt; die Lungen hyper/imiscb und 
6demat~s. In beiden Spitzen alte indurirte Knoten ; reehts oben eiu eircumscripter 
dunkelrotker Heerd. 

Die grosse Leber zeigte normale Substanz; tier Gallengang war permeabel 
und die F~ces gallig gef/irbt. Die l~lilz sehr gross, schlaff und weich. Die Nieren 
gross, stark icterisch. Die Solit/irdrfisen im Dfinndarm geschwellt, an einigen 
Stellen stark injieirt, zuweilen leicht eccbyraosirt; im Dickdarm, besonders im 
Rectum gleichfalls einzelne, st~irker injicirte Stellen. 

Fal l  III. Lebercirrbose. Obturirende Pfrfpfe irn Sinus longit, und den 
Lungenarterien. Cholesteatom der Arachnoidea. 

Carl Kinnmund, Arbeitsmann, 53 Jahre air, wurde am 25.  Juni 18~15 auf die 
innere Abtheiluug des Charitd-ltrankenhauses aufgenommen. Er hatte seit I/ingerer 
Zeit an Husten mit reichliehem Auswurf gelittea, zu dem sich jetzt Ascites und 
Schmerzhaftigkeit des Unterleibes geselh batten. Leichtes Fieber, Appetitlosigkeit, 
Stuhlverstopfung, sparsamer ltarn. Sp/iter Schmerzen in der Lebergegend, Icterus, 
gunabme des Hydrops~ Abnahme der Kr/ifte, Diarrhoe, 6fiefs kalte Sehweisse im 
Gesicht, Kfihle der Extremit/iten, eadlieh 8ecessus insc~l, 6ftere hnfiille yon Be- 
~r Tod am 15. August. 
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h u t o p s i e  am 16. S~arke hbmagerung; 6esicht sear icterisch~ Leib belier. 
Burn  mater  mit scar viol Granulationen durchsetzt, hn Sinus  longit, ein �88 
langer, die H/~lfte des Kanalcs ausffillender, ziemlich fester, aber ganz entfiirbter 
fortgesetzter Pfi'opf, aus eincr oberfliichlichen Vene der Arachnoidea, die in einen 
Haufen yon Granulationen f/ihrte, linkcrseits hervorkommend, huf der Oberfl~che 
der Arachnoidea eine diinne Exsudatschicht mit vielen frischen Blutk6rperchen und 
reichlichem~ icterischem Serum. Ueberall auf der Oberl]/iche, in den Granula- 
tionen etc. zahlreiche verkalkte geschichtete K6rper; die Gerinnsel auf den Granu[a- 
tionen selbst zum Theil knotig und kolbig. Das Gehirn selbs! frei, nur die HShlung 
der girbel auffallend gross. An der Oberfliiche des kleinen Gchirns im Innern der 
hrachnoidea, mit ihr verschiebbar~ ein kleines, senfkorngrosses, schSn peflgl~inzendes 
Cholesteatom. 

Ascites. Leber stark granulirt und atrophisch. Die Guile griin, z/ihe und 
schleimig. Milz klein un~l blufleer. Nieren degenerirt, mit kleinen Eysten, die 
coneentrische, anfangs runde, dunkelgelbbraune Concretionen enthalten; die Harn- 
kan/ilchen der Pyramiden zum Theil verkalkt. Iin Nierenbecken einzelne Steinehen~ 
aus harnsaurem hmmoniak mit etwas Eisen bestehend, l*r ecchymotiseh, mit 
sear vie] Sarcina im Inhalt; Darmhfiute sehr dick. huf dem Darm feine Exsudat- 
lagen~ zum Theil Extravasat. gahlreiche Prostataconcretionen. 

Herz normal~ Blut ~venig geronnen. Lungen 5dematSs, Bronchialschleimhaut 
ger/ithet, Lungenarterien zum Theil durch PfrSpfe obturirt; bier und da alte indu- 
rirte Knoten und alte Adh/isionen der Pleuren. 

In allen diesen F~illen zeigten die Perlgeschwiilste sowohl 
~iufserlich, Ms innerlich die bekannten Eigenschaften, hiichstens 
dafs ich reich mit Sicherheit yon der A n w e s e n h e i t  yon 
Kernen  in den polyedrischen Zellen iiberzeugen konnte. Das 
Cholesterin war sear verschieden reichlich darin, so dais ich 
zuweile.n gr/~fsere Schichten abtragen konnte, ohne etwas An- 
deres als die platten Zellenlagen zu finden. 

Allein sehr bald iiberzeugte ich mica (Vgl. meine Arbeit 
fiber alas Eierstockscolloid in den Verb. d. geburtsh. Ges. zu 
Berlin Bd. IIL S. 226.), dais man mit der Bezeichnung Chole- 
steatom nicht zu freigebig sein darf und dais man namentlich 
bei der Deutung fremder Beobachtungen stets eine genaue 
Kritik anwenden tours. Ich will daher ein Paar solcher F~ille 
anfiihren: 

Fal l  IV. Cholesterin-Cyste am Eierstock. Fettinfiltration des Pankreas. 
Cholesterinsteine in der Gallenblase. Dysenterie. 

~larie Rdsling~ Geisteskrank% gestorben am i0. August 184,5~ sehr abgema- 
gerte Person~ zeigte bci dcr hutopsie am rechten Eierstock, der mit dem .Rectum 
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verwochsen war~ eine stavke Cyste. Das linke Ovarium, zuriickgesehlagen und an 
der hinteren Fliiche des Uterus adh/ireiit, war sehr atrophisch, und enthielt ausser 
zwei Erbsengrossen ~Cysten und einem Haselnussgrossen KSrper yon dem Aussehen 
eines Corpus iuteum einen sehr dickwandigen Balg~ gleichfalls yon der GrSsse 
einer Haselnuss und gefiillt mit einem glimmerartigen, glitzernden Brei~ der fast 
ganz aus Cholestearinkrystallen, FettkSrnchenzellen und einem omorphen kilrnigen 
Detritus bestand. Der Uterus selbst hypertrophisch, die vordere Lippe desselben 
sehr vergrSssert~ die Schleimhaut gewuchert~ zahlreiche Ovula l~abothi, oft zu 
3 ~ 4  vereinigt~ gestielt und zu 3 - - 4  Linien Iangeu Polypen ausgezogen, den ttals 
des Uterus erfiillend. 

Die Leber stork pigmentirt; die Gollenblase mit dunkelbrauner, nicht saurer 
Galle ~md kleinen Cholesterinsteinen gef/illt. Die Milz klein uud adh/irent. Starker 
Catarrh der Nierenkelche mit  Kalkinfarkt der Pyramiden. Bus Pankreas mit zahl- 
reichen~ weisslichen Einsprengungen in den L/ippchen~ die mikroskopisch aus 
feinkSrnigem Fett bestehen. Im Rectum und Colon faulende, dysenterische Ulce- 
ratioaen. 

ha der reehten I4emisph/ire des grossen und kleinen Gehirns kleine Extra- 
vasate. Das Ependyma kSrnig verdiekt, in den Ventrikeln etwas Serum. Am 
Infundibulum eine kleine Cyste. - -  Die htrioventricularklappen des Herzens etwas 
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wulstig und selerotlsch. Bas Blot speckhiiutig. In den Lungen eimge indurirte 
Stellen. 

Fal l  V. Cholesterincyste am 5!ebenhoden. Chronisehe Nierendegeneration. 
Fettsucht. Schenkelhalsbruch. 

.loh. Sehulz, gest. 27. Aug. 1845. 
Allgemeine Fettsucht: enorm dickes Fettpolster im Unterhautgewebe. Fettige 

Degeneration der Muskeln~ namentlich an den Schenkeln ganz atlgemein. 
Bruch des rechten Schenkelhalses ausserhalb der Capsel mit Absplitterung 

des Trochanter minor und AblSsung des Periosts. Sehr bedeutende Extrovasate 
in der Bruchstelle und der Umgebung~ sehr fest~ aber noch nicht entf/irM. Inner- 
halb der Capsel am Halse orange F/irbung. Geringer Anfang zur Callusbildung. 

Storkes Oedem beider Lungen; Bronchialschleimhaut sehr dick und wulstig. 
Rechts Adh/isionen mit Fetteinsprengung. Hcrz gross~ sehr fettreich; im Herz- 
beutel viel Serum, die Urspriinge der grossen Gef~sse und dcr rechte Vortlof dutch 
h~morrhagisches Exsudat vei'klebt. Auf den Mitral- und hortenklappen warzige 
Excrescenzen. Die Arterien stark verkalkt. Blut sehr dunkel, locker gei'onnen. 

Bauchdecken enorm dick durch Fettwucherung. Grosser Nabelbruch mit adh/i- 
rentem Netz, das fiusserst voluminSse Fettklumpen enth/ilt. Links ein ~usserer 
Lcistenbruch, der die Flexura sigmoidea und ein Stiick des Colons enthfilt, heide 
innen und aussen mit reichlichem schwarzem Pigment besctzt. Blase sehr klein; 
alas Becken fast ganz mit Fett ausgefiilit. 

Leber gross, fettig infiltrirt; in del~ dunklen Gallc ein strahtig-krystallinischer 
Cholestearinstein mit Pigmenthiille. Milz gross and welch, ihre Capsel dick und 
mit 'rothbraunen Extravasatflecken erfiillt. Nieren ~.erkleinert, ihre Capsel sehr 
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dick~ die Oberfliiche narbig eingezogen~ die Corticalsubstanz fast ganz geschwunden~ 
die Pyramiden klein, das Hilum voller Fett. 

An dem rechten Hoden eine Hydrocele mit klarer Fl(issigkeit; links am'Neben- 
hoden eine Cyste von tier GrSsse einer starken Haselnuss~ mit fast reinem, krystal- 
linisehem Cholesterin gefiillt. 

lch hiitte die Zahl dieser F~ille leicht vermehren kiinnen, 
denn an der Sehilddriise, an den Plexus chovoidei linden sich 
nicht selten iihnliche C h o l e s t e r i n - C y s t e n * ) ;  ich h~itte sie 
auch wohl kiirzer erw~ihnt, wenn nicht in der letzten Zeit mit 
dem Namen Cholesteatom ein zu grofser Mifsbrauch getrieben 
w~ire, als dafs nicht eine genauere Gegenstellung wiinschens- 
werth erschiene, und wenn nicht diese F~ille noeh ein beson- 
deres lnteresse darbiSten dutch das Auftreten der exeessiven 
Cholesterin-Anhiiufung in Individuen, bei denen auch sonst eine 
aufserordentliehe Neigung zur Fett-  und Cholesterinbildung 
hervortritt. In dem einen Falle sehen wit neben einer fettigen 
Degeneration des Pankreas Gallensteine aus Cholesterin, in dem 
anderen eine ganz ausgesprochene Fettsucht im Unterhaut- 
gewebe, im Netz und Unterbauehzellgewebe, am Herzen und 
in Pleura-Adhiisionen, fettige Degeneration der Muskeln und 
der Leber, und gleichfalls einen Cholesterin-Gallenstein. So 
linde ieh in meinen Notizen auch einen Fall von grofsen Chole- 
sterincysten an den Plexus ehoroidei des Gehirns bei einem 
34jiihrigen Tischler, der an Delirium tremens starb und eine 
Fettleber hatte. Sollte hier nieht ein innerer Zusammenhang 
zwisehen den fettigen Prozessen im Ki~rper und der starken 
Anhfiufung des Cholesterins bestehen? R a y e r  (Traitd des 
malad, des reins. T. III. p. 537.) erz~ihlt einen Fall, wo sieh 
an einer atrophisehen Niere eine nufsgrofse Cyste, voll yon 
einer weiehen, gelben und mit Cholesterin bedeekten Masse 
vorfand, und h~ilt es auch fiir bemerkenswerth, dafs dieselbe 
Substanz an tler Aorta vorkam. 

Alle diese Ffille unterseheiden sieh yon dem eigentliehen 
Claolesteatom dureh den Mangel der eigenthiimliehen, platten, 

*) So fand ieh vor einiger Zeit eine betr/ichtliehe husdehnung der einen ~aba 
Fal~piae, welehe dutch eine fast reine Cholesterinanhiiufung bed~gt war~ ohne 
dass sieh an der Tubenwand irgend eine besondere Alteration erkennen tiess. 
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polyedrischen Zellen und durch die Beimengung griifserer 
Men~en von anderen Substanzen. So fand C h e v a l l i e r  (Journ. 
de Chim. todd. T. VIII. p. 537.) in dem Fall yon R a y e r  aufser 
dem Cholesterin etwas fette Substanz, Albumin, Osmazom, 
Schwefelammonium, Chlornatrium, Natronphosphat, -sulphat 
und -carbonat nebst Spuren yon Eisenoxyd. tnsbesondere wird 
man mikroskopisch fast immer neben dem Cholesterin griffsere 
Mengen von ktirnigem Fett oder Fettktirnchenkugeln entdecken*). 
Ueberall ist hier das Fett und das Cholesterin als regressives 
Umsetzungsprodukt anderer Theile zu betrachten, von denen 
jedoch der griifste Theil aufgeliist und zur Resorption gelangt 
ist. Es waren friiher die Cystenriiume mit fliissigen Substanzen 
yon griifserem Volumen erfiillt, die h~iufig zellige Elemente ent- 
hielten; in dem Maafse, als diese Fltissigkeiten lange stagniren, 
scheidet sich das Cholestearin aus und da es als krystallinische 
Substanz nicht resorptionsfiihig und in den Kiirperfliissigkeiten 
kaum mehr liislich sein miichte, so bleibt es in dem Maafse 
concentrirter zuriick, als die w~isserigen Theile allm/ilig resor- 
birt werden. In dem einen Falle fanden wir die Cholesterin- 
Cyste des Eierstocks neben anderen, einfachen, seriisen Cysten 
desselben Organs, in dem anderen die des Nebenhodens neben 
einer Hydrocele der anderen Seite, und es ist bekannt, wie 
sowohl die Cystenfltissigkeit der Eierstticke, als die Hydrocele- 
Fliissigkeit oft mit reiehlichen Cholesterinbliittchen erfiillt ist. 
Auch an der Niere sah ich Uebereinstimmendes: bei einem 
Manne, dessen Nieren fast ganz in grofse Cystensiicke entartet 
waren (Hydatiden-Nieren), enthielten einzelne dieser Siicke ein 
dutch zahllose Cholestearinkrystalle ganz dicktliissiges Con- 
tentum, wiihrend andere noch klare, seri~se Fliissigkeit fiihrten. 
Verkleinert sich nun mit der Resorption der iibrigen Fliissig- 
keiten die ursprtinglieh grofse Cyste, so bleibt ein dicker Chole- 
sterinbrei zuriick. 

*) So ist es auch bei dem atheromat6sen Erweichungsprozess "tier Arterioselerose 
und bei den analogen Umwandlungen der Linse, auf welche Hannover  (Das 
Auge. Leipz. 1852. S. 117.) und nach ihln S c h a u e n b u r g  (Ueber Choleste- 
rinbildung in dem mensehlichen Auge. 1853.) die Aufmerksamkeit gelenkt 
habert. 
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Diese n~imliche regressive Metamorphose, die eine Art yon 
unvollkommener Heilung ausdriickt, kommt abet auch bei an- 
deren fliissigen pathologischen Bildungen, z. 13. beim Eiter vor. 
Wenn Eiter an gewissen Orten, in einfachen oder eongestiven 
Abscessen, in Fistelkan~ilen l~ingere Zeit stagnirt, so sterben 
seine Elemente ab, gehen fettige Umbildungen ein, die Zellen 
verschwinden mehr und mehr, und an ihre Stelle tritt ein 
fettiger Brei, immer mehr mit ChoIesterin untermischt, so dafs 
zuletzt eine butterartige, glitzernde Masse fibrig bleibt. Die 
Beobachtungen yon D u p u y t r e n  fiber das Vorkommen solcher 
Materie in alten Harnfisteln und im Umfange cariiiser Hals- 
wirbel, welche C r u v e i l h i e r  auffiihrt*) und welche Mii l ler  
auf Cholesteatom bezieht, sind gewifs nur Beispiele einer sol- 
ehen atheromatSsen Umbildung siockenden Eiters, und auch 
der Fall yon H o m e ,  den R a y e r  nach C h r i s t i s o n  (Edinb. 
reed. and surg. Journal T. XXXII. p. 278.) erwtihnt und in. 
dem sich bei fast vollst~indig obliterirten Arterien die eine !Niere 
in eine grofse Cyste mit kalkigen W~inden und einem triiben, 
serSs-fliissigen, yon Cholesterin durchsetzten Inhalt verwandelt 
fand, miSchte hierher zu beziehen sein. Ich habe im Laufe 
des vorletzten Jahres zweimal Gelegenheit gehabt, 1Nieren zu 
untersuchen, die ganz und gar in S~icke verwandelt waren, in 
denen ein weifslicher, butterartig schmelzender und mit albu- 
miniJsen Massen untermisehter Inhalt lag, der yon Cholesterin 
fiber und fiber gl~inzte. Ueberall fanden sieh hier noch Spuren 
purulenter Zellenbildungen zwischen dem fettigen Brei. Auch 
das Auftreten solcher Massen an cariiSsen Wirbeln und in den 
yon ihnen ausgehenden Congestionsabseessen ist keine Selten- 
heit, und ieh will nur einen Fall erw~ihnen, auf den ich beim 
Durchbltittern meiner Notizen stofse, wo bei einem Manne, der 
in Folge yon Coxarthrocaee Vereiterung des Darmbeins und 
Anchylose des Hiiflgelenks erfahren hatte, sich lange, obsolete 
Fistelg~inge mit Cholesterin-Detritus fanden. In den Lungen 

*) Mit Uareeht sehreibt R o k i t a n s k y  (Allg. path. Anat. S. 285.) die Beobaehtung 
C r u v e i l h i e r  zu, der sie viehnehr nur nach einer mfind.l~ehen Mittheilung 
D u p u y t r e n ' s  citirt. 
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sieht man diese Umbildung sehr h~iufig bet den grofsen soge- 
nannten Tuberkeln, die aus der Eindickung des Inhaltes griifserer 
Bronehiektasien hervorgehen und zuweilen als atheromati~s 
degenerirt bezeichnet werden. 

Es scheint mir daher niithig, das ,,Cholesteatom auf Ge- 
sehwiirsfl~ichen", yon dem Miill er sprieht, aufzugeben, trotz- 
dem dais W a l s h e  (Nature and Treatment o f  Cancer. p. 76.) 
das gelegentliche Vorkommen yon cholesteatomat6ser Materie 
auf Geschwiiren und Sinuosit~iten verschiedener Art als lang 
bekannt und wie eine alltfigliche Thatsaehe schildert. Gewifs 
kann ein Cholesteatom dutch Eiterung blofsgelegt werden und 
dann auf einer Gesehwiirsfl~iche erseheinen, aber dieses ist dann 
nicht ein yon dem eystisehen verschiedenes. Beobachtungen 
von Geschwiirsfl~ichen, auf denen Cholesterin, selbst geschich- 
tetes vorkam, geniigen daher nicht vollst~ndig, um daraus auf 
das Vorkommen yon Cholesteatom zu schliefsen. So berichtet 
C a v e n t o u  (Journ. de todd. vdtdrin. Ann. IlL T. III. p. 50.) 
yon einem Abscefs unter dem Kiefer, der sich nach einer Caries 
der Mahlz~ihne ]angsam entwickelt hare  und aus dem sicb 
eine 5 Centigr. be/ragende Masse yon lamelliisem, glimmer- 
artigem,~veifsem, gl~inzendem Ansehen ent]eert habe, die aus 
Cholesterin bestand. Es ist das gewifs ein Fall, der an Choleste- 
atom erinner[, mehr als der von D u p u y t r e n ,  wo sich in der 
[}icke des Unterkiefers eine voluminSse Geschwulst entwickelt 
hare, die den Knoehen nach innen und aufsen aufgetrieben hare. 

F i i r s t e n b e r g  bespricht in seiner fleifsigen Arbeit tiber 
die Fettgeschwiilste bet Thieren und ihre Metamorphose (Sep.- 
Abdruck aus dem Magazin fiir Thierheilkunde. Jahrg. XVII. 
S. 29 u. 107.) Cholesteatome von den Plexus choroidei der 
Pferde, welehe ihrem Sitze nach und noch mehr seiner Be- 
sehreibung nach hiichst bedenklich erseheinen. Er erz~ihlt, dafs 
alas Cholesteatom aus den Fettzellen ~ihnlichen, mit Cholestearin 
erfiillten Zellenbestehe, und setzt hinzu, es geh(ire dasselbe, 
da das Cholesterin sireng genommen kein Fett set, nicht zu 
den Fettgeschwiilsten; betrachte man jedoch das dem Choleste- 
atom zu Grunde liegende Gewebe als Fettgewehe, so kiinne 
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es denseiben beigefiigt werden. Bis jetzt hat sonst Niemand 
das Cholesterin im Inneren yon Zellen gesehen und wenn 
F i i r s t e n b e r g  selbst hinzufiigt, dafs die in der Bildung be- 
griffenen Cholesteatome als eine gelblichbraune, der Gelatine 
fihnliche Masse erseheinen, in der sich Cholesterinkrystalle etc. 
linden, so ist das Alles so ungew6hnlich, dafs man wohl an 
einen Irrthum zu denken genSthigt wird. 

Noch weniger diirften die Angaben yon G l u g e  (Atlas der 
pathol. Anat. Lief. II. Art. Cholesteatom) anerkannt werden 
k~nnen. Er spricht von zwei Formen des Cholesteatoms, von 
denen die eine der yon C r u v e i l h i e r  und M f l l e r  beschrie- 
benen Form entspreehen soil und yon d e r e r  den unbegreif- 
lichen Satz schreibt: ,,Sie ist his jetzt am Gehirn beobaehtet 
worden, ira Hoden, in den Knochen u .s .w,  und endlich yon 
mir als silbergliinzende Bl/ittchen in der Fliissigkeit einer Cyste 
des Eierstocks." Es scheint in der Thai, dafs G l u g e  mit dem 
Cholesterin, das er so lange Zeit als Hornbl~ittchen bezeichnet 
hat, nicht zum Verst~indnifs kommt. Die andere Form soil 
feste Geschwiilste bilden yon der Consistenz des Speckes, weifs- 
grau mit gelblichen Inseln, in deren Gewebe sich zahlreiche 
Gef/ifse verzweigen, und die aus kleinen, polyedrismen Zellen, 
aus Fettkiigelchen und aus weiehen, oft unregelm~ifsigen Fasern 
bestehen, wie sie im Anfange der Organisation des Exsudats 
vorkommen. Die ehemische Analyse weise eine grofse Menge 
Fett in ihnen nach, yon dem eine geringe Quantit~it Cholestearin 
sei. Er beschreibt dann auch einen solchen Fall genauer und 
l~ifst eine Art Abbildung davon geben, ohne dafs es mir jedoch 
mi~glieh erscheint, irgend eine Spur yon Aehnlichkeit zwischen 
dieser Gesehwulstform und dem Cholesteatom zu entdecken. 
Weder das Aussehen, noch die Structur, noch die chemische 
Untersuehung zeigen irgend eine Uebereinstimmung, und es 
dad wohl gesagt werden, dafs diese Geschwulst aUes hndere 
eher sein kann, als ein Cholesteatom, das G l u g e  naeh diesen 
Angaben wohl hie gesehen haben mi~chte. Gewifs hat es seine 
Schwierigkeiten, das Cholesteatom yon der blofsen Cholesterino 
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cyste zu unterscheiden, aber, wie ich glaube, besteht eine 
Schwierigkeit nicht bet festen Geschwiilsten tier Art. 

Viel schwieriger dagegen ist die Unterscheidung des 
Cholesteatoms yon dem Mi l ium und A t h e r o m  der Haut. 
Ich wurde zuerst auf die Aehnlichkeit aufmerksam, als ich 
eines Tages die Umgebung eines alten, sogenannten abdomi- 
nalen Fufsgeschwiirs untersuchte. Uebera]l fand sich hier ein 
sehr derbes, glattes, relativ diinnes Narbengewebe von dem 
eigenthfimlich gelbbr~iunlichen, ,,hepatlschen" Colorit, welches 
die umliegenden Hautstellen straff angespannt erhielt. In diesen 
sah man dicht unier der Oberfl~iche eine Menge kleiner weifser 
Per]en, die, nachdem sie blofsgelegt waren, auch den metalli- 
schen Glanz yon mattem Silber darboten, so dais sic ganz und 
gar kleinen Cholesteatom-Perlen glichen. $ie batten beil/iufig 
die GrSfse eines Hirsekorns oder eines Stecknadelknopfes, und 
lagen im Inneren partiell erweiterter Haarb~ilge. Es waren 
kleine, p e r l a r t i g e  Atherome, wie ich sic sp/iter unter ver- 
schiedenen Verh~iltnissen und zuletzt bei Untersuchungen, die 
Hr. Dr. R e u b o l d  (Archly Bd. VII. S. 92.) fiber den Soor des 
Mundes anstellte, auch an den Driisen des harten Gaumens 
gesehen have. Fast immer bestehen diese mi l i a r en  P e r l e n  
aus concentrischen Lagen platter Epidermoidalzellen mit zwi- 
sehengestreuten Cholesterinbl/ittchen, so dafs auch die mikros- 
kopischen Desiderate des Cholesteatoms erftillt werden. Es 
gibt manehe F~ille, w o  diese Atherome bedeutend anschwellen, 
ohne die breiige Erweichung zu erfahren, die ihnen sonst so 
gewi~hnlich ist und yon der sic den Namen erhalten haben. 
lch bewahre in unserer Sammlung unter No fiSS. Abth. IV. 
ein Sttick vom Hodensack auf, das ganz dicht mit khinen 
Anschwellungen yon der Griffse eines Stecknadelknopfes his 
zu der einer kleinen Kirsche besetzt ist. Macht man Durch- 
schnitte, so sieht man unter dem stark braungef/irbten ltete 
Ma~plghii in die Dicke der Haut perlartige, solide Ki~rper ein- 
gesetzt, die aufsen aus dichteren, innen aus weicheren, zwiebel- 
artig geschichteten Lagen bestehen. Diese enthalten ihrerseits 
kernlose, ganz platte, sehr feine, aber dick contourirte, klare und 
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gesehiehtet, und dazwischen Krystalle yon Cholesterin, einem 
spiefsigen und einem kiSrnigen Fett, ganz analog der Beschrei- 
bung Mi.iller's yon dem Cholesteatom. Die Zellen sind so 
diinn und platt, dafs sie sieh aufs leichteste falten und dafs 
sie, wenn sie etwas diehter liegen, dutch diese Faltungen ein 
fast faseriges, an manehe elastisehe Membranen erinnerndes 
Aussehen darbieten. 1Nach aufsen umsehliefst das Gange ein 
feines Perieystium, das sieh yon dem umliegenden Bindegewebe 
ziemlieh leieht abl~isen l~ifst. Betrachtel man den Hautdureh- 
sehnitt genauer, so erkennt man sehon mit blofsem Auge an 
einzelnen Punkten ein feink~rniges Aussehen, das sieh bet der 
mikroskopisehen Uniersuehung auf ganz kleine, aber sehon 
ahnlieh gebaute Kugeln im lnnern erweiterter Haarb~ilge zuriiek- 
fiihren lafst. KiSnnte irgend ein Zweifel iiber den Zusammen- 
hang zwischen Milium und Atherom bestehen, so wiirde dieser 
Fallihn gewifs heben. Ep idermisper len  in ek ta t i sehen  
Haarb~ilgen e rsehe inen ,  wenn sie klein sind,  als Mi- 
l ium; wenn sie grtifser werden ,  als Atherom;  wenn 
die umgebende  Haut  sieh hype rp l a s t i s ch  verdiekt ,  
als Molluseum. 

F~rs te r  (Pathol. Anat. 1852. 2teAufl. S. 118.) hat daher, 
nieht ganz Unrecht, wenn er das Cholesteatom Miiller 's  als 
eine selbstst~indige Gesehwulstform ilieht ganz anerkennen will, 
und S e h u h  (Ueber die Erkenntnifs der Pseudoplasmen. 1851. 
S. 139. Path. und Therapie der Pseudoplasmen. 1854. S. 191.) 
identifieirt naeh dem Vorgange von Roki tansky (Allg. path. 
Anat. S. 308. 3te Aufl. S. 220.) und yon Jul. Voge l  (Allg. 
path. Anat. S. 215.) unbedenklieh dasselbe mit dem Atherom, 
dessen Namen er seines Alters und seiner bezeiehnenden Weise 
wegen vorzieht. Beide*) seheinen dazu um so mehr bereehligt 
zu ~ in ,  als es nieht unwahrseheinlieh ist, dafs der grofse 
Physiolog in der That einige wahre Atherome in die Besehrei- 
bung seiner Cholesteatome aufgenommen hat. Wenigstens er- 

*) Neuerliehs hat aueh H e s e h l  (/dig. path. Anat. S. 16. 166.) sieh dieser 
Ansicht angeschlossen. 

Arch|v f. pathoi. Anat. Bd. VIII. Heft ~,. ' ~  
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wecken seine Pr~iparate ,,No. 4. Choleslealoma cystieum, unter 
der Haut iiber dem M. delloideus gelegen, yon Dr. He l l i ng  
exstirpirt, Und No. 5. Ch. c!/sticum, Balggeschwulst im Nacken 
eines Erwachsenen", wohl das Pr~ijudiz yon Atheromen, da sie 
an Stellen vorkamen, wo das Atherom durchaus mSglich ist 
und wo eine sichere Entscheidung tiber die Genesis schon grofse 
Sehwierigkeiten haben kann. L e b e r t, der friiher (Path. physiol. 
T.]I. p. 107.) ein Cholesteatom von der Gegend der Hinter- 
baeken besehrieben hatte, das wohl dem Atherom angereiht 
werden kiJnnte, sprieht sieh sp~iter (Abhandl. aus dem Gebiete 
der praet. Chir. u. pathol. Physiologie. S. I11.) dahin aus, dafs 
reine Cholesteatome seltene Gesehwtilste seien und in der Mehr- 
zahl der Fiille von Balggesehwtilsten herstammten oder ganz 
einfaeh locale Cholesterinablagerungen seien. Er detaillirt sogar 
die Gesehiehte einer gesehiehteten, perlmuttergl~nzenden Fett- 
gesehwulst, welehe sieh nahe bet der Brustwarze in der die 
Brustdriise bedeekenden Haut fand, und bet weleher Rib b e n tro p 
der sieh bekanntlieh mit Atherombildung sehr sorgf/iltig befafst 
hatte, ibm an der Oberfl~iehe des Saekes eine Oeffnung zeigte 
(S. 104.). 

SolltJ nun wirklieh das Cholesteatom niehts weiter, als 
ein Atherom sein? Freilieh kSnnte es scheinen, dafs Falle, 
wie die von mir erziihlten aus dem Felsenbein. keine solehe 
Deutung zuliefsen und doeh ist sie aueh" bier nieht ganz abzu- 
weisen. T o y n b e e  besehrieb in der Sitzung der pathologisehen 
Gesellsehaft in London vom 15. Oct. 1850. (Loud. reed. Gaz. 
1850. Nov.) eine Gesehwulst, die er als Moll ,  scum eonta- 
yiosum bezeiehnete und die er bet einem 67j/ihrigen Manne, 
der bet Lebzeiten keine Erseheinung von Krankheit d~rgebotert 
hatte, vorfand. Sie hatte die Grffse ether kleinen Nufs, nahm 
die hintere Flaehe der ~iufseren Seite des Meatus auditorius 
ext .  ein, war aufsen perlweifs und gl/inzend, innen ganz aus 
Epidermissehuppen gebildet, sprang naeh hinten vor, hatte die 
Absoq)tion der Knoehensehieht, welehe die Zellen des Zitzen- 
thetis yon dem ~ufseren Gehiirgange trennt, herbeigefiihrt und 
erffillte einen betr/ichfliehen Theil der Zitzenzellen. 
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Offenbar war diese Geschwulst ganz mit den unsrigen 
iibereinstimmend, und es fragt sieh nut, wo sie ihren Anfang 
genommen. T o y n b e e ,  indem er sie als Molluscum bezeichnet, 
denkt offenbar an die Haut des ~ufseren Gehi~rganges, und ist 
es nicht sehr denkbar, dafs sich bier aus den Talgdrfisen oder 
Haarb~ilgen ein Atherom hervorbilde, das sich nach innen ent- 
wickelt und die Absorption des Knochens mit sieh bringt? 
P a p p e n h e i m  hat gewifs Aehnliches gesehen, doch ist leider 
seine Schreibart dunkel genug, um die wichtigsten Fragen 
unverstanden zu lassen. 

Er erz~ihlt (Die specielle Gewebelehre des Geh~rorganes. 
1S40. S. 145. Wochenschrift fiir die ges. Heilkunde. 1S39. No. 14. 
nebst Abbildung) von einem llj~ihrigen, scrophuli~sen Kinde, 
~las schon l~ingere Zeit ~iber best~indiges Stechen und Summen 
in den Ohren klagte und endlich starb. Aufser Tuberkulose 
der Lymphdrtisen, fettiger Hypertrophie der Leber und Ver- 
kriimmung der Wirbels/iule fand sich im Sinus mastoideus 
des rechten Ohres eine erbsengrofse, fettgl~nzende Geschwulst, 
die fast ganz aus Cholesterinkrystailen und kohlensaurem Kalk 
bestand; die Tuba sehr eng. Die linke Tuba an ihrem 
Paukenende erweitert, dann verengert; die Schleimhaut der 
Hi, hie verdickt, graulich, gliinzend; im Sinus mastolde~ts eine 
fast linsengrofse, nul~ etwas dickere Geschwulst mitten in tier 
Schleimhaut des Sinus, in einiger Entfernung von dem kurzen 
Fortsatze des Ambosses; diese Geschwulst erstreckte sich 1�89 
Erbsen grofs durch die Zellen des Proc. mastoidetts his zur 
~iufseren Wand. --  Ferner fand er in einer Balggeschwulst, 
welche mit einem schmalen Stiel auf der Haut des ~iufseren 
Geh~rganges aufsafs und denselben vollst~indig verstopfte, eine 
Htille aus Corium und Epidermis und einen weifsen, mehl- 
artigen, sehr matt gl~inzenden lnhalt, aus Cholestearinkrystallen, 
Fettkugeln, kernlosen, abet ki~rnigen Epithelialzellen, Rosetten 
von phosphorsauren Kalkkrystallen, Fasern und kleinkSrniger 
Masse bestehend. - -  Endlich schildert Pap  p e n hei  m von einem 
26j~ihrigen, scrophuliJsen, sonst gesunden Individuum, das s ehon 
vor 11 Jahren dutch Ausreifsen yon Polypen aus beiden Ohren 

25" 
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befreit war, einen breitgestielten Polypen des Trommelfelles, 
der eine sehr diinne H~ille aus gefiifshaltigem und Epidermis 
tragendem Corium und ein halbfliissiges, sehleimiges Contentum 
rail Cholestearinkrystallen und Epitheliumbl~isehen besafs . - -  
Beil~iufig bemerkt P a p p e n h e i m  noeh, dafs er den Absatz yon 
Cholestearinkrystallen anomal in Gesehwiilsten des aufseren 
Ohres und in dem Sbms masloideus des mittleren gefunden 
babe, under  unterseheidet yon der VerkniScherung des Trom- 
melfells eine Verh~irtung desselben dureh Cholestearinkrystalle 
und Epithelien. 

Ich selbst babe l~ingere Zeit hindureh zwei Personen, Vater 
und Sohn, an einer Ohraffection behandelt, welehe bei beiden an 
derselben Stelle des ~iufseren Gehi~rganges derselben Seite bestand. 
An dem oberen und hinteren Theile des Ganges, nahe an dem 
Trommelfell, lag eine bald mehr, bald weniger stark seeernirende 
Fl~iche, in deren Grunde man den eariiSsen Knochen ftihlte und 
welche ringsum mit gef~ifsreiehen, weichen, polypSsen Granula- 
tionen besetzt War, zwisehen denen sieh imtner wieder neue, 
weifse bl~itterige Massen bildeten, die aus diekgesehiehteter Epi- 
dermis mit sparlieh eingestreutem Cholesterin bestanden. Naeh 
der Abtragung der Granulationen und anhaltendem Betupfen mi~ 
La~is dioimts schlossen sieh diese Stellen, unter Beobaehtung 
gehSriger Reinigung und das GehSr, welches sehr stark beein- 
tr~iehtigt gewesen war, stellte sieh fast vollst~indig wieder her. 

Endlieh sprieht aueh R o k i t a n s k y  (Allg. path. Anat. 
3teAusg. S.'221.) davon, dal~ das vom Cavum tympani aus 
zerstlJrte Felsenbein zuweilen von Cholesteatom-Masse so aus- 
gestopft sel, dafs dieselbe in den /iufseren Gehtirgang herein- 
wachse. 

Diese Erfahrungen beweisen hinl/inglich, dafs das Vor- 
kommen yon Bildungen, in denen ein Gemisch yon Cholestearin- 
krystallen und Epithelialzellen vorhanden ist, im mittleren und 
~iufseren Ohr mieht ungew~Jhnlieh sein mufs, und der Fall von 
T o y n b e e ,  im Zusammenhalte mit den yon P a p p e n h e i m  
besehriebenen, seheint aueh die MiJgliehkeit zu zeigen, dafs 
sieh bier, wie bei dem Molluseum der ~iufseren Haut, Talg- 
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und Epiderinisanhaufungen in der Form perlige,' Atherome 
bilden k6nnen, die, indem sie sieh vergriifsern, entweder nach 
innen oder naeh aufsen i)rominiren. [m ersten Falle is/ es 
sogar dutch die Beobaehtung von T o y n b e e  wahrscheinlich 
gemacht, dafs dutch den Druck der Geschwulst eine Ahsorption 
tier benachbarten Knochentheile eintreten kilnne. Bewiesen ist 
diefs freilich nicht, und der erste Fall von P a p p e n h e i m  er- 
wiihnt niehts vofi der Communication der im Siu~ls masfoideus 
gefundenen Geschwiilste mit der Flache des aufseren Gehiir- 
ganges. Eeider habe ich in den von mir gefundenen Ge- 
sehwiilsten keine genaue Untersuchung des Metdus attdit, 
angestellt, da ich die Pr@arate schonen wollte, die mir jetzt 
nicht zug/inglich sind. Jedoch mSchte ieh insbesondere fiir 
den ersten Fall, den ich angeftihrt habe, eine Eriiffnung des 
aufseren Gehiirganges fiir sehr unwahrscheinlich halten. 

R o k i t a n s k y  (Spec. path. Anat. Bd. 1. S. 210.) citirle 
friiher als den einzigen von ihm beobachteten Fall von Chole- 
steatom im Knoehen einen Fall yon eingebalgtem, also doch 
wohl yon den aufseren Theilen abgesehlossenem Cholesteatom 
in der Pars masloidea des vorderen (?) Schlafbeins und dem 
anstofsenden Hinterhauptsbeine aus der Wiener Sammhmg'). 
Miiller,  wie schon erwiihnt, spricht von einem Cholestealom 
in der Sehuppe des Hinterhauptsbeines, das sich im Berliner 
Museum befindet, und das durch eine sehr feine, undeutlich 
faserige Haut ~,on dem Knochen geschieden war. In diesen 
Fallen ist es gewifs nicht sehr wahrscheinlieh, dafs eine athero- 
matiise Bildung, aus angehiiuftem Hautschmeer und Epidermis 
in Hautfollikeln geb'ildet, in den Knochen eingedrungen ist und 
nach seiner oben erwiihnten neueren Angabe scheint auch 
R o k i t a n s k y  sieh davon iiberzeugt zu haben, dafs die Masse 
zuerst in der Paukenhiihle und erst secundar im aufseren Ge- 
hiirgange auftrete. R o u g e t  (Compt. rend. de la Soc. de 
Biol. T. !1. p. 121.) hat einen sehr sonderbaren Fall he- 

*) Vielleicht ist diess dasselhe Prfiparat. welches Wedi'(Grundziige der pathol. 
Itistologie S. 5680 hesghreiht; dasselbe soil die Dura mater und alas Iiinter- 
hauptsbein durehbohrt haben. 
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schrieben, dev durch die Controlle von L e b e r t  und F o l l i n  
eine besondere Unterstfitzung gewonnen hat, in dem eine yon 
den Talgdriisen ausgegangene Epithelialgeschwulst die Sch~idel- 
knochen durehbohrt und selbst die Dnra mater angefressen 
haben soil. Dieser Fall wiirde allerdings zeigen, wie grofs die 
Zersfi~rungen sein ki~nnen, die eine solche Gesehwulst selbst 
an den h~irtesten Theilen hervorbringen kann, allein ich habe 
sehon bei Gelegenheit meines Berichtes fiber denselben (Jahres- 
bericht iil~r die Fortschritte der gesammten Medicin ira Jahre 

, 

1851. Re&g. yon E l s e n m a n n ,  S e h e r e r  und Vi rchow.  
Wfirzb. 1852. Bd. IV. S. 203.) ineine Bedenken hervorgehoben, 
dafs bier nicht e~ne einfach atheromat6se, sondern eine kankroide 
Bildang vorliegen mtichte. 

Sieht man abet auch davon ab, so geniigt die Betrachtung 
der Gehirn-Cholesteatome, urn zu beweisen, dais die Bildung 
derselben yon Stellen ausgehen k~Jnne, an denen eine Pr~iexistenz 
von Follikeln, Talgdrtisen etc. in keiner Weise stattfindet. Die 
F~il[e yon R u l l i e r ,  L e p r e s t r e ,  C r u v e i l h i e r ,  Mti l ler  und 
mir stimmen darin tiberein, dais diese Gesehwtilste ganz ge- 
trennt yon der ~iufseren Oberfl~iche des Kbrpers, naeh aufsen 
abgegrenzt durch die ~4rachnoided cerebralis vorkommen, so 
dafs ihre Entstelmng im Inneren der Araehnoidea oder der 
Pia mater nich~ zweife~haft sein kann. Hier kiJnnte es sich 
also nut urn neugebildete Follikel, Talgdriisen oder Cysten 
handeln, in denen sich Epidermis und Cholesterin ausbildet, 
und es wiirde die sehon yon C r u v e i l h i e r  und Mii l ler  auf- 
gesteUte Ansieht nichtzurfiekgewiesen werden k~nnen, dafs hier 
e ine  a n o m a l e  S e c r e t i o n  ins Z e l l g e w e b e  tier Hi rn-  
hau t ,  an der  Oberf l~iehe e ines  p a t h o l o g i s e h e n  S a c k e s  
s t a t t f i n d e .  

Diese Ansicht ist auch yon den sp~iteren Beobachtern 
acceptirt wordea, selbst von denen, welche das Cholesteatom 
mit dem Atherom identifieirten. R o k i t a n s k y  beschreibt das 
Cholesteatomqhnter der Rubrik des anomalen Fettgewebes (Allg. 
path. Anat. S. 2S4.) und giebt an, dafs er es im subcutanen 
Zellgewebe, in dem erw~ihnten Fall in den Sch/idelknochen, in 
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der Pitt maCer und im Gehime gesehen habe. Er nennt es 
eine immer nut locale, nmsehriebene Neubildung. S e h u h  folgt 
ibm, ja iiberbietet ihn, indem er alle Atherome, die f~ir ihn mit 
dem O~olesteatom identiseh sind, in neugebildeten Saeken ent- 
stehen l~il'st und die verstopften Sehmeerb~lge tier Haut ganz 
davon trennt (Pseudoplasmen S. 141.). J a m e s  P a g e t  stellt 
das Cholesteatom unter die Rubrik seiner hautartigen (cutaneous) 
proliferirenden Cysten, welche er durchaus vonder  follieu|aren 
Balggeschwulst der Haut (legumenlary tumouv nach J o h n  
S i m o n )  trennt und die er als eine neugebildete H6hle mit 
einem der Cutisstructur analogen Bau der Wand definirt. Er 
sowohl, als R o k i t a n s k y  (1. e. S. 308.) bringen daher das 
Cholesteatom unter dieselbe Rubrik mit Haartragenden Balg- 
geschwiilsten (Haarcysten), und der Erstere unterseheidet nut 
zwei Unterabtheilungen der letzteren, n~imlich hi~her organisirte, 
Haar und Fett producirende und unvollkommene, impotentere, 
Talg, Epidermis oder Haut bildende, einfache Nachahmungen 
jener. Fiir die erste Gruppe schliefst er sich der Annahme an, 
dafs sie nur w~ihrend des f6talen oder der ersten Perioden des 
extrauterinen Lebens entstehen, w~ihrend die unvollkommneren, 
zu denen auch die Cholesteatome geh6ren, im sp:,iteren Leben 
sich entwickeln, obwohl sic ganz klar dieselbe Krankheit seien. 
R e m a k  dagegen, der freilich selbst kein Cholesteatom gesehen 
hat, denkt sich die Entstehung dieser Gebilde aus einem yon 
der urspr(inglichen Haut im embryonalen Leben abgeschniirten 
Follikel, der dureh einen Error loci in das Parenehym eines 
Organes gelangt sei (Deutsche Klinik 1854. No. 16.). Leider 
hat noch nie jemand einen solchen Follikel oder Driisentheil in 
der Abschniirung verfolgt. 

Es ist hier nieht der Oft dariiber zu discutiren, inwieweit 
S e h u h  Reeht hat und die Alien verstanden hat, wenn er alle 
Atheroms,ieke zu den Neubildungen reehnet, oder P a g e  t, wenn 
er nur die Minorit';it derselben auf erweiterte Haarb~ilge bezieht 
und die Unm6gliehkeit, eine'Oeffnung zu finden, trotz der 
Gegenargumentation von L e b e r t  (AbE aus d. Geb. d. pr~iet. 
Chir. S. 94.) als einen Beweis, dafs sie hie existirt habe, aus- 
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gibt (Leer. on tumours. Land. 1851. p. 31. From the Load. 
Med. Gaz.). Allein es ist nothwendig, die Frage aufzuwerfen, 
ob die Cholesteatome.eine einzige Gruppe-von Erkrankungen 
hilden mit den Hast-, Fett- und Zahncysten, oder ob sic davon 
zu trennen sind. Dafs sic mit denjenigen Atheromen, welche 
aus verstopften Haarb~i!gen hervorgehen, sic mbgen perlartig 
sein oder nicht, nicht zusammengeworfen werden diirfen, ver- 
steht sich von selbst, sobald nachgewiesen ist, dafs sic an 
Stelien entstehen, wo Haut und Haarb~ilge normal nicht pr~i- 
existiren und erweiterte Haarbiilge oder Talgdrfisen nicht hin- 
wachsen ki~nnen. 

In der That sind Haar- und Fettcysten an den meisten 
Orten beobachtet, wo auch das Cholesteatom vorkommt. So 
finale ich bet Otto (Lehrbuch d. pathol. Anat. 1830. Bd. I. 
S. 433.) aufser Citaten yon R u d o l p h i ,  Braun und P a r e n t -  
D u c h a t e l e t  einen Fall erwiihnl, wo er bet ether haarhaltigen 
Fettgeschwulst der Hirnh~iute, die durch ein Loch der Hemi- 
sph~ire bis in die Seitenhi~hle hineinragte, den Balg der Geschwulst 
perlmutterartig gi~inzend sah. Das Loeh, welches in die yore 
Wasser sehr ausgedehnten Ventrikel fiihrte und yon dcr Pia 
mater bekleidet war, hatte fast 3 Linien im Durchmesser und 
die kleine, harte Balggeschwulst der Arachnoidea, welche glatt 
fiber diese Oeffnung wegging, lag locker darin (ibid. S. 419. 
Pr~iparat des Bresl. Museums No. 8814. Verzeichnifs No. 2891.). 
R o k i t a n s k y  sagt von den Cholesteatomen, er habe sic zu 
wiederholten Malen an tier Arachnoidea tier Gehirnbasis als boh- 
hen. his haselnufsgrofse Aggregate zarter, weifser, selden- oder 
asbestartiger gl~inzender Schiippchen oder griJfserer, in Hiilsen 
epithelialer Bildung eingekapselte Anhiiufungen beobachtet. In 
einem Falle waren sie mit ~iufserst feinen, mikroskopischen 
Hiirchen durchweb((Spec, path. Anat. Bd. I. S. 721.). Sp~iter 
land er bei einer 50j~ihrigenFrau links an der 8ubst.perfora(a 
unter der Arachnoidea ganz lose eine etwa bohnengrofse, fettig 
anzufiihlende, gelbliche, beim Druek leieht in grtitzeartige Par- 
tikeln auseinanderweichende Masse, weleh~ besonders n~ichst 
~ r  Oberfliicho von 3--4 Linien langen, blassen, zarten H~irchen 
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durchfilzt war. Sic bestand aus einem starren amorphenFette 
in rundliehen, driisigen Partikeln, welehe bier und da fihxnlich 
die Gestalt grofser traubiger Talgfollikel darboten. Die Haare 
zeigten due zwiebelartige Ansehwellung und ein spitzes Ende. 
Eine Bekleidung der Masse liefs sieh nieht wahrnehmen (Allg. 
path. Anat. 3te Ausg. S. 221.). P a g e t  besehreibt einen Fall 
von einem iiltliehen Manne (Mus. St. Bartolomews. Ser. VI. 
56,), der pli~tzlich starb und bei dem sich eine Masse von kth'- 
nigem Fett mit kurzen, straiten Haaren untermischt, fand, die 
in dem Gewebe der Pia mater unter dem Cerebellum lag. 
In einem anderen Fall, der schon zu dem Cholesteatom ge- 
hi~rt und dessen Priiparat sich in der Sammlung yon C a e s a r  
Hawkfns  im Museum yore St. Georges Hospital befindet, sieht 
man eine Masse yon fettiger Materie und eine Locke yon 
schwarzem, 11--2 Zoll langem Haar an der inneren Oberfltlche 
der Dura mater am Toveular Herophili eines 2.}jiihrigen 
Kindes (Leer. on surg. pathol. 1853. VoI. II. p. 87.), B runs  
(Handb. der praet. Chirurgie. Abth.|. S. 109.) besehreibt eine 
Art yon Atheromen als eingekapselte Cholesteatome oder rich- 
tiger als Baiggesehwiilste mit ehohsteatomartigem lnhalte, 
welehe er unter einer grofsen Anzahl yon Balggeschwiilsten 
des Kopfes nur dreimal beobaehtet habe. Dieselben besafsen 
einen concentrisch-bl~itterigen lnhalt yon wachs- oder wallrath- 
iihnlichem Glanze, untersehieden rich abet yon den eigentllchen 
Chohsteatomen durch die hi, here Entwickelung des Balges and 
die Anwesenheit mehr oder minder reiehlieher Haare, die an 
der Balgmembran ihren Ursprung nahmen. 

Aehnliehe F~ille liefsen sich noeh mehrere zusammentragen, 
indefs wiirde damit noch immer nicht sdlr viel gewonnen sein, 
de die Deutung dieser Haarcysten kdneswegs zu einer genii- 
genden Klarheit vorgeschritten ist. Das Chohsteatom ist 
unzweifelhaft eine Neubildung, wie die Haar- und Fetteysten 
Neubildungen sind, und beide unterscheiden rich daher s e h r  
:wesentlich yon denjenigen Atheromen oder follicul~iren Batg- 
geschwiilsten, welche von normalen pr/iexistirenden Hautge- 
bilden ausgehen. Beide diirfen daher nicht, wie es so vide 
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Schriftsteller gethan haben, unter dem nichtssagenden Namen 
der Cysten in eine einzige Unterabtheilung zusammengeprefst 
werden mit den Atheromen; aber sie stehen sich unter den 
neugebildeten C y s t o i d e n ,  womit ich eine ih rem W e s e n  
nach  balgf8rmige Geschwulst bezeichne, sehr nahe, mi~gen 
einander vcrwandt sein, aber soHten nieht ohne Weiteres ver- 
einigt werden. Gewisse Atherome sind so wenig ihrem Wesen 
nach cystoide Bildungen, dafs ich sie yon den dicken Anh~iu- 
fungen von Smeyma praepltliij wie sic sich zuweilen unter 
einer phimotischen Vorhaut anhiiufen, nut dutch zufMl ige  
U m s t ii n d e zu unterscheiden weifs *). 

Es giebt indefs noeh eine andere Reihe yon Bildungen, 
welche in Beziehung auf ihre Verwandtschaft zum Cholesteatom 
gepriift werderi mfissen, die C a n cr oi d e. Ich habe auf diesen. 
Punkt zuerst in der Sitzung der Gesellschaft ffir wissensehaft- 
tiche Medicin zu Berlin veto 14. Mai 1S49 aufmerksam gemacht. 
,,Die neueren Untersuehungen", heifst es in dem Protocoll 
(Medic. Reform. No. 51. S. 271.), ,,seheinen sich endlich dahin 
zu einigen, den Namen Krebs einer Gesehwulst mit alveoliirem 
Bau beizulegen, wo die Wandungen der Alveolen aus Binde- 
gewebe, der Inhalt aus Zellen oder Kernen mit fltissiger inter- 
cellularstibstanz besteht. Dem gegenfiber stehen Geschwtilste, 
die freilich 'auch einen alveol/iren Bau haben, abet ganz und 
gar aus Zellen bestehen: Pseudoeancer (Lebe r t )  oder Can- 
eroid. Auf der anderen Seite reihen sich die Fibroide an, wo 
bei einer Art yon alveol~irem Bau sowohl Stroma, als lnhalt 
fitserig ist. An die Fibroide schliefsen sieh das  Enehondrom, 

*) Die in diesem Bande mitgetheilten sorgf[iltigen Beobaohtungen des Herrn 
W e r n h e r  zeigen~ dass aueh bei den Atheromen die Untersuchung noch 
nicht abgeschlossen ist. Meine Arbeit ist schon vor 1/inger a]s einem Jahre 
niedergeschrieben und ich habe reich seiCd,em iiberzeug% dass neben den 
perlartigen Milien und Ather0men, die "gewlss yon Hautfollikeln und Haut- 
dr/isen ausgehen, andere zusammengesetzte Formen existiren, die als wirkliche 
~eoplasien angesehen werden dfirfen. Schon Bruns  (1, c. S. 110.) hat die 
Atherome oder Seboc[stoide in zwe~ genetisch verschiedene Gruppen zerlegt, 
doch d/irfte es immer ~loch fraglich sein, wo die Grenze zwischcn beiden 
6ruppen ztr ziehen ist. 
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an die Cancroide das Cholesteatom." In der Sigzung der, physi- 
kalisch-medieinischen G esellschaft zu Wiirzburg yore 4. Mai 
1850 bei Gelegenheit eines Vortrages iiber Cancroide und 
Papillargeschwiilste kam ich auf diesen Gegenstand zuriick.. 
,,Die Cancroid-Alveolen sind in ihren Strueturverh~iltnissen nicht 
yon dem Cholesteatom zu unterscheiden und wahrseheinlieh isL 
dieses nur als eine besondere Form der Caneroidbildung ztt 
betraehten." (Wiirzb. Verb. Bd. I. &10S.) 

Hier handelt es sieh nun freilieh datum, mit dem Worte 
Caneroid einen scharfen Begriff zu verbinden. Wenn man, wie 
es B e n n e t t  noeh in der letzten Zeit gethan hat, alle Gebilde, 
die krebsigen Charakter bei nieht krebsigem Bau besitzen, z.B. 
selbst Enehondrome, als caneroide bezeichnet, so wird eine s o  

grofse Reihe von Geschwiilsten eingesehlossen, dafs es unmiJg- 
lieh sein wiirde, mit einer solehen Benennung wissenschaftlieh 
irgend etwas zu leisten. Andererseits hatten die Untersuehungen 
von E e k e r ,  Mayor ,  L e b e r t ,  v. B~ i r ensp rung  u . h .  fiber 
das Lippeneaneroid (Lippenkrebs) die Ansieht erweekt, dais die 
ganze Bildung nur in einer papill~iren und el)idermoidalen 
Wueherung der Oberfl~iehe bestehe. Aueh diese Ansehauung 
wiirde kaum eine Vergleiehung mit dem Cholesteatom zulassen, 
wie sie aueh keine Unterseheidung von einfaehen Papillarge- 
sehwiilsten (Warzen, Condylomen etc.) gestatten wiirde. 

Meine eigenen Beobaehtungen hatten mieh sehon lange 
auf einen anderen Punkt zugefiihrt. In meiner Arbeit fiber die 
endogene Zellenbildung beim Krebs, die leider ihrer polemisehen 
Haltung und der Neuheit der in ihr vorgetragenen Ansichten 
wegen nur Einzelnen zugesagt zu haben seheint, hatte i ch 
sehon diesen wesentliehen Punkt beriihrt (dies. Archiv 1849. 
Bd. III. S. 221.): ,,Insbesondere in epidermoidalen Krebsen und 
Caneroiden sieht man nicht selten eine Art von alveol~irem 
Bau, indem in einem Hohlraume entweder ein einziger Brut- 
raum mit endogenen K6rpern (Tab. II. Fig. 5.) oder ein ganges 
Nest kleinerer Bildungen (Fig. 6.) sieh befindet, welche y o n  
eoneentfisehen Sehiehten in versehiedener M~iehtigkeit umlagert 
werden. Diese Sehichten bestehen, wenn es gelingt, sie an 
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trennen, gewShnlieh aus dicht aneinander gelagerten, sehr 
platten, auf dem Rande stehend streifig oder faserig ersehei- 
nenden Epidermoida|zellen, die bald kernlos, bald kernhaltig 
sind (Fig. 5. 6 e.). In diesen F~illen ist es wahrscheinlich, dafs 
die eoneentrisehe Schiehtung der Epidermoidalzellen dadurch 
zu Stande kommt, dafs in einem grofsen Haufen yon gleich- 
artigen Epidermoidalzellen einzelne der Sitz endogener Bildung 
werden, sieh ausdehnen und vergrSfsern, die fibrigen Zellen 
auseinander dr/ingen und deren his dahin parallele, geradlinige 
Lagerung in eine parallele, kreisfiirmige verwandeln. Man 
sieht wenigstens sehr oft die ersten endogenen Bildungen gerade 
in der Mitt~e griifserer Haufen von Epidermoidalzeilen der Krebs- 
knoten, beginnen, an denen die Lagerung noeh im Grofsen 
geradlinig ist und nut ein Auseinanderdr~ingen der Schichtert. 
stattgefunden hat (Fig. 1.). An anderen Orten, namentlich da, 
wo die einzelnen Epidermoidalzellen kiirzer und breiter sind, 
kann man deutlieh sehen, wie die peripherischen Lagen sich 
den ~iufseren Contouren der griifser werdenden Brutr~iume an- 
passen und in kreisfi~rmige Sehiehten iibergehen (Fig. 5.). 
Friihere Beobaehter, z. B. Jul.  Vogel ,  haben ~ihnliche Er- 
seheinungen sehon ,bemerkt und diese concentrischen Massen 
Faserkapseln genannt. - -  Innerhalb der concentrisehen Sehichten 
zerfallen die endogenen Ktirper zu einem Brei, der in einer 
kiirnigen, wahrseheinlieh stiekstoffhaltigen, ziemlieh z~ihen Grund- 
substanz eine mehr oder weniger grofse Menge yon Fettmole- 
etilen enth~ilt." 

Gegentiber den anderen Beobachtern konnte ieh daher 
sp~iter (Wiirzb. Verb. Bd. I. S. 107.) sagen: ,,die papill'~ire Hyper- 
trophie mit der enormen Zellenwucherung an der Oberfl/iche 
ist also noeh nicht das Caneroid; dieses besteht vielmehr darin, 
dafs sieh im Inneren der erkrankten Gewebe und Organe HShlen, 
Alveolen bilden, die mit Zellen von epidermoidalem Charakter 
ausgefiillt werden. DieseHi~hlen sind grofs, ,nakroskopisch und 
yon den Alveolen des/,vahren Krebses dadurch zu unterscheiden, 
dafs sie inmitten der alten Gewebsbestandtheile auftreten, ohne 
jene neugebildete Bi'ndegewebsschicht, welche die Wand der 
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Krebs-Alveolen eonstituirt. - - D a s  Caneroid kann sich im 
Knochen ohne alle papill~ire oder flberhaupt oberfliichliche 
Hypertrophie entwiekeln, indem sich im Knoehen Alveolen, 
ziemlieh grofse H6hlen bilden, die sich mit epidermoidalen 
Zellen ftillen." 

Diese Anftihrungen Werden geniigen, um klar zu machen, 
was ieh unter Cancroid verslehe, und inwiefern ieh eine Ver- 
wandtsehaft desselben mit dem Cholesteatom suehen kann. 
Denkt man sieh griJfsere, runde Riiume in einem Gewebe, ge- 
fiillt mit eoneeniriseh gesehiehteten, aus kernlosen und kern- 
haltigen Zellen zusammengesetzten Zel|en, deren innere Theile 
spiiter zu einem kiJrnigen Brei zerfallen, so hat man gewifs 
den perlartigen Bau des Cholesteatoms, und es fragt sich nut,; 
.ob diese Caneroidperlen yon der eigentliehen Perlgesehwulst 
untersehieden werden kiJnnen. Die einen sind neugebildet wie 
die anderen und kommen im Inneren des KiJrpers an den ver- 
sehledensten Punkten vor. Wollte mall auf das Cholesterin 
Gewieht legen, so wiirden freilieh manehe Cancroid-Perlen 
nieht passen, allein andere Male trifft man in ihnen die be- 
kannten Krystalle aueh so reiehlieh, dafs keine Sehwierigkeit 
|~esteht. 

Seitdem ieh auf diese Frage gestofsen war, hatte ieh in 
~Bevlin nur noeh einmal Gelegenheit, Cholestea|om zu unter- 
suehen und zwar wiederum aus dem Sin~s masfoides (Vgl. 
L e u b u s e her, Path. u Therapje der Gehirnkrankheiten S. 238.). 
Allein in diesem Falle war eine ausgedeimte eariiJse ZerstiJrung 
des mittleren Ohres eingetreten und es land sieh eine grofse, 
mit sehmutziger Ja'uehe geftillte HiJhle, in der die auseinander- 
gewoffenen Lamel}en des Cholesteatoms zerstreut lagen. Zahl- 
reiehe nadelftirmige Fettkrystalle waren zwischen ihnen ent- 
standen. Interessant war dieser Fall nur  genetiseh, indem die 
Otorrho6 sehon aus friiher Kindheit yon ether Naehkrankheit 
eines aeuten Exanthems datirte, und der Tod erst einige De- 
cennien spiiter in Folge dei" ehronisehen Otif~s interna erfolg|e. 

Sodann sah ieh zufii|lig auf einem Besuehe bet Hrn. Gob6e  
in Leyden eine Hodengeschwulst, in weleher Enchondrom und 
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Cholesteatom mit Krebs combinirt waren (Vgl. dieses Archly 
Bd.ilI. S. 223.). Es war diefs der erst~ Fa]|, in dem mir die 
schon yon C r u v e i l h i e r  angegebene Combination von Perl- 
g eschwulst und Krebs, die er gleichfalls im Hoden beobachtete, 
zu Gesicht kam, und ich war daher sehr erfreut, in der Wtirz- 
burger pathologisch-anatomischen Sammlung die sch~nsten 
Pr~iparate dieser Art vorzuilnden. In meinem Vortrage iiber 
Combinations- und Uebergangsffihigkeit krankhafter Geschwiilste 
(Wiirzh. Verh. Bd. I. S. 135.) habe ich eine vorl~iufige Notiz 
dariiber gegeben. 

Diese c o m b i n i r t e  P e r l g e s c h w u l s t  ist nun in der That 
keine ganz seltene Erscheinung, und scheint namentlich an der 
Milchdriise und dem Hoden h~iufiger vorzukommen. Schon 
Mii l le r  eitirt aus der Meckelschen Sammlung in Halle einen 
Fall yon Gesehwulst der Mamma, theils fester Beschaffenheit, 
theils cystoidischer Natur, bei der eine der Cysten eine be- 
tr~iehtliche Quantit~it vonde r  Masse des Cholesteatoms enthielt. 
B r u e h  (Diagnose der bi~sartigen GesehwLilste S. 49.) beschreibt 
einen ~ihnliehen Fall von Combination eines Brustdriisenkrebses 
mit kleinen Cholesteatomperlen. Beide Gelehrte. haben aber 
fibersehen, dafs sehon A. C o o p e r  eine genaue Beschreibung 
des mit Cholesteatom combinirten Blasensarkoms gegeben hat 
(Krank. der Brust. Aus d. Engl. Weimar 1836. S. 16.). Es 
ist seine zweite Art der Hydatidengeschwulst, welche er Hyda- 
tidensackgeschwulst nennt. Er beschreibt K~rper his zur Gri~fse 
eines Gerstenkorns, die, ,,herausgenommen, d a s A u s s e h e n u n d 
innen  a u e h  die g e s c h i c h t e t e  A n o r d n u n g  de r  P e r l e n  
batten, aus zahlreichen Schichten zusammengesetzt waren, wie 
die Linse im Auge oder wie die H~iute einer Zwiebel, welche 
leicht von einander abgeseh~ilt werden ki~nnen." lm Uebrigen 
waren die Cysten mit papill~iren und polypi~sen Auswtiehsen 
versehen. (Vgl. Taf. IlL u. IV.) *). Vom Hoden finale ich .aufser 
den sehon erw~ihnten F/illen yon C r u v e i l h i e r  und Gobde  
einen ~ilteren von W a r d r o p  (Observations on fungus haema- 
todes or soft cancer, p. 137.), wo neben Marksehwamm und 

*) Vgl. Wedl  (Path. Itistologie S, 547.~, 
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Enchondrom R~iume mit einer gelblichen, in Farbe und Consi. 
stenz gekochtem Eidotter gleichenden Substanz bestanden; einen 
ganz ~ihnlichen yon B a r ing  (Markschwamm des Hodens. S. 230. 
Fig. II.); sowie einen von L e b e r t  (Mahtdies cancgreuses. 
p. 401.), wo sich in einer Krebsgeschwulst eine Hi~hle roll von 
einer blafsgelblich~n und fast waehsartigen Masse fand, be- 
stehend aus einer Anh~iufung yon Cholesterin-Krystallen, unter- 
miseht mit Zellen, die dem Pflanzenzellgewebe glichen und die 
sieh in gewissen Formen des Atheroins finden. C u r l i n g  (Med. 
cMr. Transact. IS53. Vol. 36. p. 4513 h'af in dem mit Enchon- 
drom eombinirten einfachen Cystoid des Hodens ausgedehnte 
Kan~ile mit Anh~iufungen von wiirfelfi~rmigem Epithel wieder- 
holt an, und aueh T r d l a t  (Arch. ggJ~gr. 185~1. Janv. p. 21.) 
besehreibt die talk- oder perlenartige Substanz, aus eoneen- 
trischen Sehichten gebildet und aufser allerlei sonderbaren Fila- 
menten und Platten Epidermis und Cholesterin enthaltend. 

In Brustdriisengeschw{ilsten, namentlich in Cystosarkomen 
babe ich Cholesteatom-Perlen wiederholt gesehen, jedoch immer 
nur in kleiner Anzahl. Dagegen sind die schon erw~ihnten 
Hodengesehwfilste so ausgezeichneter Art, dafs ich sic hier 
etwas genauer erw~ihnen will. 

Fa l l  Vl. Fibrocystoid des Hodens, mit Cholcsteatom-Perlen und Enchon- 
drom combinirt. 

hltes Pr/iparat der Wfirzburger pathologisch-anatomischen Sammlung vom 
Jahre 1791. No. 206. hbth. XI. (Vgl. H e s s e l b a c h ,  Beschr. der pathol. Pr/iparate 
zu Wfirzburg. S. 363. Wiirzb. Verh. Bd. I. S. 135.) 

Der mit einem Stficke des Scrotums exstirpirte Hoden ist sehr vergrllssert, 
10 Centim. lang, 6 - - 7  in der gr6ssten Dicke. Die Seheidenhaut ist ganz frei, 
die Albuginea verdickt, aber durehaus glatt. I)as yas deferens leicht zu pr/ipa- 
riren, sehr verdickt, sein Lumen erhalten, die versehiedenen H~iute auf dem Quer - 
schnitt leicht zu erkennen. Auch noch gegen die Cauda epididymidis zeigen sieh 
-die Burchsehnitte verdiekt und alas Kanallumen relativ welt. Die Epididymis selbst 
erscheint als ein breites, yon tier Geschwulst stark abgesetztes~ plattes Band, alas 
in seinem Inneren die Kanalwindungen sehr deutlieh wahrnehmen l/isst. An den 
Kopf des Nehenhodens sehliesst sieh an dem vorderen Umfange tier Geschwulst 
ziemlieh nahe eine bis 5 Millim. dieke Sehieht yon sehr lockerem, gelblichem 
Hodenparenehym an, alas den gr6ssten Theil der eigentlichen Geschwulst fiberzieht 
und dessen Kan/ilchen sich bequem isoliren lassen. Daruuter, also an der Stelle 
des Corpus llighmori liegt die eigentliche Gesehwulst als eine derbe~ etwa faust,- 
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grosse Masse. huf einem Durehsehnilt sieht man sie aas 2 - - 3  Eenlim. irn Dnreb- 
messer haltenden~ rundlichen Lappen zusammengesetzt, welche dureh derbe, fibr/ise 
Streifen yon einander abgegrenzt und durch concentrische Schichten derselben Art 
umgeben werden. u diesem Zwischengewebe gehen nach innen derbe Seheide- 
wfinde ab,  welehe zahlreiche, sehr verschieden grosse HShlungen umgrenzen, yon 
denen die kleineren 0 ,5 - -~ ,5  Mitlim. messenden zum grossen Thell vollst~ndig 
dutch Pedknoten ansgefiillt sind, w~ihrend die gr/isseren ! - - 3  Centim. erreiehenden 
zum Theil klare oder geronnene Fliissigkeiten enthalten, zum Theil mit warzigen 
und knolligen Exereseenzen gefiillt sind. Die Perlknoten siad sehr dieh! und er- 
scheinen, wo der Schnitt gerade ihre Oberfl/iche frei gelegt hat, als vollkommen 
w mattgliinzende, weissliche Bildungen; auf dem Durchschnitt sieht man 
coneentrische Schichtung, die sich ]eicht zwiebelartig aafbl/ittern l~sst und aussen 
mehr gelblich~ innen mehr rein weiss ist. Die mikroskop'ische Untersuchung zeigt 
darin fiberall sehr platte, zam Theil ziemlich umfangreiche Epidermoidalzellen, 
hiiufig mit fettigen K6rnern untermischt, selten Cholestearin. Die Wand der 
grSsseren H/ihlen ist meist glatt, etwas gl/inzend, weisslich, doeh nicht rein kugelig; 
h/infig .mit einem nder zwei L/ichern besetzt, dutch welche sich eine feine Sonde 
in eine andere Cyste oder eine kanalf/irmige Fortsetzung einbringen l/isst. An 
einigen Stellen sind die H~ihlen innen mi t  Vorspriingen uud Ausw~chsen besetzt. 
Letztere steilen sich jedoch bei der genaueren Untersuchuag nicht als eigentliche 
Excrescenzen dar, sondern vielmehr als hereingedr/ingte, sehr zusammengesetzte 
Bildungen~ deren Zusammensetzung sich relativ noch am meisten dem normalen 
Hodenparenchym anschliesst. Es finden sich n/imlich sehon inmitten der Ge- 
schwulst einzelne kleinere Stellen, welche durch weichere Beschaffenheil und ein 
leicht drfisiges~ fein atveol~ires Aussehen yon den /ibrigen unterschieden sind; bier 
zelgt die  mikroskopische Untersuehung zahlreiche Hodenkanfilchen, deren zelliger 
Inhalt zum grossen Theil viel Fetttropfen enth~ilt, in einem sehr lockeren~ gleich- 
falls sehr fettreichen Zwischengewebe. Aehnlich ist auch der Ban der scheinbaren 
Excreseenzen, die gegen die Oberfl~che hin freilich dichter, gegen die Basis jedoch 
ebenso locker and scheinbar areolfir aussehen. Ein mikroskapischer Durchschnitt 
zeigt zablreiehe, stellenweis ektatische Driisenkanfile yon 0,06--0,12 Millim. Dureh- 
messer, in einem sehr .lockeren~ fast wie elastisches Gewebe ausSehenden Zwisehen- 
gewebe~ das dutch kaustisches :Natron klarer wild und zahlreiche, spindelfdirmige, 
sehr lange Elemente hervortreten J/isst. Alle diese I(an/ile waren mit einem sehr 
regelmfissigen, aus polyedrisehen, kernhaltigen, etwas ldeinen Zelten zusammen- 
gesetzten Epithel versehen, and hatten ein fciries, jedoch nicht /iberall yon einer 
deatlichen Tunica propria umsehlossenes Lumen, das in einigen yon klareren. 
mehr blasigen Zellen err/lilt war. Dass diese Masse aber yon aussen hereingedr/ingt 
war, sah man am besten an einer Stelle, wo unter einem fast Fingergliedgrossen, 
oberfl~chlich hSckerige Knollen besitzenden Auswuchse, der eine his 2,5 Cenlim. 
grosse HShle fast ganz ausfiillte, ein zweiter ganz ~ihnlicher Auswuchs lag, der yon 
dem ersten dutch eine tiefe, mit welter zuriickgelegenen Cysten communicirende 
Spalte getrennt ~iar~ sich abet so in denselben hineinschob, dass der erste ihn 
~']e eine Kappe iiberz,og. An der "Basis des zweiten Knolens lag ein hanfkorn- 
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grosses Knorpelstiiek yon rundlicher Form fest eingebettet. An anderen solchen 
Scheinauswiicbsen waren sogar in dem vorgedr~ingten Parenchym kleine Per]en und 
Cysten eingesprengt. --Durehschnit te  dutch die festeren Bindegewebsziige ]iessen 
fast iiberall tin sehr derbes, kleine Biindel bildendes Gewebe mit spindel- und 
sternfSrmigen KSrpern erkennen, in dem sehr hfiufig Querschnitte abgeplatteter und 
zusammengedrfickter Hodenkan~ilchen hervortraten. 

Fa i l  VII. Fibrocystoid des Hodens, mit Encbondrom und Cholesteatom 
/ 

combinirt. 

Aelteres Pr~iparat der Sammlung. Im Jabre |836 /37  in der ehirurgischen 
Klinik exstirpirt. No. | / 6 9 .  hbth. X[. 

Die ziemlich glatte Oberfifiche der Hodengesehwulst~ welcbe 9 Centim. lang 
und 6 - - 7  dick ist, hiingt dutch zahlreiche band-und strangf6rmige Yerwachsungen 
mit dem Parietalb]att der etwas verdickien Scheidenhaut zusammen. Das sehr 
~,erdickte. jedoch mit deutlichem Lumen versehene Va.* deferen# ]~isst sich mit 
eimger Schwierigkeit aus dem verdiehteten Gewebe herauspr,ipariren. Hier geht es 
in relativ dicken und weiten Windungen fort, deren Durchmesser t ,5 Millim., die 
Lichtung 0,5 Millim. betrfigt. Die Epididymis ist nur sehr sehwer zu verfolgen, 
indess ist doch der sehr abgeplattete Kopf an seiner Morgagnischen Cyste und den 
freilich iiusserst eomprimirten Coni vasculosl zu erkennen. Ein Durcbsebnitt durcb 
die Gesehwulst zeigt noch am fiusseren Umfange, unter der hlbuginea eine ste]len- 
weise his 7 Millim. dicke Schieht yon gelblichem Hodenparenchym, dessen Kan~ile 
klar zu sehen, aber aus dem verdichteten Zwischengewebe nicbt mehr auf gr(issere 
Streeken zu isoliren stud. Inmitten dieser Schieht finden sich sehon kleinere 
Cysten, einzelne ganz isolirt mitten unter den Samenkaniilchen, die meisten jedoeb 
in einer g(-Ssseren Gruppe am oberen Ende, wo die Schieht | ~ Centim. dick wird. 
Bier erreichen einzelne einen Durchmesser yon ? - - 8  Millim.; nile haben eine glatte, 
jedoch in den gr6sseren dnrch Vorspriinge und Leisten etwas onregelm~issige Wand; 
die gr6ssten sind leer oder mit Fliissigkeit, die kleineren mit Perlmasse gefiillt, 
vielc scheinen mit einander zu commuoiciren. 

Sowohl yon dieser Stelle aus, als yon dem relativ normalen Parenchym be- 
ginnt die weitere Degeneration, indem das Zwischengewebe dichter und schwieliger 
wird und bald jede Spur des alten Gewebes verschwindet. Insbesondere scheint 
auch die gr6sste Masse der Geschwutst die Region des Corp. ltighmor~ einzu- 
nehmen. Ein lappiger Ban ist im Ganzen nieht zu erkennen; vielmehr findet sich 
tin iiusserst dichtes und weisses Stroma yon Bindegewehe, in dem man mit blossem 
huge gewisse sich kreuzende Faserrichtungen unterscheidct und das bald grSssere, 
zusammenhfingende Strecken einnimmt, bald dnrch Cysten unterbrochen wird. 
Von letztercn sind die gr(isseren, 2 - - 1 5  l~lillim, im Burehmesser haltenden, mit 
Fliissigkeit gefiillt, aus der sich all~uminSse Niederschl~ige gebildet hatten; selten 
enthalten sie geronnenes BluI. ]n einigen findet sich ein feines, welches Netzwerk, 
das unter dem Mikroskop aus sehr sonderbaren, varikSsen, stellenweis fast dornigen 
F~iden van fettigem Glanze besteht. Die relativ dieke Wand dieser Hiihlen ist 

Archly f. pathol. Anat. Bd. VIII, Heft/~. r 
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selten ganz eben, raeist mit hgekerigen oder buckligen, gewghnlich dnrch das Her. 
einragen anderer Cysten bedingten Vorspr/ingen besetzt. Auch sind vide nicht 
kugelig, sondern abgeflacht, halbraondfgrmig, offenbar zusaramengedr/ickt. Die 
meisten sind durch breitere Zwischenr/iurae getrennt; einzelne jedoeh haben eine 
kaura 0,5 Millim. raessende Seheidewand. Exereseenzen der Wandungen fehlen 
oder sind wenigsttens nur in ganz kleiner Form vorhanden. Denn a[lerdings fanden 
sieh bei der mikroskopischen Untersuehung auf der sehr dichten Wand hier und 
da niedrige, zugespitzte, relativ breit aufsilzende Papillen, welehe die grgsste Aehn- 
lichkeit rait denen der /iusseren Haut darboten. 

Die kleiaeren Cysten enthielten iiberall Cholesteatoraraasse yon fihnlieher Be- 
sehaffenheit, wie in dem vorigen Falle, bei hohera Schnitt per]artig, bei Dureh- 
sehnitten gelbliche, concentriseh gestreifte Peripherie und innen ein weisses Korn. 
Die kleineren, | - - 2  Mi[lim. grossen, waren stets vo[lkomraen kugelig lind stellen- 
weise so dicht gruppirt, dass das Gewebe ganz und gar aus einem Alveolar- 
Cholesteatora zu bestehen schien. Die grSsseren, 3 Milhra. und dariiber messenden 
waren 6fters l/inglich, zura Theft eifSrraig oder abgeplatlet und beslanden aus 
mehrfachen, zusaramengescMchteten Massen, die offenbar durch secund~ire Confluenz 
fr/iher getrennter Bitdungen entstanden waren. Unter dera Mikroskop sah man 
sehr diehte und harte, concentrische Lamellen, welche nach innen iraraer diehter 
wurden und yon denen sieh nnr sehwer einzelne, flache, sehr diinne, meist kern- 
lose Epidermiszellen abtrennen liessen. Zu /iusserst an der Wand jedoch liess 
sich 6tiers ein feineres, dem Rete MalplgMl /ihnliches, jedoeh einfaeheres Zellen- 
lager unterscheiden. Das Centrura der Perlen war dutch die feste Aneinanderlage- 
rung der Zellen fast horaegen. 

Endlieh zeigten sieh noch an verschiedenen SteHen durchscheinende, b]~iulich- 
weisse Knorpelstficke in das fibrSse Stroraa eingesprengt. Das gr/isste, 7 Millira. 
lange und 4 Millira. breite lag zieralich peripherisch und liess schon rait blossera 
Auge eine welssliche und etwas weichere Mitte erkennen, welche bei einem feinen 
Durchsehnitte dureMgchert erschien. Die kleineren, raeist hanfkorngrossen Stfieke 
lagen sehr zerstreut und waren zura Theil gleichfalls central getriibt; ein etwas 
grSsseres yon etwa 2,5 blillim. Durehmesser, enlhielt in dcr Mitte eine fiber Steek- 
nadelkopfgrosse, glattwandige HShle Mikroskopisch fund sieh in allen die schSnste 
Knorpelstruetur, jedoeh yon sehr ung eiehra/issigera Ban, so dass ira AIlgeraeinen 
das Bild sich am meisten dem ttabitus der Bronehialknorpel ~ilterer Leute ann/iherte 
(Fig. |$ ,) ,  Im Allgemeinen n/iralieh waren die peripherisehen Zellen kteiner und 
mehr platt, der Oberfl/iehe parallel gelagert, wie sic auch sonst am Perichondrinra 
sind (Fig. |2 .  e.). Nur an einem kleineren Knoten fund ieh eine breitereZone, in 
tier zahlreiehe, sehr kleine, granulirte Zellen mit sehr spfirlicher Zwischensubstanz 
lagen und das Bild yon fgtalem Knorpel aus fr(ihen Entwieklungszeiten darboten. 
Naeh innen bin wurden die Zellen grSsser und uragaben sieh rait dickeren, zuletzt 
doppelteontourirten Capseln (Fig. | 2 .  f.)~ die nicht selten yon der sph~irisehen oder 
linsenfSrmigen Gestalt abwiehen und entweder Abschn/irungen oder deufliehe Fort- 
s[itze bekamen, dutch welche hier und da offene Anastomosen ~.wischen benach- 
barren Elementen hergestellt wurden (Fig. t2.  g.). Neben diesen grossen, raelst 
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isolirten, runden oder l~inglichen und sterafSrmigen Zellen kamen aber an vielen 
Stellen gr6ssere Gruppen dureh partielle Wueherung hervorgegangener Zeiten vor, 
welehe das gleichm/issige Aussehen der Theile g/inzlich unterbrachen. Die Zwisehen- 
substanz war racist ganz hyalin/ An einigen kleineren Knoten konnte ieh vom 
Umfange her noch einzelne, sieh sc, hneidende Balkenziige durch die helle Grund- 
masse verfolgen; an einem sehr~kleinen and noeh ~ehr weiehen Stiiek waren die 
einzelnen Knorpelzellen, wie in dem Callus bei Knoehenfrakturen, h/iufig yon Faser- 
netzen eingeschlossen. Endlich im Centrum. der 8r6sseren Stiicke, welches sehon 
dem blossen Auge weisslich erschien, bestand eine Auffaserung der Grundsubstanz 
durch diellte, steife, parallele , gelblich reflectirende Fasern, die allm/ilig kSrnig 
wurden und erweiehten, ganz so, wie man es an alten Rippenknorpeln sieht. Am 
interessantesten blieb aber immer das Verh/iltniss im Umfange. Nirgends lagen die 
Knorpelstiicke lose in HShl.en, wie die Cholesteatomperlen, und wenngleich sich 
das Gewebe im Umfange ohne grosse Miihe abziehen ] less ,  so ergab d0ch die 
mikroskopische Untersuchung iiberzeugend, dass der Knorpel mit der umliegenden 
faserigen Masse ebenso eontinuirlich zusammenhing, wie gewShnlicher Knorpel mit 

seinem Perichondrium. Die Zellen wurden hier kleiner, die Grundsubstanz sp/ir- 
licher und zugleich durch dichte Faserung triibe~ worauf sieh das knorpelige Aus- 
sehen sehr schnell verlor und die Bindegewebsstructur hervortrat (Fig. 12. a. e.). 

Feine Schnitte durch das scheinbar ganz dichte und homogene fibrSse Stroma 
liessen endlich das genetische Verhfiltniss deutlicher werden. Ueberall fanden sich 
darin zahlreiche quere, schiefe und l/ingliche Durchschnitte yon Hodenkan/ilchen~ 
manche vollsffindig rund and cylindrisch, viele abgeplattet, zusammengedr/ickt und 
fast nur spaltfSrmig (Fig. 12. d.). GewShnlich konnte man eine trfibe, gelblich 
ausschende, sehr dichte Wand und ein aus polyedrischem Epithel zusammengesctztes 
Contentum mit eentraler Lichtung unterscheiden, hllein an  einigen Stellen waren 
die Kan/ile weiter und bier lag an der SteUe der Lichtung ein solider, aus platten, 
epidermoidalen Zellen gebildeter Cylinder, in dem sich einzelne kugelige Gruppen, 
beginnende Perlen, scharf absetzten. Das Zwisehengewebe selbst bestand aus einem 
sehr dichten Binde{~ewebe, dessen Grundsubstanz jedoeh stellenweise schon ohne 
weitere Zus/itze homogener und st~irker lichtbreehend wurde. Naeh der Behandlung 
mit Essigs/iure zeigte sich an diesen Stellen ein sehr dichtes~ aber /iu~serst deut- 
liches Netz anastomosirender ZeIlen und die Grundsubstanz hatte die gr6sste Aehn- 
lichkeit mit Knorpel. An einzelnen Punkten hoben sich grSssere randliche Massen 
dieser Art aus dem anderen dichteren Gewebe heraus, die Zellen warden grSsser 
nnd umfangreicher, so dass die Wahrscheinlichkeit, es entst/inde hier wirklicher 
Knorpel, sehr g/'oss ist (Fig. l~. b .c . ) .  Diese Umwandlung w/irde sieh als ein 
Schritt welter yon dem Uebergange des urspriinglichen Zwisehengewebes der Hoden- 
kan/ilchen zu dem fibr6sen Stroma der Geschwulst darstellen. Letzteren sah man 
deutlich an der Grenze zwischen Geschwulst und restirendem Hodenparenchym. 
Hier war auf der einen Seite noch das mehr lockere Gewebe mit sehr grossen~ 
trfiben, sternfSrmigen Elementen und relativ sp~irlicher Intereellularsnbstanz; auf 
der anderen das dichle Gewebe mit feineren Zellen and breiterer Grundsubstanz. 

26* 
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Diese Ffille stimmen am meislen mit den Beschreibungen 
von Cur l i ng  iiberein. Wie schon dieser Beobachter angab, 
scheint die Degeneration haupts~ichlich von dem Rete tesli~ 
ausgegangen zu sein, w~ihrend die eigentliche Hodensubstanz 
in dem einen Falle ganz, in dem anderen zum grofsen Theile 
frei blieb. Indefs erstreckte sie sich in dem zweiten doch ganz 
evident zwischen die eigentlichen Samenkan~ilchen hinein. Dafs 
die Cysten yon pr~iexistirenden Kan~len ausgingen, ist wenig- 
stens dutch keine Thatsache unwahrscheinlich gemacht, und 
dafs insbesondere die Cholesteatomperlen, welche in beiden 
Fallen in seltener Schi~nheit ausgebilde| sind, in dilatirten Samen- 
kanfilchen entstanden, kann nach dem letzteren Falle wohl als 
sieher angenommen werden Offenbar geschah bier stellen- 
weise eine Wueherung des Epithels, welches alhn~lig einen 
epidermoidalen Charakter annahm und sich kugelfiSrmJg schich- 
tete, indem sich die H8hle yon dem iibrigen Kanal abschniirte, 
ganz iihnlich wie diefs in Haarb/ilgen und im llete Malpiyhii 
so oft geschieht. Dagegen kann ich in der Deutung der Knorpel- 
stticke nicht mit Cur l ing  iibereinstimmen. Wenn er dieselben 
lose im hmern yon Cysten oder Kan~le, antraf, so l~ifst sich 
diese Angabe um so weniger bezweifeln, als er die grofse 
Autoritfit yon Q u e c k e t t  daffir beibringt; indefs folgt daraus 
noch nicht, dafs sie prim~ir frei darin entstanden sind. Auch 
ich babe einen Fall yon Enchondrom der Fibula gesehen, wo 
lange, cylindrische, glare Knorpeizapfen locker im Inneren 
diinnh/iutiger Gef/ifse steckten, die sich als Blut- oder Lymph- 
gef~ifse ergaben, allein sicherlich waren sie nicht frei in dem- 
selben entstanden. Meine Beobachtungen haben vielmehr er- 
geberr, dafs die Knorpelst@ke am Umfange sich verhalten, wie 
embryonaler Knorpel oder wie Schichten vom Perichondrium, 
dafs sie continuirlich in das umliegende Bindegewebe iibergingen 
und dais dieses letztere stellenweise Umwandlungen erkennen 
liefs, welche als Vorbereitung zur Cartilaginescenz angesehen 
werden dfirfen. 

Ffir die eigentliche Cholesteatomfrage w/ire also auch dm'ch 
die Geschichte des Hodencystoids die Thatsaehe gewonnen, dafs 
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die Perlen durch die concentrische Anh~iufung epidermoidaler 
Zellen im lnneren von Kan~ilen ents~ehen, yon denea n-ach 
Allem geschlossen werden nmfs, dafs sie pr,iexistiren. Wie 
sollen nun abet ~ihnliche Verh~iltnisse an Theilen, die gar keine 
Alveolen oder andere Kan~ile haben, als die des Gef/ifssystems, 
anders mSglich sein, als dutch eine Neubildung von Kaniilen ? 
oder sollte sich das Cholesteatom auch ohne Kanale oder 
Alveolen bilden k~innen? Die Beobachtung zweier neuer F/ille 
von Cholesteatomen der Arachnoidea, yon welchen ich nament- 
lich den letzteren ganz und gar der Untet:suchung opferte, 
haben reich in den Stand gesetzt, diese Frage definitiv zu er- 
ledigen. Es sind diefs folgende: 

Fal l  VIII. Eancroid des Uterus. Hydronephrose. Zusammengesetzte Perl- 
geschwulst an tier Hirnbasis. 

H/iusler Barbara, t iff--  68 Jahre air, ist seit einigen Jahren als Pfrfindnerin 
im Siechbaus gewesen. Sic war mit einem Metrocarcinoma behaftet, dessert Ulce- 
ration starken Eiterjauchcausfluss aus Vagina und Rectum producirte. Sic war zu 
einem grossen Marasmus gelangt und deshalb stets bettl~igerig. Sic war sonst 
wohl und ausser Reinhaltung waren nic iirzlliche Verordnungen nSthig. Ausser 
einiger Taubheit bot sie kein S:/mptom dar, welches auf alas 6ehirn bezogen 
werden kSnnte. Keine L~ihmnng, keine Parese und keine Schmerzen ausser 
den yore Krebs bedingtcn. - -  Bet Tod trat am 19. Februar 1852 ein, rein dutch 
den Marasmus bedingt. 

Section. An der Spitze beider Lungcn alte TubcrkeI-Narben, die unteren 
Lungenpartien 5dematSs. Im mittleren Lappcn der rechten Lunge eine abgecapselte 
iiltere Tuberkelinfiltration. Ilerz normal. - Linkes Nierenbecken stark erweitert, 
die Nierensubstanz atrophisch. Die Capscl dcr rechten Niere adMrirt stark. --- 
In den iibrigen Unterleihseingeweiden (Tract, Leber, Milz) nichts Abnormes. 
Nach Ilerausnahme der Beekenorgane und Aufschneiden tier Sebeide land sich im 
oberen l)ritlheil derseiben eine Ulceration mit umgeseblagenen Riindern, welehe 
nach abw/irts scharf yore gesunden Gewebe sich abgrenzten. In die Ulceration 
ragte eine Menge fetziger, zottiger Massen herein, l)ie Verschw/irung erstreckte 
sieh welter nach oben, und war durch dieselbe die ganze Vaginalporlion mit dem 
griisseren Theile des Cervix  uteri v611ig zerst5rt. An der Stelle derselben zeigten 
sieh nur die vorerw/ihnten zottigen Massen. Vor dem Geschwfire in tier Seheide 
hatte eine Perforation in die Blase stattgefnnden, welche die Griisse eines Gulden- 
st~ickes, erreicht hatte; die iibrige Blasenscbleimhaut war stark h~,per/imisch. 
hueh tier Mastdarm war yon tier Scbeide aus perforirt, und zwar einen Zoll iibe{" 
dem Anus, indem sich yore Seheklengeschwiire aus schief nach hinten und abw~rts 
ein fistulSser (;ang gebildet hatte. Die siebfSrmig durcbbrochene Perforationsstelle 
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zeigte fibHgens keine weitergreifeNde Erkrankung der Schleimhaut. Dagegen fande~ 
sieh ira 9ouglasschen Raume zwischeu Uterus und Rectum eine starre, seirrh/Jse 
Masse and ausserdem AnlSthungen der beiden genannten Organe, in die auch 
linkes Ovarium und Tuba hineingezogen waren. Rechte Tuba and Ovarium frd. 
Die Musculosa des Rectum war in der Gegend der eben erwfihnten Scirrhusmasse 
im Zustande der Hypertrophie, and fiberhaupt dieser Thdl des Rectum you der 
erw/ihnten Scirrhusmasse gleiehsam ringf6rmig umfasst. 

Zuf/illigerweise wurde auch der Sch/idel erSffnet und bier fund sieh an der Basis 
des 6ehirns, links neben dem Ports und Cercbdlom eine grossc Perlgesehwulst, welche 
unter dem linken Ped~tnculus cerebra, vor der Theilung der Art. basilarls begann, 
und sieh, die A~I. cerebri post. verdeekend, mit Atrophie der rechten H[ilfte des 
Pong, nach innen ziemlieh dieht an die Art. bas~laris stossend, gegen alas I{lein. 
him erstreckte, an dessen /iusserem Rande sic sich his gegen dessert zweites Drittd 
ausdehnte. Ihre grSsste Ausdehnun{~ butte ste demnach in einer Richtung schief 
yon vorn und reehts, neben dem Ocalomotorius, nach hinten nnd links, wo sic 
2�88 Par. maass;  ihr grfsster Querdurchmesser, etwas iiber I Zoll, erstreekte 

sieh yon tier Mitre des Ports his in den linken Grosshirniappen In dieser ganzen 
Ausdehnung war sic yon tier getrfibten, verdickten and etwas unebenen, weisslich 
aussehenden Arachnoidea fiberzogen and bildete eine grobhiigdige, tlachrundliche 
Anschwellung. An ihrem vorderen Umfange, unter dem Hirnstiel, hinter und neben 
den Corp. mamtllarla, wo die Arachnoidea am meisteu durchsichtig war, bildete 
sic eine Reihe yon hanfkorn- bis erbsengrossen, vollkommen kugeligen Perlen mit 
dem sch6nsten, mattwdssen Silber~lanz. die in der Zahl yon ctwa einem halbert 
Dutzend neben and fiber dnander gruppirt waren. 

Auf l)urchschnitten zeigte sich, dass die Geschwulst nach verschiedenen Rich- 
tungen in Gehirnthdle eingriff, wdche dm'ch sie zusammengedr~ickt und atrophirt 
waren. So sehob sic sich unter dem Hirnstid etwas in den linken Mittellappen 
des 6rosshirns, driickte die li.nke Seite des Ports um fast die It~ilfte zur/ick und 
griff unter dem Pedunc~lus cerebelli ad pontem ziemlich tier in das l~leinhirn 
fiber, indem sic die Flocke nach aussett hervordr/ingte. Die Basis des Hinter- 
lappens yore Grosshirn war nut  abgeflacht, ohne dass die Geschwulst bier eine 
Verwachsung erfahren h/itte. Aueh naeh innen war die Geschwulstmasse gegen die 
Nervensubstanz fiberall dutch eine sehr deutliche Membran abgegrenzt und nament- 
lich am Ports land sich eine his I Linie dicke, bl~uliehweisse Ilaut. 

Die Geschwulstmasse selhst hestand iunen a u s  einer grossen Zahl zum Theft 
deutlieh abgegrenzter, zum Theft mehr verwischter rundlich-hSckeriger ~lassen yon 
weissliehem und gelblicbem Aussehen and lamdl~sem, geschichtetem Ban, stellen- 
weis sehr /ihnlich dem Inhalte gr6sserer Atheroms/icke, die einzelnen, etwas 
schmierigen Lagen am besten mit Smegma praeput~ vergleichbar~ Am Umfange, 
besonders gegen den Ports hin, war die Masse ziemlich dicht und die Bl~itter stel- 
lenweise schr verschoben und verdrfickt ; nut  nach vorn bildete sie regelmfissigere, 
coneentrisch geschichtete Kugeln Im Inneren lagen vide his Kirschkerh- and 
ltaselnussgrosse Knollen fast ganz lose neben einander; jedoch fund sich eine 
eigentlid!e HShle oder ein weicher lnhalt nirgends vor. Yon der Wand her setzten 
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8ich an verschiedenen StelIen, namentlich vom inr~eren Umfange her Scheidewiinde 
m das Inuere der Geschwulst fort, welche die einzelnen Kugeln umgrenzten, lndess 
waren dieselben sclten voBst/indig und eigentlich abgeschlossen; die meisten waren 
nach der Mitte zu often and stelIten nor gr6ssere oder kleinere Ausbuchtungen, 
Divertikel oder Kr~'pten vor, in denen ein fester anhaftende!-, oft kfisig oder breiig 
aussehender lnhalt lag. An manchen Stellen blieben nur dicke, halbknorpelige 
Leisten und Balken, an anderen cm einfaches Strickwerk yon Bindegewebsziigen 
fibrig und in dem grfissten Theil des Inneren fehlte jede Andeutung yon Scheide- 
w/indea. Auch die ~ussere Schieh! der Araclmoidea war naeh innen mit keinen 
deutlichen Forts/itzen versehen. 

Bei der mikroskopisehen Untersuchung zeigte sich die /iussere Araehnoidea 
sehr dieht und ste|lenweis dureh k6rnige, fettige Einlagerungen getrfibt. An ihrer 
/iusseren Oberflfiehe, namentlieh im Umfange des Kleinhirns hingen zahlreiehe, 
meist sehr lange and feine Zotten, die meist mit breiterer Basis begannen, sich 
dann verschm~lerten und am Ende in ein kolbiges Ende ausliefen. Sie waren his 
0 ,3- -0 ,~  Millim. lang, die feineren batten einen Stiel yon 0~02-- 0,04, die gr6sseren 
yon 0,08 Millim. Dieke, das kolbige Ende war 0,0fi 0,07 Millim. breit. Sin be- 
standen aus einem dichten, feinstreifigen Bindegewebe und enthieltcn ziemlieh 
regelm/issig an ihrem Ende einen Kalkk6rper, ganz /ihnlieh den gew6hnlichen Hirn- 
sandbildnngen. Aussen besassen diese Kalkk6rper gew/3hnlich einen helleren, breiten 
Santo, innen ein gl/inzendes, glattes oder leich t gewelltes Kalkkorn. An manehen 
Forts/itzen crstreckte sich dieses I(orn in den Stiel hinein and bildete eine ver- 
schieden lange Kalksfiulc, meist mit feinerem Sliel and lleulenf/3rmigem, oft winder 
zugespitztem Ende. An den homogen kalkigen Theil schloss sicll zuweilen noeh 
nine Reihe dicht gestreuter, feiner Kalkk~irnchen. Aehnliche Sandk~irper fanden 
sich aucll hier untt da, manchmal in Gruppen, in der Fl/iche tier Haut. Einzelne 
Forts~tze waren wiederum mit Aesten besctzt, ,lie in lange, spitzzulaufende Enden 
ausliefcn. An tier inneren Oberfl/iehe war die Arachnoidea nicht ganz glatt, 
sondern mit seichten (;ruben versehen, zwisehen denen leistenft;rmige Vorspr~inge 
hinzogen. - -  l)a, wo die Membran die Grenze gegen die Nervensubstanz bildete 
und nine schon f/Jr das blosse Auge diehtere Beschaffenheit darbot, hatte sin auch 
mikroskopisch einen derberen Ban, der vielfach an Hornhautdarchschnitte erinnerte: 
m~ssig dieke, dm'ch Essigs~nre ganz Mar werdende Lamellen mit ziemlich grossen, 
l~inglichen Spallen, in denen bier und da deutliche Zellk~Jrper, anderemal nur 
lt~iufchen yon Fettk6rnern lagen. 

Die eigentliche Geschwulstmasse bestand in ihrem gr6ssten Theile arts sehr 
feinen und zarten, membran6sen Bl/ittern, welche auf den ersten Anbliek aus ninem 
sehr feinfaserigen Bindegewebe gebildet zu sein sehienen, bei genauerer Betraehtung 
aber aus ~usserst zarten und platten, polygonalen, durehscheinenden Zellen bestanden, 
deren Faltungen, zum Theil auch Erweiehung den faserigen Snschein erzeugte. An 
tier Oberflfiche waren diese epidermoidalen Zellen etwas deutlieher, ]edoeh eben- 
fails feink6rnig und meist kernlos. Allein auch hier, nor mehr gegen die Tiefe 
bin lagen auf und zwisehen ihnen, wiees  sehien, aueh in ihnen zahlreiche, gr/Jssern 
und kleinere gl/inzende K6rner, meist etwas eckig und unregelmiissig, manehe yon 
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leidit geschichtetem oder gefaltetem Aussehen und yon starkem Fettglanz. Im 
Inneren der gr6sseren Kugeln und Klumpen der Geschwulstmasse bildeten diese in 
Kali und Salzs~iure unI6slichen Gebilde einen so iiberwiegenden Bestandtheil, dass 
fast Alles Uebrige davor verschwand. Cholesterin War verlliiltnissmSssig nicht reich- 
lich vorhanden. 

Dieser Fall, der an sich cin besonderes Inleresse wegen 
der Combination eines ulcerSsen Cancroids und eines Choleste- 
atoms in demselben lndividuum darbietet, belehrte reich in Be- 
ziehung auf die Entwicklung der grofsen Perlgeschwiilste zu- 
n~ichst fiber ihre Entstehung aus vielen kleinen Knoten. Die 
oben mitgetheilten Beobachtungen lassen keinen Zweifei dar- 
fiber, dafs die s c h e i n b a r  e in fache  G e s e h w u l s t  in der 
T h a t  e ine  z u s a m m e n g e s e t z t e  und nach  tier allm~iligen 
A u f l 6 s u n g  f r i i he re r  Scheidew~inde  du rch  Z u s a m m e n -  
f lu f s  oder  b e s s e r  Z u s a m m e n t r e t e n  v ie l e r  e i n z e l n e r  
Massen  geb i lde t  war.  Jeder einzelne Knoten oder besser 
jede einzelne Perle besteht aus einem lamell6sen System con- 
eentriseh gesehiehteter, sehr feiner Epidermish/iu|e, welehe end- 
lieh in der Mitle weicher werden und eine grSfsere oder kleinere 
Masse fettiger Bestandtheile fi'ei werden lassen. Jede Perle 
liegt in einem kleinen Bindegewebssaek der Pia mater, so dafs 
man die Gesammtgesehwulst auch geradezu als a l v e o l a r e  
oder  mu l t i l oeu l t i r e  P e r l g e s c h w u l s t  bezeichnen kSnnte, 
und das Waehsthum dieser Gesammtgeschwulst erfoigt weder 
dutch eine einfache Apposition neuer Lamellen, noeh dureh eine 
innere Vermehrung der Elemeate, sondern dureh die Entstehung 
immer neuer Bildungsheerde im Umfange, yon denen dann frei- 
lieh jeder einzelne auf die eine oder andere Weise exogen oder 
endogen sieh vergrtifsert. Es ist diefs, wie ieh besonders her- 
vorheben tours, derselbe Gang, welehen aueh das gewShnliehe 
Caneroid (Epilheliom, Epithelialkrebs) einh/ilt; nur war es mir 
nieht mSglieh, da ich das Pr~iparat zu sehonen wiinsehte, die 
Anfiinge der neuen Heerde direct zu eonstatiren. Diefs war 
es, was mir als n~iehste Aufgabe blieb und der n~ichste Fall 
best/itigte meine Sehlfisse vollst/indig. 
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Fall  IX. Tuberkul6se ZerstSrungen der Lungen lind des Larynx. Zusam- 
mengeselzte Perlgeschwu]st in der Pia mater  am Pons. 

Arne~ Lorenz, yon Lauterschman, 34 Jahre alt~ wurde auf der mediciniseben 
Klinik des Juliusspitales an Lungenphthise behandelt und starb, ohne besondere 
Erschei~ungen Seitens des Nervensystems dargeboten zu haben, am 28. M/irz 1853. 
Die am folgenden Tage vorgenommene hutopsie ergab mehrfaehe tuberkul6se Ver- 
sehw/irungen an tier Epiglottis und im Larynx, sehr ausgedehnte /iltere und frischere 
hblagerungen und Cavernen in den Lungen, frische Sehwellungen der Bronchial- 
und Mesenterialdrfisen~ leichte Vergr6sserung und keilfSrmigen Hyper/imien der Milz, 
Nierencatarrh; im gebrigen grosse hbmagerung, jedoeh relativ reichlieben Gehalt 

a n  speckh/iutigem Rlut, und miissige Cyanose. 
Am Scbiide[ nichts hbnormes, die Dura mater frei. Das Gehirn an der 

Oberflfiche sehr blutreicb, namentlieh am Hinterlappen; die Arterien an der 
Basis welt, dfinnb/iutig, mit dunklem Rlute gefiillt, fast wie Venen aussehend. An 
der Iinken Seite des Pons gegen das Kleinhirn bin, zwischen den Urspriingen des 
Trigeminus und Facialis, welche auseinander gedr~ingt sind, innerhalb des Gewebes 
der Pia mater eine nach aussen flache, im Umfange lappige, gelblichweisse Ge- 
sehwulst, deren peripherische Lfippehen sich a us kleinen, leieht gl/inzenden~ perl- 
artigen I,i.noten zusammensetzen. Die ganze Beschaffenheit der Geschwulst innerlich 
und /iussedich bietet die grSsste Uebereinstimmung mit der nn vorigen Falle ge- 
schilderten, nur dass sieh schon ffir das blosse Auge die Entstehung aus vielen 
kleinen Heerden ganz deutlich zeigte, indem sowohl innen in den benaehbarten 
Thei[en ga'nz abgeschlossene Perlknoten in ziemlieh grosset Zahl lagen, als nament- 
lich eine sehr sehSne~ silbergl/inzende Perle neben der gr(isseren Gesehwulst ganz 
isolirt in der Pla mater  des kleinen Gehirns eingebettet war. 

Rei der Beschreibung der einzelnen Theile will ieh reich nieht l~nger auf- 
halten. Die hrachnoidea ging aueh bier locker fiber die gauze Gesehwulst hinweg; 
bier und da fanden sich einzelne Scheidew/inde, B/inder oder F/iden zwisehen den 
einzelnen Geschwulstmassen, die zum Theil sehr lose an einander lagen, huch bier 
konnte fiber die allm/ilige Usur und htrophie der Scheidewiinde um so weniger 
Zweifel sein, als einzelne der noeh iibrig gebliebenen F/iden Gef/isse trugen'. Die 
ausgebildeten Perlen und die derberen H~ute bestanden aus sehr deutlichen, in 
feinen Lamellen abziehbaren Zellen, alle regelm~ssig polygonal, h/iufig sechs- 
eekig~ sehr fiaeh~ klar und meist kernlos (Fig. i . b . ) ,  die wenn sie auf der 
Kante standen, nur eine dunkle Linie zeigten, so dass der Rand soleher Lamellen 
hiiufig wie ein Faserbalkeu aussah, wo doch nut zahlreiehe, neben einander und 
zwar auf die Kante gestellte epidermoidale gellen vorhanden waren (Fig. i .  a.). 
Tiefer hinein erschieuen zwischen den Zellen eigenthfimlich eckige, sehr stark liebt- 
brechende, fettgl/inzende KSrner (Fig. I. c ) .  Wie in dem vorigen Falle, nahm die 
Masse dieser letzteren nach innen immer mehr zu; bier und da traten grosse, 
gelbbr/iunliche, etwas unregelm~issige K6rnehenzellen und K6rnehenkugeln hinzu and 
das Ganze ging zuletzt in einen breiigen Detritus fiber (atheromatSse Degeneration). 
Cholesterin war im Ganzen auch bier nicht sehr reiehlich vedmnden. 
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An manchen Stellen war die ganze Masse in die Detritusbildung eingegangen. 
So liess sich insbesondere ,con der iiusseren Oberfl~iche eine dicke, gelbliehe Haut 
abziehen, welche innen mit eioer leicht abzuschabenden, gelblichen, br6ckligen 
Schieht iiberzogen war. Die Haut bestand aus einem dichten Bindegewebe, welches 
zum Theft ganz grosse, lockige, zum Theil sehr feine, schmale, mehr homogene 
und sich netzf~irmig verbindende Bfinde] enthielt. Die br6cklige Substanz war fast 
6anz zusammengesetzt aus einer graukSrnigen~ amorpben oder doch unkenntlichen 
Detritusmasse, mit grossen, glfinzenden, dunkelcontourirten Fettk6rnern untermiscbt. 
flier nod da liessen sich feine k6rnige H/lute isoliren, welehe noeh undeutlich aus 
atrophirenden und zus~immenfliessenden Epidermoidalzellen bestanden, zwischen denen 
6rosse Kugeln aus FettkSrnern und grosse, flache, k6rnige, gelbliche Massen, often- 
bar vergrSsserte und ver/inderte Zellen lagen. 

Anders stellte sich abet die Sache heraus, als ieh die jfingeren, mehr nach 
aussen yore Hirnstiel in lockeres Bindegewebe eingelagerten Massen untersuchte. 
Hier stiess ich bald auf grosse, driisenartige Schliiuehe (Fig. 2.), an denen sich 
ein kolbiges, 0,003 Zoll Par. dickes, abgerundetes Ende und ein 0,0015 Zoll 
dicker Hals, 61eichsam ein Ausfiihl,ungsgang unterscheiden liess. Die Wand bestand 
aus diehtem, leicht Iockigem Bindegewebe, der Inhalt ans sehr dicht gedr~ngten, 
feinen, kernhalfigen, polyedrisehen Zellen nod our in dem kolbigen Ende lagen 
gr6ssere, rundiiche, fast fettig gl~inzende Kugeln. Die Form und GrSsse dieser aei- 
n6sen Schl/iuche wecbselte sehr .  Einzelne waren iiberall our 0,O02Zoll, andere 
durchschnittlich 0,004 Zoll dick; fast alle am Ende kolbig angeschwollen, einzelne 
jednch aueh in der Continuit/it {Fig. 3.); die meisten einfach, manche verfistett. 
So fond ich einen sehr grossen Schlar~eh, der aussen ein dickes Bindegewebs|ager, 
dann eine sehr deutliche, homogene Tunlca propria, innen eine Ausfiillung mit 
dichtgedr/ingten Zellen batte, sich 0,016 Zoll welt verfolgen liess und mehrfacbe 
Aeste besass, yon denen emer in ein sehr seh6n k01biges Ende auslief und innen 
ein eylindrisches Epithel besass. Am meisten batten diese Bildungen mit Schweiss- 
drfisee Aehnlichkeit, doch manche, namentlich die mit fettgl/inzenden ltugeln ge- 
f/illten, ouch mit Talgdriisen, nnd icb erwartete daber anfangs, dass es sich um 
eine eigentliche l)ermoidc.,/ste handeln w{irde. Ich saehte lange each einer oder 
mehreren gemeinschaftliehen H6hlen, in welche etwa diese i)riisen ausmfinden 
k6nnten, so dass ein Verhiiltniss herauskSme, wiees  schon C r u v e i l h i e r  voraus- 
gesetzt hatte.. Allein davon war nichts zu finden, end es ergab sich vielmehr, 
da~ die Scbltiuche mitten im Bindegewebe, oft ganz horizontal ausgebreitet, em- 

geschlossen waren. 
Nadt einiger Zeit stiess ich dagegen atif kleine rundliebe ltnoten, die mikros- 

kopisch den Ban der grossen Perten votlst/indig wiederholten (Fig. 5.). Diese l~gen 
bald einzetn, bald haufenweis z. B. zu vier bei einander. Die gr6sseren i.nsbeson- 
dere waren aussen yon einer eoncentrisch-gesehichteten Lage parallel geordneter, 
faserartig erscheinender, platter Epidermoidalzellen gebiklet und enthielten innen einen 
Heerd, gl/iazender, wi.e fettig aussebender, hom~)gener Kugeln, bier und da neben 
noeh, einzelnen erbaltenen Zetlen. Ich maass solche zu 0 , 0 0 1 5 - - 0 , g 0 2 2 -  
0~005 Zoll Durchmesser nod darfiber, kndere, bis 0,003 Zoll grosse bestanden 
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ganz und gar aus polygonalen Zetlen (Fig. 6,), zwischen denen zuweilen innen noch 
ein belles, kernartiges, jedoch sehr grosses 6ebilde hervortrat. 

Es handelte sieh jetzt alarum, die Entstehung tier drfisigen Schl~iuehe und tier 
kleinen Perlknoten weiter zur~ick zu verfolgen. Am ersten gelang diess fiir die 
letzteren. Bei diesen liess sieh eine eontinuirliche Reihe van Entwieklungsstadien 
bis zu einfaehen, kleinen, runden, leicht granulirten Zellen mit Kern und Kern- 
k/irperehen herstellen. Diese wurden allm/ilig gr6sser (his 0,0018 Zoll)~ Kern Und 
KernkSrperchen wuchsen, der k/irnige Inhalt wurde dunkler und diehter (Fig. 7. a--c.). 
Einzelne, auch der kleineren Zellen zeigten friih einen blasigen Hohlraum, seheinbar 
dem Kern entsprechend, mit einem grossen, runden, dem Kernkfrperehert analogen 
Gebilde (Fig~ 7. a.); der Hohlraum erfiillte fast die ganze Zelle und man sah nur 
an einer Seite eine kleine, granulirte Zone kappenartig angesetzt. 6ewShnlicher 
war es, dass sp/iter Vermehrungen der Kerne eintraten, so class ieh in eifier m/issig 
grossen Zelle gegen 20 Kerne z/ihlte (Fig. 7. e.), die naeh Behandlung mit Essig- 
s~ure ads dunkle, gl/inzende, abet stark gesehrumpfte 6ebilde deutlicher hervor- 
traten (Fig. 7. f.). 

Frfiher oder spiiter geschahen dann weitere Ver/inderungen. An manchen Ge- 
bilden konnte man schon bei einer geringen Gr6sse eine helle, eapselartige Wand 
und einen k6rnigen Inhalt unterseheiden (Fig. 10.). Meist jedoch gesehah diese 
Differenzirung erst sp/Jter (Fig. 8 - - 9 . ) ,  so dass die K6rper, an denen sic deutlich 
hervortrat, manchmal einen Durchmesser van 0 ,002--0 ,004 Zoll besassen. An 
diesen grossen, kugeligen oder eif6rmigen, offenbar aus einer einzigen Zelle bervor- 
gegangenen Gebilden unterschied man dreierlei: Zu innerst lag ein grosser, homo- 
gener, mattgl/inzender K6rper, ziemlicll analog den vor langer Zeit van mir be- 
schriebenen Hohlr/iumen der Krebszellen, jedoch van einem compacteren, solideren 
Aussehen; darauf folgte nach aussen eine, durch zahlreiche, l/inglich-eif6rmige 
Kerne gebildete Zone, in welcher die Kerne in eine leicht triibe, matte, durcl~ 
Essigs/iure (Fig. 8. O. und Fig. 9.) Mar werdende Bindemasse eingesenkt waren; end- 
lich zu tiusserst kam ein schmaler, leieht streifiger Saum, tier dureh Essigsiiure 
ganz Mar wurde. 

�9 l)iese sonderbaren Gebilde schienen auf den ersten Blick eine van den drfisigen 
Schliiuehen ganz differente Reihe zu bilden, w~hrend sie allerdings mit den jungen 
Perlknoten in sehr nahem Zusammenhange standen. Denn es ist nur n6thig, dass 
sieh um die einzelnen Kerne die Substanz abtheilt und Zellen bildet, so sind die 
jungen Clwlesteatome (Fig. 5. u. I~.) fertig, und dass ein solcher Vorgang wirklieh 
stattfinde, dafiir sprieht die Analogie der zahlreichsten anderen 6ebilde. Altein 
anch mit den drfisigen Schl/iuehen war der Zusammenhang unverkennbar. Die 
jiingsten Sehl/iuehe (Fig. 4.) bestanden ebenfalls aus einem schmalen Randsaume 
(~tmiea vropria), einem trfiben, iiusserst kernreiehen Inhalt und einer, in dem 
Endkolben eingesehlossenen, hellen Blase, deren Beziehung zu Kern und Kernk/ir- 
perehen hier noeh mehr hervortrat, Es lag daher sehr nahe, den ganzen Drfisen- 
sehlaueh als ausgewaehsene Zelle (Fig. 8 ~ 9 . )  zu betraehten. 

In der That gelang es mir, diesen Entwicklungsgang unmittelbar vat Augen 
zu bekommen. Je l/inger ieh n~imlich die Untersuchung fortsetzte, um so mehr 
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trat ein bestimmtes Verhliltniss der jungen Bildungen zu dem Bindegewebe der 
Pla m a t e r  hervor. Am gewShnlichsten wareu dieselben in einze]nen Bindegewebs- 
halken eingeschlossen und insbesondere die driisigen Schl~iuche steckten fast immei" 
mitten m eiuem~ sonst sehr leieht trennbaren Biiudel yon etwas dichterem Binde- 
gewebe. Indem ieh nun meine hufmerksamkeit diesen Biindeln zuwendet% so 
ergab sich endlich eiue regelm/issige Beziehung zu dell BindegewebskSrperchen, wie 
sie am besten aus der getreu nach der Natur yon m~r gezeichneten Abbildung in 
Fig~ 11. erhellen wird. Es ist diess ein durch Essigs~iure gekl/irter Bindegewebs- 
balken~ in dem eine Reihe spindelfSrmiger, anastomosirender, iibrigens sehr feiuer 
KSrperchen~ fast alle parallel geordnet, enthalten silid. Am reehten Rande sieht 
man einen Zug solcher Kiirperchen, yon deuen alas obere sehr rein und ganz ein- 
fach ist~ w/ihrend das n~iehst tiefere etwas gr/isser, namentlich breiter ist und 
emen getheilten Kern besitzt. Sodann folgt, jedoch noch durch einen feinen 
anastomosirenden Faden verbunden, ein dickspiudelfSrmiges Gebilde, welelles innen 
zwei grosse, rundliche Kerne mit KernkSrperchen innerhalb einer helleren, fast 
b]asig erscheineuden HShle besitzt, wiihrend im Umfange drei, gleiehsam nach aus- 
wfirts gedr/ingte~ ~l/ingliche, schmale Kerne |iegen. Yon dem unteren Ende dieses 
Gebildes geht eiu neuer fadenfSrmiger, jedoch etwas breiterer Fortsatz zu einem 
rundlich-eifSrmigen noch etwas grSsseren Gebilde, an welchem innen ein matt- 
gi/inzender~ ovaler, scheinbar homogener und solider KSrper liegt, wfihrend im 
Umfange beinahe ein Dutzend ovaler Kerne angchiiuft sind. Dieses letztere Gebilde 
ist schon im Kleinen vollst/indig das, was wir frfiher (Fig. 8 - - 9 . )  im Grossen 
sahen uud als Anfang der Perlknoten erkannlen, und wean andererseits sieh bier 
eine directe Reihe yon Uebergiingen his zu den BindegewebskSrperchen verfolgen 
liess, so kanu nieht bezweifelt werden, dass die Perlknoten als ~usserste Eutwick- 
]ungen aus denselben Elementen hervorgehen. 

Allein in demselben Balken und zwar in n/iehster N/ihe dieser Stelle fand sich 
zugleich em junger, sehr deutlicher Driisenschtauch, dessen Ende in zwei abge- 
rundete Vorspriiuge, beginnende Sprossenbildung~ auslief und dessen Inneres dicht 
mit kleinen, oungen Kernzellen err/lilt war.. Obwohl auch bier am Eude eine Ver- 
bindung mit BindegewebskSrperchen vorzuliegen schien, so war diess doch weniger 
sicher, da dieselben vie/leicht nur unter oder neben dem Sehlauche fortliefen. 
Indess sprich! die Lage dieses Schlauches inmitten des Balkens, sowie die nahe 
Beziehung, welche sich iiberall zwischen den driisigen Schl/iuchen und den abge- 
schlossenen Bildungen zeigt% gewiss dafiir, dass auch die Schl/iuche, wenngleich 
nieht aus einzelnen BindegewebskSrperchen, so doch Wahrscheinlich aus ganzen 
Reihen auastomosirender Faserzellen durch endogene Entwickelung sich hervor- 
bilden. Denn ich muss zum Schlus~e noch besonders-bemerken, dass der Name 
yon Schlfiuchen~ den ich Wegen der Aehnlichkeit mit Driisenbildungen gebraucht habe, 
in keiner Weise die Vorstellung des Hohlseins~ der Kanalisation im lnueru des 
Zellenlagers andeuten daft; nirgends verhielt sieh d ie  Zellenmasse der Lage nach 
wie Epithel, sondern iiberall bildete sie solide uud nut  dutch die gliinzenden 
Kugeln unterbrochene Cylinder. 
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Die Oesehiehte der Perlgesehwiilste ist durch diese Beob- 
achtungen, wie es mir seheint, vollkommen klar geworden, 
insbesondere die Entwicklungsfihnlichkeit zwischen ihnen und 
den Atheromen und Cancroiden (Epitheliomen) deutlieh dar- 
gethan. Die jungen Cholesteatomperlen unterseheiden sieh auf 
einer gewissen Hi, he ihrer Ausbildung nicht von den einfaehen 
Atheromperlen und den Caneroidperlen; alle drei sind kugelige, 
lamelliJse Gebilde aus platten Epidermiszellen (Globes dpider- 
miques), und die gewbhnlichen Perlen-des Atheroms weiehen 
nur dadurch yon denen des Cholesteatoms und des Cancroids*) 
ab, dafs sie nicht, wie diese, in ihrem Inneren jene sonder- 
baren, fettgl~inzer~den, sph~irisehen oder eifbrmigen Gebilde zu 
enthalten pflegen. Gesehiehtete Epidermiskugeln ktinnen daher 
nicht l~inger als besondere und speeifisehe Eigenth~imliehkeilen 
des Cancroids betraehtet werden, viehnehr kommen sie allen 
den Localit~iten zu, an denen Epidermis in wuehernder Menge 
gebildet wird, gleichviel ob dieselbe, wie an der fiufseren Haut 
prfiexistirt, oder ob sie erst naehtrfiglieh gebildet wird, wie 
diefs bei den Perlknoten der Thymus- und Milchdriise, der 
Hoden, der alten Fistelgfinge, bei den zusammengesetzten Perl- 
gesehwiilsten der weiehen Hirnhaut und bei dem Cancroid aller 
Theile der Fall sein kann. Diefs beweisen am meisten jene 
Erfahrungen, wo die kugeligen gesehichteten Anhfiufungen bei 
relativ geringen Stiirungen gefunden werden. Diefs ist z.B. 
der Fall bei vielen Hautwarzen, bei denen die tiefsten Einsen- 
kungen der Oberhaut zwischen den Papillen alhn:,ilig in sieh 
Epidermiskugeln hervorbringen; solehe Gebilde finden sieh, wie 
ieh frfiher gezeigt habe (Wfirzb. Verh: Bd. V. S. 86.), fast regel- 
mfifsig zwisehen den Leisten des Nagelbetles an den Zehen, 
sehr gewi~hnlieh neben driisenartigen Follikeln; allein clieselben 
bilden sieh aueh in Haarb~ilgen mit seitlicher Ektasie derselben 
(dieses Archly Bd. VI. S. 552.). lnsbesondere beim Lupus finden 
sieh, wie Poh l  (d. Archly Bd. VI. S. 202.) sehr gut gesehildert 
hat, sehr h~iufig Gebilde dieser Art an den Haarb~ilgen, und in 

*) Man vergleiche in Beziehung auf das Cancroid racine sehon oben erw/ihnte 
Beschreibung und Abbildung in diesem Archly Bd, IlL S. 221. T. II. Fig. 4 ~ 6 .  
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einem Fall, den ieh seit langer Zeit in dem hiesigen Kreis- 
siechenhause verfolge, entstehen gewiJhnlich bei jeder Recidive 
in dem geri~theten Lupusgewebe eine Reihe oberfltichlich ge- 
legener, hirsekorn- his stecknadelknopfgrofser Milien, welche 
sieh sehr leicht herausheben lassen und dann den v.ollst~indig- 
sten Perlglanz zeigen. Aueh diese Gebilde, wie die Papillen 
und Zotten, wie die k~isigen und tuberkelartigen Massen mfissen 
daher ihres specif isehen Charak te r s ,  ihrer  besonderen  
Beziehung zu bes t immten,  einzelnen Krankhe i t sp ro -  
zessen en tk le ide t  werden;  sie sind eine allgemeine Eigen- 
thiimlichkeit aller unter ungiinstigen Verh/iltnissen, bei Druek 
oder Spannung der Theile geschehenden Epidermiswucherungen. 

Die wesentliehste Frage bleibt zuletzt immer die naeh der 
Herkunft der epidermoidMen Gebilde, und darnach ki~nnen wir 
drei Gruppen unterscheiden: 

I) die gewi~hnliehe Epidermis mit ihren Forts~itzen in die 
Haarb~ilge und Hautdr.tisen, sowie die epidermoidalen Ueber- 
g~inge gewisser Kan/ile und Schleimh/iute z. B. des Mundes, 
des /iufseren Ohres; 

2) dureh UmbiJdung aus Drfisenzellen entstandene epider- 
moidale Zellen: Thymus, Milchdriise, Hoden. 

3) aus Bindegewebe hervorgegangene, epidermoidale Zellen: 
Cancroid, Cholesteatom. 

Das Cholesteatom gehi~rt demnaeh in die Klasse der voll- 
kommen helerologen Bildungen, well es an Orten entsteht, die 
normal weder Epidermis, noch epidermis~ihnliche Elemente 
fiihren; es ist heterolog, wie das Cancroid und der Krebs, 
trotzdem dais es Elemente enth~lt, welche der typisehen Zu- 
sammensetzung des K~irpers durchaus nieht fremd sind (vgl. 
Mein Handb. d. spee. Path. Bd. 1. S. 335.). Abet man mufs 
den Namen dann aueh auf diejenigen Formen der Perlgesehwulst 
besehr~inken, welehe dureh ihre Heterologie deutlieh bezeiehnet 
sind, und man nmfs nicht jede der Haut oder den Anh/ingen 
der Haut angeh~irende Epidermiskugel ein Cholesteatom nennen. 
Freilieh ist der letztere Ausdruek kein ganz gliieklieh gew/ihlter. 
Cholesterin ist weder ein wesentlieher, noeh ein eonstanter 
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Bestandtheil dieser Geschwfilste; es finder sich darin vor, wle 
in Atheromen, wie im Smegma prae/mtii und in det Fevnix 
caseosa, als eine Ausscheidung aus dem Epidermisbrei. Am 
besten ist es zu dem urspriingliehen Namen der P e r l g e -  
s e h w u l s t  zuriickzukehren und von dieser eine e i n f a e h e  und 
zusammengese t z te  Form zu unterseheiden. Die Perlge- 
schwulst steht dann als relativ selbstst/indige Bildung den 
zufiiilig in der Haut oder an anderen Often vorkommenden 
Einzelperlen gegeniiber, und sie tinder ihre niichsten Verwandten 
in dem Cancroid, in manchen Formen des Atheroms, endlieh 
in dem Cystodermoid. 

Die Zahl der heteroplastischen, aus den zelligen Elementen 
des Bindegewebes hervorgehenden Bildungen ist demnach um 
eine neue Gruppe reicher geworden. Schon in meiner ersten 
Mittheilung tiber ein knorpeliges Cystoid (dieses Archly Bd. V. 
S. 239.), dessen Entwickelung ich auf Bindegewebski~rperchen 
zuriickfiihren konnte, erw~ihnte ich, dafs ich auch fiir die 
krebsigen, sarcomatSsen und tuberkuli~sen Neubildungen ~ihn- 
liche Erfahrungen gewonnen habe, und was das Cancroid be- 
trifft, so ist es mir sp~iter aueh fiir dieses gelungen (f~az. 
hebdom. 1S55. Fdw.. No. 7.). Die Entwicklung der jungen 
Elemente beginnt in allen diesen Formen in ether ,ihnlichen 
Weise, wie ich sie fiir die cystoide Degeneration bet der Makro- 
glossie (d. Arehiv Bd. VII. S. 131.) beschrieben und abgebildet 
habe und wie ich sie seit l'/ingerer Zeit aueh fiir die Eiter- 
bildung im hmeren der O,'gane als zutreffend erkannt habe. 
Mehr und mehr stellt sieh daher das B i n d e g e w e b e  als  die 
w e s e n t l i e h s t e  Ke ims t i i t t e  der h e t e r o p l a s t i s c h e n  N e u -  
b i l d u n g e n  heraus, und es zeigt sieh, dafs die E i g e n t h i i m -  
l i e h k e i t  de r  e i n z e l n e n F o r m e n d e r N e u b i l d u n g h a u p t -  
s~iehlich d u r c h  e ine  ve rh~ i l t n i f smMsig  f r f i h z e i t i g e  
D i f f e r e n z i r u n g  der  u r s p r f i n g l i c h  g l e i c h a r t i g e n  G e -  
w e b s k e i m e  b e d i n g t  wird.  



416 

Erklarung der Abbildungen. 

Fig. l - - l l .  B e s t a n d t h e i l e  e i n e r  z u s a m m e n g e s e t z t e n  P e r l g e s e h w u l s t  
( C h o l e s t e a t o m )  de r  Pin  m a t e r  b a s l l a r i s .  (FalllX.) 

Fig. I. Ein St/ick der oberfl~ichlichen Lamelle eines Perlknotens. a. Scheinbar 
faserige Lage, aus Zellen bestehend, die auf der sehmalen Kante stehen. 
b. Regelm/issige und sechseckige, kernlose Epidermiszellen. c. Zellen mit 
eingestreuten, eckigen Fettk~irnern. 

Fig. 2. Driisiger Schlauch mit kolbigem Ende, zelliger Ausffillung und gllinzenden 
Kugeln im Innern. 

Fig. 3. Ein ~ihnlicher, engerer Sehlauch mit deutlicher Tun~ca propria und mitt- 
lerer kusbuehtung, in Bindegewebe eingeschlossen. 

Fig. 4. Ein fihnlicher, sehr feiner Schlaueh mit Tunica proprla, zahlreiehen Kern- 
einlagerungen and endstiindiger Kernkugel. 

Fig. 5. Kleine Perlknoten mit concentrischer Hfille ads Epidermiszellen und inneren 
Kernkugeln. 

Fig. 6. Zelliger Perlknoten. 

Fig. 7. Entwicklung der Perlknoten aus Zellen. a. Ganz junge, kleine, granulirte 
Zellen mit Kern und KernkSrperchen. b.c.  Gr6ssere ~ihnliche. d. Kleine 
Zelle mit blasigem Kern und grossem KernkSrperchen. e. Vielkernige Zelle. 
t'. Dieselbe, mit Essigsiiure behandelt. 

Fig. 8. a. Grosse Zellkugel mit streifiger Capselwand (Tuniea vronria), triiber 
Kernzone und grosset I(ernkuge[. b. Dieselbe, mit Essigs/iure behandelt. 

Fig. 9. Eine /ihnliche, eif(irmige Ze!lkugel, mit Essigsiiure behandelt. 

Fig. 10. Eine kleine, l/inglich-ovale Zellkugel. 

Fig. 11. Ein dutch Essigs~iure gekl~irtes Bindegewebsbfindel mit anastomosirenden 
KSrperchen, an denen man rechts die Umbildung der KSrperchen zu 
kleinen Zellkugeln verfolgen kann. Mitten in dem Biindel ein in gabliger 
Theihmg begriffener driisiger Schlauch, gefiillt mit polygonen Kernzellen 
sehr feiner Art. 

Fig. 17. Ein D u r c h s c h n i t t  aus e i n e m  F i b r o c y s t o i d  des  H o d e n s ,  den 
Uebergang des dichten Bindegewebes in Knorpel zeigend, zu FalI VIL 
geh~irig. 
e fg  Knorpel. b c verdichtetes, sehniges Bindegewebe mit sich durch- 

kreuzenden und daher auf L~ings- und Quersclmitt erscheinenden Balken. 
d. Ourchschnitt eines zusammengedriickten Samenkan/ilchens. 
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N a c h t r ~ i g l i c h e r  Z u s a t z .  

So eben habe ich noeh eine neue Beobaehtung von zusam- 
mengesetzter Perlgesehwulst der Pia mater basilaris gemacht. 
Dieselbe fand sich wiederum ganz zuftillig bei' der Aufs~igung 
des Sch~idels eines 54j~ihrigen Mannes, der an krebsiger Strictur 
des Pylorus am 29. Juni 1S55 gestorben war. Sie lag rechts 
neben dem Pons und erstreckte sich in einer L/inge yon 
4 Centim. bei einer Breite v~ I Centim. und einer Dicke yon 
1,5Centim. yon dem vorderen Rande des Kleinhirns bik vor 

den  Trigeminus, indem sie an der Basis des Mittellappens vom 
Grofshirn einen starken Eindruck erzeugt hatte. An ihrer 
iiufseren SeRe trug sie, besonders nach hinten hin, die pr/ich- 
tigsten Perlen vonde r  Grtifse eines Hanfkorns bis einer kleinen 
Erbse; an den iibrigen Theilen des Umfanges war sie mehr 
platt, bier und da leicbt hiigelig. Die stark verdickle und ge- 
triibte Araehnoidea lief locker dariiber hinweg. Auf einem 
Durchsehnitt war die Geschwulst ziemlich derb und bestand 
aus einer Reihe gri~fserer Knoten, die fast wie Enchond,-om 
aussahen. Die meisten derselben waren l~inglich, plait oder 
oval, bis I Centim. lang und �89 Centim. breit, von weifslich 
gl~inzendem Aussehen, und ziemlich locker dureh derbe Scheide- 
w'iinde abgegrenzt, die yon der Arachnoidea ausgingen und ins 
Innere der Knoten hier und da feine Balken und Str/inge aus- 
sendeten. Die mikroskopische Untersuehung ergab die gewtihn- 
lichen Bestandtheile, doch liefs sieh von junger Entwickelung 
nichts wahrnehmen. 

Aufserdem lag noch links neben der Austrittsstelle des 
Optieus auf einer stark injicirten und etwas verdickten Stelle 
der Dura mater, dureh einen etwas diinneren Stiel lest mit 
derselben zusammenh/ingend, eine kleine, 8 Millim. im Dm'ch- 
messer haltende, r~thlich-weifsliche, leicht h~ickerige, ziemlich 
derbe Geschwulst, welche auf dem Durchschnitt aus einem 
eavernSsen Gewebe bestand, sehr ~ihnlich der von Hrn. L u s c hk a 
(Bd. VI. S. 458.) beschriebenen. Die Raume derselben enthielten 

Archly f. patlaol. Anat. Bd. Vlll. Bit. ~. 2 ~  
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Blur; das derbe Masehenwerk bildete radiah und anastomosi- 
rende 13alkenziige mit kolbigen Anh~ingen, und sowohl die 
Balken, als die Anh~inge fiihrten grofse, cktatische Blutgef~ifse. 

Bei Lebzeiten waren got keil~e Hirnerscheintmgen beob- 
achtet worden, wie diefs in den meisten iihnlidlen F~ill~ jca 
alich nicht gesehehen war, so dafs das Wachsthum di~se r 
Geschwiilste wahrscheinlich ein sehr langsames ist. 






