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Kle inere  Mittheilungen. 

1. 

E i n  F a l l  y o n  C o l l o n e m a  im G e h i r n .  

Von  Dr.  E .  W a g n e r ,  P r i v a t d o c e n t e n  in Le ipz ig .  

( H i e r z u  Taf .  XIL Fig .  13.) 

Am 24. Februar dieses Jahres erhielt ich aus der geburtsbilflichen I~linik 
des Herrn Hofrath , [oerg eine kleine wallnussgt:osse Geschwulst, wdche in der 
5I/ihe der Yierhfigel einer in den mittleren Lebensjahren stehenden, an Puerperal- 
fieber verstorbenen Person gesessen hatte. Weitere Details konnte ich nicht dar-  
fiber erfahren. - -  Die 6eschwnlst hatte eine diinne Hiill% wetcbe sie iiberall 
umgab und nor an einer circa �88 [-1Zot[ grossen Stelle fehlte, welch letztere wahr- 
scheinlich der Anheftungsstelle entsprach. Sie war so welch, class s i c  b e i  der 

-geTingsten Erschiitterung erzitterte und, auf die Hohlhand gelegt~ eine dem soge- 
nannten ttydatidenzittern /ihntiche Empfindung erregte. Auf dem Durchschnitt 
hatte sie an den meisten Stellen eine hellhoniggelbe Farbe, nut  an der Peripherie 
fanden sich einzelne his erbsengrosse, weiss oder weissgelblich aussehende Partien; 
die Schnittfl/iche war fibrigens mattgl/inzend und gelde/ihnlich. Ein Geriisl, sowie 
Gef/isse, waren nirgends sichthar. 

Die diinne, aber feste H/ille der Gesehwulst bestand zum grSssten Theil  aus 
sehr feinen, bald gestreckt, bald unregelm~ssig wellenfSrmig verlaufenden, e,ng and 
ordnungslos untereinander" verfilzten Bindegewebsfasern; nor an wenigen Stellen 
leaden sich dazwiscben mittelstarke, Bindegewebsbiindel, welche an ibren Laden in 
zahlreiche feine Bindegewebsfibrillen mit deutlich wellenfSrmigem Verlauf aufgefasert 
waren. Auch wenige~ yon R o k i t a n s k y  so genannte ,,rShrige Fasern" (Erste 
huff. seiner pathol. Anat. I. p. 150.) yon mittlerer Dicke fanden sich; sie sahen 
gestreckt verlaufenden Capillaren iihnlich, woven s~e aber nach Essigs/iurezusatz 
deutlich zu unterscheiden waren, hatten eine einfad~ contourirte, helle Wand und 
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einen bald diehteren, bald spfirlicheren, dunkelgranulirten Inhalt. Zwisehen dem 
erstgenannten Faserfitz yon Bindegewebe lag an manchen Stellen der Cystenwand 
ein meist sehr dicbtes Netzwerk der feinsten~ bald gerade, bald mannigfach gebogen 
verlaufendea elastischen Fasern, fihnlich dem elastischen 5Ietzwerk mancher ser6sen 
H~ute, z. B. des Peritoneums; da we die Fasern miteinander anastomosirten, fanden 
sich oft sehr kleine knotenartige hnschwellungen. Gef~sse sah ieh nirgends. Ein- 
zelne Nervenfasern und wahre  Corpora am~lacea, welche ieh hei Untersuehung 
der Cystenhiille sob, waren wohl nur zuffillig bei dem Herausnebmen der Gesehwulst 
aus dem Gehirn h~ingen gebiieben. 

DiG eigentliehe Gesehwulst zeigte unter dem Mikroskop folgende Bestandtheile: 
Den gr6sseren Theil derselben bildete eine amorphe~ weiehe~ schleimig z~he, sehr 
fein granulirte, in unrege!mfissigen Streifen oder in wolkenartigen Tr(ibungen sieh 
anordnende, mattgl~inzende Masse, welehe sieb nur allmfilig mit Wasaer miseht% 
in Essigs~iure in Form dicker Ffiden uod Balken, oder klumpigen Massen gerana~ 
dureh concentrirte Kalil~isung dfinnfliissiger wu~de, Ferner fanden sich zah~reiche~ 
Bindegewebsk6rperchen ~hnliche Gebilde. Die K6rper derselben waren bald apindel- 
f6rmig und sehmal und gingen allm~lig in die Fortsfitze iiber (a u. a' ,  b, e)i  bald 
waren sie kuglig und dabei entweder rund~ rundlieh~ oval~ oder unregelmiiasig 
eekia, K6rper und Forts[itze waren deutlieh abgegrenzt ( d b i s  l). Ihren Inhalt 
bildete eine bald math bald stark und dunke[ granulirte Masse, in weteher zuweilen 
einzelne feine~ glfinzende, dunkelcontourirte Piinkteher~ siehtbar waren, Wenige 
besassen einen deutlichen~ hellen, rundlichen Kern mlt oder ohne KernkSrperehen (k); 
die meisten waren kernlos~ oder war ganz undeutlieh ein kern[ihnliches Gebilde 
siehtbar. Die huslfiufer der Bindegewebsk6rperchen, I b i s  10, am hfiufigsten 2 
bis 4 an Zahl, die zuweilen wieder I oder 2 seeund~re husliiufer am Ende zeigten, 
waren sehmal~ dabei aber versehieden breit.~ am breitesten gew6hnlieh nahe der 
Insertion an den K6rper des Bindegewebskiirperchens, und spitzten sieh yon hier 
naeh dem peripherischen Ende hin ailm~ilig zu. Nicht wenige waren an einer be- 
liebigen Stelle des Verlaufes~ selten am peripheriseben End.e, stellenweise kolben- 
fSrmig angesehwollen, und zwar waren die Anschwellungen bald gleich-, bald 
ungleiehm[issig und yon verschiedenem Diekendurehmesser (h, k); manche derselben 
sehienen die Biimpfe ion abgebrochenen secundfiren Fortsfitzen zu sein (d). Die 
Forts~itze waren fibrigens seharf begrenzt und hatten meist einen homogenen hellen 
Inhalt, neben welehem sieh~ zumaI in den hnschwellungen oder nahe dem Stature 
des BindegewebskSrperehens, einze!ne feine, dunkeleontourirte, gl',inzende Moleefile 
fanden" Sie waren versehieden, zum Theft sehr lang. Zuweilen anastomesirten' 
zwei Bindegewebskiirperehen dm'eh ihre Fortsfitze (m, n~ o). Die Verfinderungen 
dieser K6rper dutch Reagentien waren schwer oder nieht zu erfahren~ da die 
Coagulation der amorphen Masse die Einwirkung der meisten verhinderte: coneen- 
trirte Kalil6sung machte Kiirper und Ferts/itze etwas aufschwellen~ viel blasser und 
erstere ziemlich gleiehm[issig mattgranulirt, wobei abet die vorhandenen dunkel- 
gliinzenclen Moleciile sich nicht verfinderten; eoncentrirte Essigsfiure und Salpeter- 
s~ure brachte selbst bei l~ngerer Einwirkung und bei verschiedenen Manipulationen~ 
um diese Reagentien an die Ki~rper heranzubringen, keine Ver[inderung hervor. 
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Weiterhin fanden s ieh K6rper, weiche den ebengerrannten rundlicben oder 
wealen Bindege~vebski~rperel~en vollkoraroen glicben, abet weder :Forts~itze hatter, 
noch auch eine Spar eines Vorhandengewesenseins solcher zeigten. Und andrer- 
seits Kiirper, welche mit abgebrochenen Aasl~iufern yon l}indegewebskSrperchen nacb 
jeder Beziehung identisch, einfach oder gablig getheilt, gerade oder etwas gekrlimmt~ 
gleich breit oder verschieden breit waren, an dera einen Ende racist spitz zuliefen, 
w~ihrend das andere raeist breiter and zacl~ig oder unregelmiissig aussah (p u. q). 

In zahtreicher Menge fanden sich ferner runde ader rundliche, ]/ingliche, 
seltner unregelraSssige, kugelfiirraige Gebilde, welche meistens durchschnittlich 
~o~ Linie im Ourchraesser hatten, zuweilen abet his z ' ~  Linie gross waren, bald 
ringsura, bald nut am gr~issten Thei! ihrer Peripherie ra~ssig scharfe Con touren 
hatten; ihr lnhalt war darch sebr feine, bald glSnzende, bald g[anzlose Moleciile 
dunkel, aber unre~ehn~ssig granulirt, die raeisten enthielten eine~ stets excentrisch 
gelegenen, unregelra~issig rundlicherr, circa ein Drittheil lares l)urchraessers grossen, 
raehr oder weniger scharf begrenzten, hellen Fleck, in dessen Urakreis gewShnlich 
die st~irkste Anh/infung der obengenannten fettartig gliinzenden Molecfile stattfand. 
Den griissten dieser KSrper fehlte tier helle Fleck, and solche gingen ohne naeh- 
weishare Zwischenstufim in die Bindegewebsk/~rpercben olme Ausl/infer fiber (r). 
~tegen Reagentien verhielten sieh die KSrper analog den Bindegewebsk/irperchen. 

Endlich fanden sich in einzdnen Pr/iparaten zablreiche, scharf contouri, ae,  
raattgliinzende Colloidkugeln vom eben Sichtharen his circa ~ Linie ira l)urch- 
messer und yon weicher.Gonsister~z. 

hlle die genannten Bestandtbeile land ieh ebensowohl in den weisslichen, als 
in den gelbliehen Partien an der Gesehwulst; nut waren m ersteren die beiden 
zuletzt genanr~ten Bestandtbeile reicblieher vorhanden als in letzteren. - -  Ein 
Epithel an der Innenfltlche des Sackes land ieb nicht; doch suchte ich hiernach 
erst, nachdem die 6eschwnlst lg.ngere Zeit in Weingeist gelegen hatte, wodurch 
ihre Form ganz zu Grunde geganger~ war. Ebenso land ich nirgcnds eir~ Stroma, 
noeh Gef~isse. 

Die Identit/it dieser Geschwulst mit den zwei yon J oh. blfi l ler  nach Pr~ipa- 
raten aus der Poeke ls ' schen  Saramlung beschriebenen Exeraplaren (Mi i l l e r ' s  
Arch. Jahrg. 183fi im Jahresber. f/Jr 1835. p. CCMX,) scheint rair unzweifelha/'t zu 
sein. Insbesondere gilt dies yon der groben pathol'ogisch-anatoraisehen Bescha'ffen- 
heir derselhen. Von Bin.degewebskSrperchen iihnli~ehen -Gebiiden erw~ihnt Mfi l ler  
nichts: jedoeh gleicht ein Theil der "yon ihm gefundenen krystallinischen KSl~er, 
welche er fiir alas Gharakteristische des Collonema h~ilt, in raorphologiscber ttin- 
sicht, wie mich die Abbildung (Ueber den rein. Bau u. die Formen der krankh. 
Geschw. 1. LieL Tab. III. Fig. 13.) iiberzeugt~ det~jeaigen Bildungen, welche ich ffir 
ahgebrocbene Auslg, ufer yon BindegewebskSrperchen halle; d~e ebendaselbst abge- 
bildeten kngligen li~irper sind gleichfalls einera der Formbestandtbeile meiner 6e- 
schwulst analog. Aber auch in cberaischer Beziehung sind die krystallinisehen 
K6rper M f i l le r ' s  mit den ranrphologisch gleichen raeiner Gescbwtfls/ wenigstens in 
ihrera Yerhalten zu S/iaren und Alkalien identiscb; zu Versuchen rail weiteren 
Beagentien hot racine Geschwulst nicht genug Material dar . . . .  S c h u h  (Path. nnd 



535 

Ther. dcr Pseudoplasmen. 1854. p. 252ff.) theilt ats einzig beobachteten emen 
/ihnlichen Fall mit. weleher jedoch eine hShere Entwicklungsstufe erreicht hatte, 
als der meimge. Dasselbe gilt yon den fiinf F/illen R o k i t a n s k y ' s  (Lehrhuch der 
path. Anat. 1855. p. 167 ft.) wenigstens zum Theil. 

Am grSssten ist die Uebereinstiramung memer 6eschwulst mit dem Gewebe 
des embryonalen 61askSrpers, wie dasselbe zuerst yon V i r c h o w  (dessert ArdL IV. 
p./,68, und V. p. 278.) under tier Rubrik des Schleimgewebes beschrieben worden 
ist. Wenn es mir auch nicht gelang, feine und durchsichtige Durchschnitte aus 
meiner Geschwulst darzustellen, so halte ieh es doch fiir wahrscheinlich, class die 
Bindegewebsktlrperehen in den fr/iheren Stadien der Geschwulst unter einander 
anastomosirten un,t ein die ganze Geschwulst durchsetzendes Geriist bildeten, 
welches einerseits zur Stfitze des 6anzen dienle, andrerseits aber ein feines, der 
Ern/ihrung dienendes RShrensystem bildete, wie [etzteres V ir c ho w yon den Binde- 
gewebs- und den analogen KSrperchen in den sogenannten Bindegewebssubstanzen 
fiberhaupt hSchst wahrscheinlich gemacht hat. Die Ern/ihrung der Geschwulst 
bleibt freilich fi-aglieh, da ich weder in ihrem lnnern, noch in ihrer Bindegewebs- 
kapsel Gefiisse fand. Doch waren letztere wahrscheinlich fr/iher vorhanden und 
sind vielleicht die sogenannten rShrigen Fasern mit friiher bestandenen (;ef/issen 
in Verbindung zu bringen. Aus der partietlen Verfettung der Bindegewebsk6rperehen, 
aus der SprSdigkeit ihrer Aasl/iufer und deren theilweisem Isolirtsein gehl ja ohne- 
dies hervor, dass die ganze (;eschwulst in der Riickbildung begriffen war. 

Die Geschwulst geh6rt unter die gutartigen Neubildungen (Vergl. R o k i t a n s k y ,  
t. c. und Dens. Ueber den Gallertkrebs mit Hinbliek auf die gutartigen Gallert- 
geschw/ilste), lch hebe dies besonders gegen K 6 h l e r  (Krebs- und Sche'mkrebs- 
krankheiten. 1853. p. 60.) hervor, weleher die beiden Miiller~sehen F/ille f~lseh- 
lieh zum Gallertkrebs rechnet. 

, 

U e b e r  das A l i b e r t ' s c h e  Keloid .  

Von Dr .  L u d w i g  B e n j a m i n .  

IDa  unter den wenigen vorhandenen Besehreibungen des A l i b e r t ' s c h e n  
Keloids nieht eine einzige mir bekannte auf das mikroskopisehe Yerhalten desselben 
eingeht, - -  viel]eicht well sein verh~ltnissm~issig seltenes Auftreten die Gelegenheit 
zur Untersuchung erschwerte --~ d/irfte der foigende Bericht einiges Interesse bieten. 

Ein hiesiger hrzt versuchte durch hetzmittcl (HSllenstein u. a.) einen kleinen 
Fleck an der Itinterbaeke eines Miidchens zu entfernen~ welchen dasselbc mit zur 
Welt gebracht hatte; da wfihrend sechsw6ehentlieher Behandhmg das Uebel an 
Umfang eher zu als abnahm~ verloren die Eltern alas Vertrauen zu der sehr schmerz- 


