XX,
Kleinere Mittheilungen.

1.

Zur Gewebelehre der Menschenhornhaut.
Von Professor Dr. A, Winther in Gielsen.
(Hierzu Taf. VL. Fig.2, 3.)

Seit der Verdffentlichung meiner Schrift {iber den Bau der Hornhaut und
des Fliigelfelles, worin Seite 28 auf die Gegenwart einer durch Grésse ausgezeich-
neten Centralzelle der vorderen Schweinehornhantoberfliche aufmerksam . gemacht
worden ist, habe ich das Vorhandensein einer solchen Centralzelle auch in der
vorderen Hornhautoberfliche eines anderthalbjdhrigen Knaben beobachtet. Dieselbe
ist indess in einigen Beziehungen verschieden von derjenigen der Schweinehornhaut,
nimlich ibr Kern ist dunkler, ihre Ausldufer sind feiner und bilden in
ihrer Abgangsweise aus dem Kernlager vier nahezu gleiche, also rechte Winkel,
welche dem inneren, &usseren, oberen und unteren Horphautrande gegeniiber
sich offnen,

Diese Ausliufer der Centralzelle fliessen, wic bei dem Schweine, in fast
gleich lange Ausldufer benachbarter Zellen, welche durch ihve Verbindungen rauten-
formige Felder umschiiessen, worin kleinere Zellen mit kiirzeren Ausléufern liegen,
von welchen die den Grenzrfhren zundchst befindlichen mit diesen anastomosiren
(Fig. 2.). Hiernach kann die Menschenhornhautoberfliche ebenfalls, wie die-
jenige der Schweinehornhaut vom Centrum ans in vier Zellen - Dreiecke oder
-Kegel getheilt betrachtet werden. '

In demselben Typus, wie die Centralzelle, sind im Allgemeinen die iibrigen
Rohrenzellen der Menschenhornhaut gebaut. Diese bilden, in dem hier mitge-
theilten Falle, grissientheils in Reihen geordnet parallele Ziige, welche in nahezu
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gleichen Winkeln sich kreuzen oder durchflechten, so dass diese Ziige rautenfor-
mige Felder umgrenzen, in welchen hei gleichbleibender Tubusstellung blasser
erscheinende Horphautkorperreihen liegen (Fig. 3.).

Erkldrung der Abbildung.

Taf. VI

Fig. 2 — 3. Hornhautoberfliche eines 1Jjédbrigen Knaben, H. Wallbracht, aus
Giessen. Rohes, auf dem Ohjectiriiger getrocknetes Priparat. Vergr. 350.
Fig. 2. Centraltheil ~

Fig. 3. Peripherischer Theil} der vorderen Oberfliche.

2
Zur Entwickelungsgeschichte der Corpora amylacea in
den Lungen.

Voa Dr. N. Friedreieh in Wiirzburg.
(Hierzu Taf. VL Fig. 4.)

Schon bei Gelegenheit meiner ersten Mittheilungen Gber das Vorkommen
amyldser Concretionen in den Lungen hatte ich die.Vermuthung aufgestellt, dass
dieselben mit himorrhagischen Vorgingen im Lungenparenchym in einer néheren
genetischen Beziehung stehen méchten (Archiv 1X. 618.). Das Vorkommen der
beschriebenen Bildungen einerseits unter Verhiltnissen, welche zu Himorrhagien in
das Lungengewebe disponirten, oder welche auf vorhergegangene reichlichere Extra-
vasationen hindeuteten, andererseits das Vorhandensein von Pigmentmassen im Cen~
tram mancher Amylumkérner schien fiir eine solche Vermuthung hinreichende An-
haltspunkte darzubieten. Neuere Beobachiungen aber setzen mich jetzt in den
Stand, diese meine friber nur mit einiger Wabrscheinlichkeit ausgesprochene Mei-
nung mit grésserer Bestimmtheit zu wiederholen.

Am 23.Juni &. J. untersuchte ich nimlieh die Lunge eines an IHeotyphus
verstorbenen 38jihrigen Kaufmannes, bei welchiem neben den gewdhnlichen typhdsen
Verinderungen des Darms und seiner Driisen eine ungewGhnlich starke Fettdegene-
ration des ganien Herzens, besonders des rechten Ventrikels, sich vorfand. Die
Wandungen der Pulmonalarterie zeigten sich, soweit sie makroskopisch verfolgt
werden konnten, nicht verindert. Die Lungen beiderseits in ihren unteren Lappen
splenisirt, im Uebrigen lufthiltis. Auf einem Durchschnitt durch die splenisirten
Theile zeigten sich mit der Loape, theilweise auch schon mit hlossem Auge zahl-
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