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Die mikroskopische Untersuchung engibt an den schwichsten Stellen nichis,
als eine Vergrésserung der Bindegewebskérperchen, die zuerst eine. hellgelhliche,
spater gelbbraune, endlich schwarzbraune Farbe annelnnen, und am Ende eine ganz
dichte , schwachkdrnig erscheinende Infiltration zeigen, in der nur hie und da die
Kerne noch deutlich sind. An den Stellen der stirkeren Wucherung dagegen .sieht
man unter starker Zupahme der Zellen die vorher faserige Grundsubstanz spir-
licher werden; da, wo die Wucherung am stirksten ist, finden sich kieine runde
Granulationszellen, sonst fast {iberall kvrzspindelformige, relativ breite, aber. biasse
Elemente, oft biindelweise angeordnet, so dass die bekannte Structur des Sarkoms
herauskommt. An einzelnen Stellen hatten diese Anhiufungen noch gar kein Pig-
ment und erschienen als heligrane oder weissliche Kndtchen, aus denen sich die
einzelnen Zellen ziemlich leicht isoliren liessen, hiufig jedoch auch unter Zertriim-
merung der Zellen die Kerne frei wurden. Meist trat dann sebr schnell Pigmen-
tiriing der Zellen ein, die bald bis zur Bildung schwirzlicher Kérner und Klumpen
fortsehritt und endlich im Mittelpunkt der grosseren Kuoten zu einém Zerfall des
zelligen Baues, zu einem Pigmentdetritus fihrte. An Orten, wo feine Balken ven
Bindegewehe durch die. Subarachnoidealrdume gespannt waren, sassen denselben
Ansserlich einzelne Pigmentzellen auf oder es fanden sich auch wohl zusammen-
hingende pigmentirte Scheiden, die nach Anwendung der Essigsiure barsten und
die aufquellende Grundsubstanz durch die Rupturstellen hernids austreten liessen.
Ein eigentlich maschiger Bau der Knoten liess sich jedoch nicht nachweisen.

Hier handelte es sich also win die Bildung von melanotischen Sarkomen,
wie ich si¢ schon vor fanger Zeit im Gegensatze zu dem eigentlichen gefirbten
Krebs unterschieden habe (Archiv I. S. 470, 482).  Wir haben hier zugleich den
sehr seftenen Fall vor uns, dass die Geschwulstbildung fast ganz diffus, oder wie
man zy sagen pllegt, als Infiltration iber den grissten Theil des centralen Neuri-
lems und der weichen Hiute vorkam, ohne sonst an irgend einer-heterologen Stelle
sich zu entwickeln. Der Typus der Bildung war demnach zaniichst in ausgespro~
chener Weise ein hyperplastischer, gewissermaassen eine einfache Wucherung und
Nachbildung (Reproduction) des priiexistirenden, zur Pigmentbildung eingerichteten
Gewehes, aber diese Hyperplasie nahm mehr und mehr einen von dem Typus des
Muttergebildes abweichenden Habitus an, so dass er zu)_eizt den vollkommienen
Sarkom-€harakter darbot. Der Fall ist daher in jeder Beziehung als ein sehr be-
merkenswerthes Beispiel fiir die Geschichite der Geschwulsthildung zu betrachten,

10.
Ein Fall ven Haemephilie.
Von Dr. Heymann.

Eins Mittheilung iber Haemophilie, die bei einer der angesehensten inléndi-
schen Familien zu Palembang erblich sein soll, diirfte nicht chue Interesse sein.
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So weit in Erfahrung gebracht werden konnte, wurden schon bei drei Generationen
dieser Familie Bluter beobachtet. Drei Personen minnlichen Geschlechts sind be-
reits daran gestorben; einer in Folge ‘einer unbedeutenden Schnitiwunde in die
Oberlippe, ein -anderer durch eine Verletzung des Fingers und eine dritter durch
spontane Himorrhagie aus dem Zahnfleische. Ferner hitie ein 13jibriger Knabe
sich bei- dem -Beschneidungsacte, — der bekanntlich den indischen Vélkerstimmen,
die sich zum Islamismus bekennen, gesetzlich geboten ist und in dieser Lebens-
periode mittelst der Circumeisio praeputii verrichtet wird — beinahe verblutet, wire
es nicht den Bemiihungen eines endlich hinzugerufenen europidischen Arztes ge-
lungen, die Blutung zu stillen; doch batte der Knabe noch 5 Monafe lang an den
Folgen von Andmie 2u leiden. In der Famifie waltet keine dyskrasische Krankeit
oh, die etwa zur Erklirung dieses Vorganges ausreichen kinnte. Der Vater vor-
hemeldeten Kindes starb im 56sten Lebensjshre. Die Mutter war aber eine Blu-
terin. Ihr Broder war an den Folgen der Verblutung bei der Beschineidung zu
Gronde gegangen und die Kinder jener Linie miitterlicherseits litten alle an. dem
néndicher Uebel.

11.
Ein Fall von Melanimie.
Von Prof. 0. Beckmann in Géttingen.

Qbgleich unsere Erfahrungen von der Melandmie durch die auf Untersuchung
vieler Leichen gegriindeten Arbeiten von Frerichs und Duchek neaerdings eine
ziemlich breite Basis gewonnen haben, so mag es doch erlaubt sein, einen ein-
zelnen, hier vorgekommenen Fall ausfibrlicher mitzutheilen, da er sowoh! in kli-

- nischer, wie zum Theil in anatomischer Beziehung einige Eigenthiimlichkeiten bietet.
Die von dem Assistenzarzte Hrn, Dr. Schiitte abgefasste und mir von Hrn. Geh.
Hofrath Hasse giitigst {ibergebene Krankheitsgeschichte ist im Auszuge folgende:

Der Pat., ein 58jshviger, abgemagerter Arbeitsmann, wurde von Verden aus
ins hiesige Spital geschickt und in einem Zustande, der sehr dem eines schwer
Berauschten glich, am 2. December aufgenommen. Der Gang desselben ist tau-
melnd, iberhaupt sind die Bewegungen schwerfillig, die Antworten so unklar und
verworren, dass man nur mit Mihe erfihrt, dass Pat, seit 17 Wochen am kalten
Fieber leidet, Ins Bett gebracht, verfillt derselbe sogleich in Schlaf. Bei der ge-
naueren Untersuchung findet man die Augen mit etwas engen, aber gleichweiten
und gut beweglichen Pupillen, mit etwas stierem Ausdruck; Thorax erweitert wie
bei Emphysem, Respirationsbewegungen frequent und kriftig, 34; Herzschlag schwach,
etwas nach aussen filblbar. Die Percussion ergiebt etwas tympanitischen Schall,
Herz ist micht zu umschreiben; das Atbmungsgerdusch ist tiberall etwas raul, Herz-
tone schwach, aber normal. Bauch klein, weich, bei Druck scheint der Krauke



