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1V.

Ein Fall von Argyria mit Silberabscheidungen im
Darm, Leber, Nieren und Milz.

Von Dr. C. Frommann,
Hausarzt am deutschen IHospital in London.

(Hierzu Taf. I1.)

Am 9. November 1858 starb im hiesigen deutschen Hospital ein Kranker, bei
welchem sich in Folge eines mehrmonatlichen Gebrauchs grosser Gahen von Ar-
gentum nitricum  seit 2% Jahr Argyria eingestellt hatte, und dessen Sgctionshefund
wegen der reichlichen Silberausscheidungen in verschiedenen inneren Organen ein
besonderes Interesse gewihrte. —

Der Kr,, Wilhelm Jordan, 60 Jahr, aus Polen, befand sich zur Zeit des
orientalischen - Krieges in Sebastopel, wo er wihrend der Belagernng durch den
Verlust seines Vermdgens und mannigfache deprimirende Erlebnisse in einen melan-
cholischen Zustand verfiel, woraus sich gegen Ende Mirz 1836 eine Epilepsie ent-
wickelte. Es traten im ersten Monate tiglich 3 — 4 ziemlich heftige Anfille von
einstiindiger Dauer ein, spiter nahmen sie sowohl an Hiufigkeit wie an Intensitit
ab, so dass um die Mitte des Jabres wochentlich nur ein bis zwei Mal, gegen
Ende desselben nur alle 14 Tage ein Anfall von kiirzerer meist nur viertelstiindiger
Daner sich einstellte. Der letzte Anfall soll im December eingetreten sein. — Der
Kranke wurde bald nach dem Aushruch der Epilepsie einer Behandiung mittelst
Argentum nitricam unterworfen, die in der folgenden Weise durchgeﬁilﬁ"t wurde.
Er erhielt in der letzten Woche des Mirz tiiglich 1% gr. und, wihrend der folgen-
den 9 Monate bis Anfang 1857, téglich 1 Pille mit 6 gr. des genannten Mittels,
so dass er im Ganzen circa 3} Unze verbrauchte. Ende Juli bemerkte er, dass
sich im Gesicht eine eigenthiimliche mattgraue Firbung einstellte, die im weiteren
Verlaufe des Jahres und noch 2 Monate nach Anssetzen des Mittels zunehmend
dunkler worde und sich, wenn auch weniger auffaliend, aufden Kérper, namentlich
die Haut¢ des Halses und Rumpfes erstreckte, So wenjg wie dorch dieses uner-
frenliche Resultat konnteder behandelnde Arzt durch die bald sich cinstellenden
Zeichen einer chronischen Gastritis mit ihren Folgen zu einer Unterbrechnng der
Kur bewogen werden.  Der Kr. litt wibrend des Gebrauchs der Pillen fortwahrend
an Mogenschmerzen, die sich namentlich bald nach ibrem Einnehmen steigerten,
an Appetitiosigkeit, hiiufigem Aofstossen, wmitunter Erbrechien, und konnte zuletzt
nur noch wenige, meistens fliissige Nahrungsmittel vertragen. Diese Erscheinungen
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verschlimmerten sich beim Fortgebrauche des Mittels mehr und mehr; aus ibnen ent-
wickelte sich Anfang 1857 eine ziemiich intensive Gastritis, die gleichzeitig den
Eintritt der Geschwiirshildung markirt. Unter Fiebererscheinungen stellte sich eine
rasche Verschlimmerung und grissere Verbreitung der Magenschmerzen ein, die beson-
ders nach Druck und bei Bewegungen zunahmen; wiederholtes Erbrechen, dem gréssere
Mengen schwarzes, geronnenes Blut beigemischt waren; der Appetit verlor sich
ganz und selbst die leichtesten Speisen konnten wegen des hilufigen und gualvollen
Erbrechens nur mit grosser Vorsicht und in geringer Quantitét verabfolgt werden,
Nach 1—2 Wochen besserte sich zwar der Zustand in so weit, dass das Erbrechen
seltener wurde und demselben nur hier und da Blat in Form von Streifen beige-
mischt- war, die Intensitit der Schmerzen abpahm und sich die letzteren mehr
anf ein Gefiihl von Brennen und Wandsein im Epigastrium heschriinkten, indessen
erholte sich der Kranke ausserordentlieh langsam und wurde durch geringe Didt-
fehler wieder auf Wochen zuriickgeworfen. Ende des Jahres fithite er sich krédftig
genug nach England zu reisen, wurde aber durch die Seereise und die ungewohnte
Lebensweise so angegriffen, dass er bald nach der Ankunft in London sich in das
deutsche Hospital aufnehmen liess, in welchem er 10 Wochen blieb, und bei der
Entlassung im Stande war, auch kraftigere Speisen ohpe zu erhebliche Beschwerden
zu ertragen. Von jener Zeit ab bis zur 2ten Aufnahme blieb er als Auspatient
wenigsteris unter Beobachtung, da bet seinem Leiden von einer arzeneilichen Be-
handlung allein keine Besserung zu erwarten und er bei seinen ungiinstigen dusseren
Verhiltnissen eine angemessene Didt zu befolgen nicht im Stande war. Die fixen
Magenschmerzen, das in der Regel 1—2 Stunden nach dem Essen eintretende
Erbrechen und eine oft wochenlang anhaltende Stublverstopfung stellten sich bald
wieder ein und hielten ziemlich unverindert im Laufe des Jahres 1858 an. Bie
Kriifle des Kranken nahmen unter diesen Umstinden schnell ab, und eine in den
letzten Monaten sich entwickelnde und von rascher Cavernenbildung begfeitete Lun-
gentuberkulose heschleunigte den lethalen Ausgang. —

Am 6. Novernber wurde der Kranke in einem &dusserst elenden Zustande zum
Hospitale gebracht, nachdem sich in den letzten 4 Wochen noch starke Brust-
schmerzen, hinfiger Hasten mit reichlicher Expectoration und wiederholte Anfalle
von Haemoptysis eingestelit hatten, - Ausserordentlich auffallend ist die stablgraue
Firbung des Gesichts, die ziemlich gleichmissig iiber dasselbe verbreitet, mor an
Lippen und Nasenspitze tiefer ist und hier einen stirkeren Stich ins Blaue zeigt.
Ein 3bnliches mehr violettes Colorit heobachtet man an der Innenfliche der Augen-
lider, an deren Conjunctiva die Firbung in Form von Streifen, entsprechend dem
Verlauf der Gefisse, hervortritt, An der Haut des Rumpfes und der Extremititen
ist die Pigmentirung weit weniger auffallend als im Gesicht, deutlich tritt indessen
auch ihre pathologische Fdrbung hervor, sobald man sie mit der Haut eines Ge-
sunden vergleicht, von der sie sich durch ein mattes Gran entschieden abhebt.
An den Extremititen ist dié Firbung an den mit einer zarteren Epithelialschicht
versehenen Beugeseiten elwas stédrker, so besonders an der Volarfliche des Vorder-
arms, dagegen fehlt sie ganz an Handteller und Fusssohle wie an den Fingern und
Zehen, die von dicken Epitheliallagen bedeckt sind. — Bei Untersuchung der Brust-
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organe fanden sich namentlich links oben Zeichen von vorgeschrittener Toberkulose:
tieferes Eingesunkensein des Thorax, verstirkie Stimmvibrationen; Perkussionsschall
geddmpft, tympanitisch, zahlreiche feuchte Rasselgeriusche. Der hintere Theil des
unteren Lappens pneumonisch infiltrirt und Catarrh Gber beide Lungen verbreitet. —
Leib sehr eingesunken, teigig, gegen Druck, namentlich in der Magengegend ausser-
ordentlich empfindlich; fortwihrende, in gleicher Intensitit anhaltende Schmerzen
im Epigastrium; Zunge trocken, rissig; vollige Appetitiosigkeit; die einzige Erleich-
terung findet der Kranke im Stillen des quillenden Durstes. Urin hell bernstein-
gelb, wenig sedimentirend, nicht eiweisshaltig; spec. Gewicht 1010.

Auffallend ist der fiir den elenden Zustand des Kranken sehr kriftige und
starke Pulsschlag, der sich aus der bei der Section gefundenen concentrischen
Hypertrophie des linken Ventrikels erklirte. — Am 2ten Tag nach der Aufnahime
starh der Kranke, nachdem sich vorher noch Oedem in den hinteren Partien beider
Lungen eingestellt hatte. —-

Sectionshefund. An der Leiche war zunachst bemerkenswerth, dass die
wihrend des Lebens beobachtete und durch den grosseren Blutreichthum dieser
Theile bedingte, mehr biiuliche Firbung an Nase und Lippen geschwunden und an
ihre Stelle dasselbe Grau getreten war, was sich auch {her die iibrigen Theile des
Gesichts erstreckte.

Im Hirn fand sich, neben starken pacch. Granulationen und alten Triibungen
der arachnoidea an der Convexitit, eine gleichmissige graublaue Firbung der
plexus chorioid. )

Lungen. Rechte Lunge in ihrem vordern und seitlichen Umfange stark
emphysematds; alte Adhdsionen an der Spitze. Im obeven Lappen finden sich an
mehreren Stellen, das zihe trockene Gewebe duvchsetzend, Pigmentindurationen und
verkreidete Tuberkel; im unteren Lappen Qedem. Die linke Lunge im Bereich des
oberen Lappens innig verwachsen, dem hinteren Umfang des unteren Lappens lie-
gen frische leicht abzustreifende Exsudate auf. In der Spitze wie rechts einzeine ver-
katkte Cavernen und im Gewebe zerstreut mehrere kleine, erbsen- bis bohnengrosse
mit dickem rahmigen Eiter erfillte. und von zarter Wandung ausgekleidete Exca-
vationen , der obere Lappen ausserdem von Gruppen miliarer Tuberkel durchsetat.
Im untern Lappen viel Oedem und in seiner hinteren Partie eine umfangreiche
tuberkuldse Infiltration mit heginnendem eitrigen Zerfall des Exsudats. Bronchien
auf beiden Seiten dilatirt, Schleimhaut im Zustande des chronischen Catarrhs. ~—

Herz. Die-Wandung des linken Ventrikels, dessen Hoblung micht erweitert
ist, sehr stark hypertrophirt, so dass die Muskelschicht die Dicke von 2} Cm.
erreicht.  Die Papillarmuskeln zum Theil schwielig entartet, die Segel betrichtlich
geschwunden wmit starken Auflagerungen am freien Rand; auf dem Endocardivm
verschiedene weisse, streifige Triibungen. Das rechte Herz etwas dilatirt mit ver-
diinnten Wandungen, beginnendem Schwund der tricuspidalis. Klappen der Aorta
normal,, die letztere wie die Aa. coron., renal. und lenalis atheromatés mit he-
trichtlichen erdigen Concretionen.. Bei Eréfinung des etwas dilatirten Magens ent-
leert sich eine hetrichtliche Quantitiit brauner, stark saurer und mit vielen Blut-
streifen vermischier Fliissigkeit; die Schleimhaut ist bis in die Nihe des Pylorus
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mit einer betriichtlichen Schicht schmutzig hellrothen, zdhen Schleims dher-
zogen, der am Fundus am dicksten aufliegt und in der Richtung der Schleim-
bautfalten Streifen schwarzen, geronnenen Bluts einschliesst. Die verdickte, auch
gelockerte und im état mamelonné befindliche Schleimhaut ist rosenroth gefirht
und namentlich am Fundus und der vordern Wand von einem Netz fein verzweig-
ter, lebhaft injicirter Gefssse durchzogen. Hie und da treten einzelne kleine Ex-
travasate und bamorrhagische Erosionen hervor, — Ziemlich in der Mitte zwischen
Pylorus und Cardia hefindet sich ein grosses, fast regelmiissig oval geformtes Ge-
schwiir, das sich vom oberen Theil der hinteren Wand, alimilig an Breite zu-
nehmend, herab nach der grossen Curvatur erstreckt, und dessen Linge 7 Cm.,
dessen Breite am untern Umfang 5 Cm. betrigi. Die begrenzende Schleimhaut
ist tief roth gefirbt und bildet am Geschwiirsrand einen stark vorspringenden und
steil abfallenden Wall. Der von schmuizig gelben Exsudaten und Fetzen geronne-
nen Bluts bedeckte Grund ist nicht gleichméssig vertieft, seichter in seinem mitt-
leren und oberen Abschnitt, wo er durch die Submucosa und Muscularis gebildet
wird, wihrend sich in seinem unteren Theil ein fast Lreisrander Substanzverlust
aller Migenhiute von der Grésse eines Zweithalerstiicks vorfindet, der sejtlich noch
durch eipen schmalen Saum der Submucosa eingefasst, in seiner unteren Peripherie
unmittelbar an den hier am steilsten Geschwiirsrand stdsst. Die Basis des Ulcus
wird hier durch einen Theil der vorderen Fliche des Pancreas gebildet, dessen
maschiges, arrodirtes Gewebe, nur von einer diinnen Schicht eitrigen Exsudats be-
deckt, offen zn Tage liegt. Im Umkreis dieser Perforation finden sich in der Aus-
debnung von einigen Linien lockere Verwachsungen des Magens mit dem Pancreas
und einigen der hintern Magenwand anliegenden Driisen. Der Grund des Ge-
schwiirs, soweit er von den Magenhiuten gebildet wird, besteht aus der Submucosa,
die schon in seiner Umgebung beiriehtlich an Dicke gewinnt und zahlreiche junge
Kerne, sowohl in einzeln slehenden Haufen, als zerstreut zwischen ihren Fasern
einschliesst; die Muscularis ist geschwunden, von zallreichen  Zellgewebsziigen und
einzelnen Fettansammlungen durchsetzt, ~ Am Pylorus findet sich eine ringformige
Striktur, deren Oeffnung nur noch gross genug ist, um 1 Bleistift durchpassiren zu
lassen. Die stark gefaltete Schleimhaut lisst weder nach dem Magen oder Duode-
num hin einen Substanzvertust oder Spuren von Enfziindung erkennen, und ist die
Verengerung lediglich durch eine ausserordentliche Hypertrophie der Muscularis und
Submucosa bedingt, deren Dicke 4 Linien betrigt.

Die Dirme stark contrahirt; die Schleimhaut, namentlich im Ileum sehr
verdiinnt. Die Oberfliche der Mucosa im Duodenum und Jejunum ist mit zahl-
reichen kleinen, schwarzen Kdrnchen wie iibersiit, die, entiang den Furchen der
Falten am dichtesien nebencinandergedréngt, sich hier als donkle streifige Pigmen-
tirungen der Schleimhaut markiren, wihrend sic auf den Falten weiter auseinander-
gestellt sind, kleiner erscheinen und nur bei aufmerksamer Untersuchung in die
Augen fallen. Am reichlichsten finden sich diese Ablogerungen im Duodenum und
oberen Theil des Jejunum, wilivend sie weiter nach dem Heum zu Immer spar-
samer werden und im oberen Theil des Jetzteren ganz verschwinden, Im oberen
Querstiick des Duodenum erscheinen sie hei dem Fehlen der Falten nicht in Form
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von Streifen, sondern schon in Gruppen zusammen und bhilden runde oder ovale,
etwa groschengrosse Flecke, die in- der Mitte am dunkelsten gefirbt, mit dem wei-
teren Auseinandertreten der einzelnen schwarzen Punkie nach der Peripherie zu all-
milig heller werden. Die letateren, wie sie sich indessen nur im Duodenum finden,
erreichen ungefahr die Grosse eines leinen Stecknadelkopfes. Die mikroskopische
Untersuchung der betreffenden Stellen ergiebt, dass die Darmzotten und zwar na-
mentlich in ibrem oberen kolbigen Ende Gruppen von tief schwarzen, dicht anein-
ander gedrdngten Korpern enthalten, die in den kurzen und dicken Zotten mehr in
einern compakten, runden Haufen, hinfig iiber den. grosseren Theil ihres Gesichts-
feldes verbreitet-zusammenliegen, wihrend sie an den langeren von ithrem oberen
Ende sus sich noch in einem schmalen Saum bis zur Basis der Zotte hinzichen.
Die Grosse und Form der einzelnen Partikel, aus welchen diese Einlagerung be-
steht, variirt sehr, indem sich in demselben Priparat nehen einem .ganz fein-
kornigen Belag; der meist bis an den Epithelialiiberzug. streift, in mannichfachen
Abstufungen grissere mebr randliche oder auch unregelmissig begrenzte, hie und
da mit Zacken und scharfen Kanten verseliene und meist im Centram der Zotte
gelegene Korper vorfinden, die jedoch eine ausgesprochene Krystallform nicht wahr-
nehmen lassen. lhre Grisse betrug an einzelnen Priparaten etwa das Doppelte
der im Innern der Zotte befindlichen Zellen. — Dieser Befund hatte auf den
ersten Blick, namentlich fiir das blosse Auge einige Aehnlichkeit mit den Pigment-
ablagerungen, wie sie in den Darmzotten nach chronischem Catarrh und Darmbin-
tungen - vorkommen, allein die Form und Grésse der einzelnen schwarzen Partikein
war von jenen abweichend, und die Anamnese wie die bestehende Argyria wiesen
mit grosser Wahrscheinfichkeit auf die ‘Abscheidung einer Silberverbindung hin. —
Dass eine solche.in” der That vorlag, ergab sich aus dem Verhalten der Einlage-
rungen gegen Cyankaliumldsung, werin sie sich rasch und vollstindig aufldsten.

Milz klein. Kapsel stark gerunzelt, Gewebe derb mit glatter Schnittfiche;
stark entwickeltes Balkennetz. Arterienverzweigungen atheromatds entartet, —
Halt ‘man diinne, durchscheinende Schreitte gegen das Licht, so bemerkt man deat-
lich feine dunkle Linien und Punkte zerstreut iiber das Priparat und bei der mi-
kroskopischen Untersuchung fallt sogleich die eigenthiimliche ascligraue Firbiung
der kleinen Vemen auf, deren Wandungén von einem sebr fein zertheilten kornigen
Niederschlag bedeckt sind. Die Firbung ist ziemlich gleichiissig verbreitet, und
nur an den Winkeln von Theilungsstellen” eischeint der Belag schwarz und aus
etwas grosseren Kornchen zusammengesetzt; iiberall. aber ist er auf die Gefisse
selbst beschrinkt und lisst sich von deven Membran nicht weiter in das Parenchyin
hinein verfolgen. ~ Seine Verbreituog -durch- die. verschiedenen Theile des letateren
ist ziemlich gleichmissig, so dass an allen Priparaten die Mehrzahl dér Gefisse die
erwihnte Verinderung darboten. — Zusatz von 1 Paar Tropfen Cyankalium zu
einem mikroskopischen Priparat bewirkie hier wie an den weiter zu beschreiben~
den Silberablagerungen in Leber, Niere und Haut binnen Kurzem cin vélliges Ver-
schwinden der Firbung.

Leber klein, sehr blutreich; scharfe Sonderung der Lappchen; Parenchym
hellbraun, Leberzellen verfettet, ~ Ausserordentlich reichlich und iiber das ganze
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Organ in gleicher Weise verbreitet fanden sich hier die Silherausscheidungen, welche
die Wandungen der feineren Pfortaderdste und kleinen Lebervenen durchsetzen, zum
Theil auf ihrer Aussenfliche noch einen verschieden dicken Belag bilden, dagegen
die Capillaren ganz unbetheiligt lassen. — Bei Betrachtung der Schnittfliche (be-
sonders deutlich an in Spiritus anfbewahrten, helleren Priparaten) siekt man iiber
die letztern zerstreut zahlreiche, tiefe schwarze Punkte, jeder im Mittelpunkt eines
Acinus, der Austrittsstelle einer Centralvene entsprechend, und man itherzeugt sich
schon mit Hiilfe der Lupe, dass ihre Firbung durch einen schwarzen Saum rings um
das Lumen des durchschnittenen Gefiisses bedingt ist. Ausserdem fillt die dunkle
Zeichnung von vielen kleinen, der Linge nach durchschnittenen Pfortaderdsten und
Lebervenen auf, die je nach dem Schuitt sich entweder nur als feine und kurze
schwarze Linien présentiren, sehr hdufig aber in einem grosseren Theil des Ver-
laufs und mit ihren seitlichen Verzweigungen hervortreten. Namentlich liessen sich
hie und da einzelne Pfortaderdstchen mit ihren gabelfSrmigen Theilungen und mehr
gestrecktem Verlauf in einer Linge von 6 — 8/ iibersehen und in ihren letzten
Reisern bis an die Peripherie eines Leberlippchens verfolgen. Dasselbe Verhalten
bot ein grosser Theil der unter dem Peritonealiiberzug liegenden Gefiissramificatio-
nen, die durch den letzteren durchscheinend durch ihre dunkle Farbe auffielen,
beim Herausnehmen starr und wie incrustirt erschienen. Um zn verfolgen, wie
weit die dusserlich sichtbare Firbung der Gefisse sich erstreckt, wurden grissere
Aeste der Plortader wie der Lebenvenen in ihren Verzweigungen préiparirt und an
den meisten zeigie sich schon eine mattgraue Firbung der Wandung, wenn sie
das Lumen einer Rabenfeder erreicht hatten. An Lebervenen von dieser Grosse
traten die zahlreichen einmiindenden kleinen Gefiisse als ebensoviele schwarze Punkte
lebhaft hervor. Mit der zunehmenden Verkleinerung des Lumens wurde auch die
Firbung dunkler und zuleizt ganz schwarz., Bei der mikroskopischen Untersuchung
findet man bei querdurchschnittenen kleinen Gefissen, wie an den Centralvenen
das offene helle Lumen von einem tiefschwarzen Saume eingefasst, der so dicht
in und um die Gefisswand abgelagert ist, dass er die letztere selbst fiir sich nicht
mehr erkennen ldsst und als ein feinkdrniger diinn gestreuter Beschlag sich noch
aof die néchste Lage der begrenzenden Leberzellen fortsetzt. An etwas grésseren und
der Lange nach durchschnitlenen Gefissen finden sich die Auflagerungen bei Weitem
nicht so dicht, und neben einer ziemlich gleichmissig in die Gefdsswand und auf
ihre Aussenfliche abgelagerten Kornerschicht finden sieh nur hie und da grossere
Partikel eingestreut oder liegen, wie namentlich in dem Winkel der Theilungsstellen,
in schwarzen, compakten Haufen zusammen. An den Gefissen, wo mit blossem
Auge nur noch eine graue Firbung unterschieden werden konnte, liess sich mi-
kroskopisch die Abscheidung als eine diinnvertheilte kérnige Schicht durch die
Wandung verfolgen, die indessen die letztere nicht gleichmissig durchsetzt, sondern
iiberall den Fasern und Ziigen des Bindegewebes aufliegend ein schwarzes Gitter-
werk mit freien dazwischen liegenden Maschen bildet. An den Stellen der Leher-
venen, wo die kleinen siebartig in der Wand vertheilten Gefiisse einmiinden und
als schwarze Punkte hervortreten, findet man um die Einmiindungsstelle den Silher-
belag noch als einen schwarzen Hof, der die Gefissofinupg wie ein Giirtel umfasst
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und {m weiteren Umkreis an grisseren Gefissen sich ganz verliert oder hei Lleine-
ren in die eben beschricbenen Ablagerungen auf der inneren Haut {ibergeht.

Die auffallendsien und verhiltnissmissig reichlichsten Silberausscheidungen fan-
den sich in den Nieren, wo sie von den Gefisskniuel der Malp. Kérperchen und
dem Capillarnetz zwischen den gestreckten Harnkandlchen ihren Ausgang genommen
hatten. Die Pyramiden zeigten simmtlich eine dunkelgrane Firbung, die am tief-
sten und fast rein schwarz in der Nihe der Papillen, nach der Cortikalsubstanz
zu lichter wird und auf diese selbst nicht {ibergeht. = Dagegen springen dber die
ganze Schpittfliche der letzteren die Malpighischen Korper als kleine schwarze
Punkte hervor, die mikroskopisch betrachiet nichts als eine schwarze, ausserordent-
lich feinkdrnige Masse erkennen lassen, welche genan der Form der Gefisskniuel
entspricht und sich scharf von der Innenwand der Kapsel abhebt; auf Zusaiz
von Aetzkali fallen die peripherischen Windungen auf und lassen die auf und
zwischen ihnen abgelagerten Molekiile unterscheiden, nach der Mitte zu ist jedoch
der.Belag zu dick, um die Gefissschlingen durchscheinen zu lassen. Ausser den
ganz schwarzen finden sich noch zahlreiche Malpighische Korper, bei denen die
Abscheidung weniger reichlich erfolgt, und deren Farbenverinderung noch micht so
weit vorgeschritten ist, als bei den eben erwiihnten. Sie zeigen eine mehr briun-
liche, mitunter violette Firbung, und die deutlich zn unterscheidenden Windungen
erscheinen wie bestaubt. Die Zab! der unverinderten Malpighischen Korperchen ist
sehr gering und finden sich pur bie und da einzelne eingestreut, welche die erwéln-
ten Verfinderungen nicht darbieten. Dieselbe gleichmissig feinkdrnige Masse, wie
sie den Windungen der Gefdsskniiuel aufliegt, bedingt als Niederschiag auf und zwi-
schen die Wandungen der Harnkanilchen das dunkle Colorit der Pyramiden. Bei
Préparaten aus der Nahe der Papillen findet man die Schlsuche ganz hedeckt von
dem dichten Beschlag, so dass ihre Epithelialauskleidung sich nur unvollkommen
Gibersehen lisst, und an den Seiten von breiten schwarzen Contouren eingefasst.
Weiter nach der Corticalis zun nimmt der Beschlag an Dichtigkeit ab, indessen
nicht ganz gleichméissig, indem dasselbe Kandlchen, bevor es sein normales Aus-
seben erlangt, abwechselnd hellere und dunklere Partien darbietet. Besonders
schon stellen sich die Harnkandlchen an Querschnitten dar, wo fast jedes von
einem feineren oder breiteren schwarzen Ring umgeben ist, und wo sich die Ein-
lagerungen aunch in das interstitielle Bindegewebe verfolgen lassen. An dem Wan-
dungen der gewundemen Harnkaniilchen ist nichts Abnormes wahrzunehmen; ihr
Epithel, melr aber noch das der gestreckten verfettet.

Zur Untersuchung der Haut wurden Theile derselben von der vordern, diinn
behaarten Schlifengegend, ans der AchselhShle und von den letzten Fingergliedern
verwandt. Bei Querschnitten der ersteren liess sich die #usserlich. so auffallend
hervortretende Firbung als ein schmaler, matt violetter und an einzelnen Stellen
mebr rothbrouner Streif -wahrnebmen, der sich meistens dicht unter dem Rete
Malpighii hinziehend die oberste Schicht der Cutis durchsetzt. Die Firbung zeigte
sich nicht ganz gleichmiissig verbreitet, sondern trat mehr strichweise auf, bildete
mitunter nur einen feinen Saum an der Grenze des Corium, wihrend sie ander-
wirts sich weiter in das letztere hineinerstreckte und ein tieferes Colorit annahm;
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sie folgt den Erhebungen der Cutis zur Bildung der hier nur sparsamen und
schwachentwickelten Papillen in wellenformigen Linien, wiihrend sie da, wo die
Papillen fehlen, in oft ganz geradlinigen Contouren die Cutis nach Oben begrenzt.
An den Austrittsstellen der Haare begleitet sie die &dussere Wurzelscheide eine
karze Strecke lLierab nach dem Bulbus zu und tritt besonders in dem Winkel, wo
die Haut zur Bildung der Wurzelscheiden sich einstilpt, lebhaft hervor; sie durch-
dringt hier die Cutis in grosserer Ausdehnung, nirgends lassen sich jedoch kirnige
Elemente mit Bestimmtheit nachweisen, und besechrénken sich die Verdnderungen
lediglich auf die Fédrbung der obersten Faserziige der Cutis. Dagegen fanden sich
an jedem Priparat Silberabscheidungen auf den Bniueln der Schweissdriisen
in Form eines schwarzen, kornigen Beschlags, der bald nur einzelnen Windungen
auflag, bald dieselben simmtlich bedeckte und auf Querdurchschnitten in ganz shn-
licher Weise, wie bei den Harnkandlchen, einen schwarzen, scharfmarkirten Saum
um das offene Lumen bildete, Ueberall war sein Vorkommen ziemlich genau auf
die Windungen selbst beschrinkt und setzte sich weder auf das benachbarte Ge-
webe, noch auf den Ausfiihrungsgang der Driise fort.

An den der Achselhihle entnommenen Hautpartien fanden sich die Ab-
scheidungen auf den Kniueln der Schweissdriisen in viel reicherem Maasse vor, so
dass sie schon fiir das blosse Auge als runde, dunkelbraune, stecknadelkepfgrosse
Flecke hervortraten; an vielen Kndueln waren die simmtlichen Windungen durch
einen verhiltnissmissig dicken Belag verdeckt und miteinander verklebt. Ip der
Haut der Fingerglieder fand sich das Silberdepot auf den Schweissdriisen in dhn-
licher Weise wie an der Schlife, schwiicher als in der Achselhdhle und von einer
matteren grauen Firbung. An allen drei Stellen war das Driisenepithel verfettet,
Weder die Haut der Phalangen noch die der AchselhGhle liess eine Firbung der
Cutis unter dem Rete Malpighii wahrnehmen. —

In Betreff des chemischen Verhaltens der Kinlagerungen wurde
bereits erwihnt, dass dieselben sich in Cyankaliumldsung auflosien;
die Schnelligkeit, mit welcher diess geschah, war an den einzelnen
Priiparaten verschieden nach der Dicke der Ablagerungen, so dass
die Fdrbung der Haut, der Malpighischen Korper, der Gefdsse der
Milz fast augenblicklich verschwand. Etwas linger dauerte es an
den Schweissdriisen und den Harnkanilchen und am lingsien lei-
steten die Ablagerungen in den Darmzoiten und der Leber Widerstand,
so dass oft 5 Minuten vergingen, bis sie vbllig gelost waren.
Ausser durch Cyankalinm konnten sie nur noch durch concentrirte
Salpetersdure zum Verschwinden gebracht werden, wihrend ver-
ditnnie auch bei linger forigesetzier Einwirkung keine Verinderung
hervorrief. Die Enifirbung erfolgte jedoch bei Weitem nicht so
rasch, als nach Zusatz von Cyankalium, meist nicht unter 10—15
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Minuten, was zum grossen Theil wohl der durch Einwirkung der
Sdure auf die Gewebe verzigerten Reaction auf die Ablagerungen
selbst zuzuschreiben ist. Wurden eine grossere Anzahl feiner
Schnitte von Leber und Niere mit Salpetersiiure bebandelt, so ver-
schwanden zwar die gefirbten Stellen, allein in der Fliissigkeit
liess sich nie ein Silbergehalt nachweisen,; ebensowenig wie in dem
sauren Auszug grosserer Pariien, welche zu. der weiter anzufiih-
renden quantitativen Analyse benutzt wurden. Wie das Albuminat
in dem durch die Salpetersiure geschrumpften Gewebe zuriickge-
halten: wurde, liess sich am besten an den Malpighischen Korper-
chen verfolgen, deren dunkle Pigmentirung in dem nach Zusatz
der SHure sich zusaimmenziehenden Priiparate Anfangs noch viel
schirfer hervorstach, dann nach weiterer Einwirkung immer heller
wurde, bis dieselben zuletzt als weisse, opake Punkte sich vom
umgebenden Gewebe abhoben. Seizte man nun einen Tropfen
Schwefelammonium hinzu, so nahmen die Malpighischen. Korper
augenblicklich eine dunkelbraune Firbung von gebildetem Schwefel-
silber an und traten ganz dhnlich wie friiher iber die Schnittfliche
hervor.

Ein Theil-von Leber und Niere wurde zur quantitativen Ana-
lyse des darin enthaltenen Silbers bestimmt und Hr. Fr. Versmann
hatte die Giite, dieselbe zu unternehmen, wofiir ich ihm meinen
herzlichsten Dank ausspreche. Seiner Mittheilung verdanke ich die
folgende Untersuchung. .

»Das Gewicht des zur Untersuchung verwandten Theiles. der
in Spiritus- aufbewahrten Leber betrug 760 Gr.

Im Wasserbade getrocknet 217 Gr.

Die Leber :wurde zundchst mit Alkohol ausgekocht, wodurch in-
dessen:nur Fett und unkrystallinische Extractivstoffe des Fleisches
ausgezogen wurden. Dann wurde sie im Wasserbade - getrocknet
und mit Salpetersiure oxydirt. Die saure Losung filtrirt reagirte
nicht. auf Silber, dasselbe blieb vielmehr als weisses Silberalbu-
minat auf dem Filter zuriick, wurde dann verbrannt und der Riick-
stand in Salpetersiure gelst, aus welcher Lisung das Silber auf
gewohnliche Weise als Chlorsilber abgeschieden wurde.
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217 Gran frockne Leber = 14,1 Gramm gaben:
0,009 Gramm Chlorsilber = 0,0068 Gramm Silber, oder
0,047 pCt. metallisches Silber.

Das Gewicht des in Spiritus aufbewahrten, zur Untersuchung

verwandten Theiles der Niere beirug . . . 556 Gran.
Nach dem Trocknen im Wasserbade 133 Gran.

Die Nierensubstanz wurde genau so behandeli, wie die Leber
und zeigte ganz analoge Erscheinungen.

133 Gran trockene Niere = 8,6 Gramm gaben:

0,007 Gramm Chlorsilber = 0,0053 Gramm Silber, oder

0,061 pCt. metallisches Silber.”

Der so geringe Silbergehalt in Leber und Niere ist erklirlich,
wenn man sein auf einen immerhin nur geringen Theil des Ge-
fisssysiems beschriinktes Vorkommen und seine gleichzeitige Ver-
breitung iiber andere Organe erwiigt; bemerkenswerth erscheint es
indessen, dass so geringe Mengen Silber eine so starke Firbung
hervorrufen kinnen, dass man danach grossere Mengen des Metalls
vorzufinden glaubte. — Es ist wahrseheinlich, dass nicht einmal
alles innerlich verabfolgte Silber in den Organismus iibergegangen,
sondern ein Theil davon als Schwefelsilber mit den Fices ahge-
gangen ist, da der Kr. die theerartige, dunkle Beschaffenheil der
letzteren besonders hervorhob und dieselbe Erscheinung auch in
anderen #hnlichen Fillen beobachtet worden ist.

Was die Verinderungen anlangt, welche das salpetersaure
Silber beim inneren Gebrauche erleidet, so wird ziemlich allgemein
angenommen, dass es bei seiner Einverleibung zun#chst in Sitber-
albuminat verwandelt wird, das im Magen und Darmsafte loslich,
leicht in das Blut iibergefiihrt werden kann, wihrend Chlorsilber
sich erst dann bildet, wenn alle Albuminate gefill{ sind, was auch
bei verhdltnissmissig grossen Dosen kaum stattfinden diirfte. We-
nigstens im vorliegenden Fall sprach die Unloslichkeit der Silber-
verbindung in Ammoniak und unterschwefligsaurem Natron gegen
das Vorhandensein von Chlorsilber, das bekanntlich auch ohne den
Einfluss des Lichts mit der Zeit #hnliche Farbenverinderungen er-
fahren kann, wie das Albuminat. Welches die Vorginge sind,
welche das letztere erieidet, wihrend es eine dunklere Farbe an-
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nimmt, ist noch nicht entschieden. — Uebersieht man die Reihen-
folge, in welcher die Ablagerungen in den verschiedenen Organen
statigefunden haben, so findet sich ihr niichstes Depot in den
Darmzotten, und ihr Vorkommen in den letzteren erklirt sich, wenn
man annimmt, dass das in sie itibergefithrte Albuminat nur zum
Theil in ihrem Parenchym in Losung erhalten und in die Capillaren
aufgenommen werden konnte, wiihrend ein anderer Theil ausge-
schieden wurde und bei der fortdauernden Zufuhr vom Darm sich
in grosseren Mengen anhiiufte. Auf seinem Wege zum Herzen
entledigte sich nun'f‘das, Sitberalbuminat in Losung enthaltende
Blut eines Theils des letzteren beim Durchgang durch die Leber
in den Enden der Pfortader und kleinen Lebervenen und fand ‘dann,
nachdem es die Lunge passirt, eine sehr verbreitete Ausscheidungs-
fliche in den Gefdssen der Milz, Nierc und Haut. Auffallend ist,
dass in der Leber die Capillaritit ganz frei blieb und sich die
Ablagerungen nur dies- und jenseits der 'letzteren. vorfanden, wih-
rend anderwirts gerade “die Capillaren den Ausgangspunkt fiir die
AuéScheidungen bildeten. " Das Verhalten der- Silberabscheidungen
zur Gefgsswand fand sich an den einzeinen Fundorten verschieden,
je nach der Dicke -der ersteren; wihrend an verhiiltnissmissig
grisseren AGei"asseh, wie in- Leber und Milz, die Ablagerungen in ‘
die Wandung selbst zu verfolgen waren und zum Theil noch einen
Ueberzug auf ihrer dusseren Fliche bildeten, fanden sich die Mem-
branen der Capillaren ganz frei und zeigte sich der Beschlag nur
an den von ilinen umsponnenen hiutigen oder faserigen Gebilden,
wie an deén Harnkanilchen, Schweissdriisen und in - der obersten
Cutisschicht; anch an den Malpighischen Korpern waren die Ge-
fissschlingen selbst nicht gefdrbt, und liess sichan den peri;ﬁherenv
- Windungen nach Aetzkali'zusatz der Belag als ihnen nur aufliegend
verfolgen. Wie genau die Vérbreitung des letzieren auf ein be-
stimmtes Gefissterritorium beschrinkt war, zeigte sich nameutlich
an " den. Malpighischen Korpern und den Schweissdriisen, wo an
den ersteren zu- und -abfithrendes Gefiss ihr normales’ Verhalten
darbeten und an letzteren der Belag nur gerade den von den Capillaren
umsponnenen Drisenwindangen auflag und den Ausfihrungsgang
und das benachbarie Gewebe ganz unbetheiligt liess.  In jedem
Archiv f, ‘pathol. Anaf. Bd. XVIL [ft. 1w 2. 10



146

Fall verlor das Albuminat seine Ldslichkeit, sobald es mit dem
transsudirenden Serum in oder durch die Gefdsshiute getreten war,
und die Anfangs bei der so grossen Vertheilung sehr geringen
Niederschlige konnten bei der lange anhaltenden Zufuhr des Mittels
eine grissere Michtigkeit erreichen, so dass sie bei der gleich-
zeitig eingetretenen Farbenverinderung leicht in die Augen fielen.

Was das Zustandekommen der eigenthiimlichen stahlgrauen
Hautfirbung betrifft, so nimmt man allgemein an, dass die aus
dem Gefiisssystem ausgeschiedene Silberverbindung durch den Ein-
fluss des Lichts ,,reducirt” werde. Die Wirksamkeit des letzteren
lisst sich hiebei nicht in Abrede stellen, doch ist es nicht
wahrscheinlich, dass es allein jene Firbung hervorgebracht, da
dieselbe unter #hnlichen Verhiltnissen in so verschiedenen inneren
Organen gefunden wurde. Der Umstand, dass das Gesicht ein auf-
fallend dunkleres Colorit hatte, als der Korper, spricht allerdings
fiir den hier vorwalienden Einfluss des Lichts, und wenn man auch
geltend machen will, dass der grossere Reichthum an Capillaren
hier eine grissere Abscheidungsfliche geboten, so wiirde sich dies
doch nur auf einzelne Theile des Gesichis anwenden lassen, wo-
gegen das letztere im Tode iiberall dieselbe Farbung zeigte und
auch die diinn behaarte Schlifengegend dunkler war als die stirker
behaarte Kopfhaut. Der Zeitraum, innerhalb welches die Argyria
sich entwickelte, von dem ersten Enistehen der Firbung bis zu
ihrer vollen Ausbildung umfasste 7 Monate, wobei der auf diesen
Punkt sehr aufmerksame Kranke noch 2 Monate nach Aussetzen
des Mittels eine Zunahme der Firbung beobachtete. — Es wurde
bereits erwihnt, dass die Epithelien der geraden Harnkanilchen
und der Schweissdriisen verfeitet waren, was wohl als eine mecha-
nische Erndhrungsstirung in Folge der den Hiuten beider auflie-
genden und die normalen Transsudationsverhiltnisse beeintrichti-
genden Silberabscheidungen zu betrachten ist.

Ausser an den niher untersuchten Theilen fand sich noch
eine graue Firbung der Plex. chorioid. und der Conjunctiv. palpebr.,
von denen leider nichts zu einer weiteren Untersuchung aufgehoben
worden war, die aber ihre Farbung sehr wahrscheinlich auch Sil-
berabscheidungen verdankten.
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Erklarung der Abbildungen.

Fig. 1. Schnitt aus der Leber mit den querdurchschnittenen, am Rande schwarz
eingefassten Centralvenen. Zu beiden Seiten der Linge nach dutchsehmittene
Gefdsse, von denen namentlich das eine an der Theilungsstelle einen dicken
Belag trigt. Die Gefisse sind in der Zeichnung, wm Raum zu sparen,
elwas zu nahe aneinander geriickt.

Fig. 2. Gestreckte Harnkanilchen von einem Priparate aus der Nihe der Papillen.

Fig. 3. Querschnitt der gestreckten Harnkandlchen,

Fig. 4. Ein Malpighisches Korperchen mit seinem schwarzen Belag, dessen peri-
phere Windungen darch Aétzkali aufgehellt sind.

Fig. 5. Einlagerungen in die Darmzotten.

Fig. 6. Senkrechter: Schnitt durch die Haut der Schlafe. Zu beiden Seiten des
Haares zieht sich det gefirbte Saum der Cutis unter dem Rete Malpighii liin
und {ritt noch etwas an der dusseren Worzelschieide herab. Auf der einén
Seite die von dem Silberbeschlag bedeckten Windungen eirier Sthweissdriise,

V.
Ueber einen Fall ven angeborener Aftersperre.

Von Dr. Hermann Friedberg in Berlin.

Die angeborene Aftersperre wird so selten beobachtet, dass
Zoehrer in Wien (Oesterr. med. Wochenschiift 1842. No. 34)
sie unter ungefshr 50,000 Kindern nur zweimal und Colfins
(System of Midwifery p.509) in der Dubliner Gebiranstalt unter
16,654 Kindern nur einmal sah. Gleichwohl finden sich die ana-
tomischen Verhilinisse, welehe in dem hier folgenden Krankheitse
falle obwalteten, in der Casuistik der angeborenén Aitersperre duch
anderweitig vor. Allein dles schlen mir um so weniger gegen die
Zulissigkeil seiner Veroﬂ‘enthchung zu sprechen, als ich nicht blos
einen Beitrag zur Erkenntniss des hier in Rede stehenden embryo-
nalen Bildungsfeblers geben wollte. Vielmehr kam es mir auch
darauf an, den Beweis zu liefern, dass die Eroﬁ’nung dés Mast-
darmes ohne Anheftung semerWundrander an die Hautdecken des
Dammes (Proctotomie) ein. unzulanghcbes Verfahren sei, dass man
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