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VIIL
Kleinere Miitheilungen.

1.

Zwei seltenere Fille von Syphilis congenita.
Von Prof. Hecker in Miinchen.

a) Peritonitis, serdse Ergiisse in verschiedene Theile und in die
Placenta, Andimie.

Anfang November vorigen Jahres suchte eine schwangere, mit breiten, zum
Theil exulcerirten Condylomen an den Gechlechtstheilen und um den After herum,
die angeblich vom Anfange der Graviditit herdatirten, bebaftete Person in der
Marhurger Entbindungsanstalt Aufnahme, musste aber der Syphilis wegen zunichst
an die medicinische Kiinik abgegeben werden. Dort wurde sie einer indifferenten
Behandlupg unterworfen, kam am 3. December mit wenig verinderten Erscheinun-
gen kreissend zuriick, und gebar ein Kind weiblichen Geschlechts in einer Kopf-
lage, welches Iebte, dessen Respiration aber durch eine hedeutende trommelartige
Auftreibung des Unterleibes von vorn lierein Dbeeintriichtigt wurde, das ausserdem
eine sehr bleiche Farbe hatte und 4 Stunden nach der Geburt starb.

Das Kind war 43 Pfd. schwer und 17 Zoll lang; die allgemeinen Decken
bleich, am Halse und in der Stirnhaut mit vielen Ecchymosen besetzt, sonst ohne
Verdnderung. Die kleinen Schamlippen zwischen den grossen hervorragend. Beim
Abziehen der Kopfschwarte floss eine nicht unbedeutende Quantitdt Serum ab;
Kopfknochen, besonders das linke Scheitelbein, welches vorgelegen hatte, sehr roth.
Gehirn serds durchfeuchtet, blass, Plexus chorioidei blutleer, die Substanz des Ge-
hirns, besonders in den Seitenventrikeln voll kleiner, ecapilliver Blatextravasate.
Ganz frische, grossere Blutaustretungen auf dem kleinen Gehirn aufliegend, von
dessen Oberfliche leicht zu entfernen. Die Muskulatur des Thorax sebr blass,
ebenso dessen Eingeweide. Die Lungen theilweise durch Luft ausgedehnt, voll-
kommen aufzublasen, sehr hell, hie und da mit punktfSrmigen Ecchymosen besetzt.
Thymusdrise gelhlichweiss, klein, ohne Saft, Herz welk, seine Hohlen leer, an sei-
ner Basis gréssere Blutaustretungen, Ductus arteriosuys und Foramen ovale offen,
In den Pleurasicken etwas citronengelbes Transsudat. Bei Eréffnung des Unter-
leibes quell das durch Flissigkeit ausgedehnte Netz in Form einer Blase hervor;
etwa Unc, ij —iij einer gelben Fliissigkeit im Abdomen, Producte von Peritonitis
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nut- auf der. Milz, deren Oberfliche mit einem frischen Anfiuge von in Fetzen ab-
zulosendem Esxsudate tberkleidet war; sie selbst bedeutend vergrossert, 2 Zoll
10 Lin, lang und 13 Zoll breit, Parenchym zilie, fest und dunkel, Die Leber
wog 4 Pfd., zeigte sich auf der Schnittfliche hell, derb, wachsglinzend, ohne Kor-
nung: Die Gallenblase enthielt eine ganz eingedickte, zihe, dunkele Galle, Vena
umbilicalis mit fliigsigem Blute -erfiillt, die Art. umb. leer. Harnblase auffallend
diinnwandig, so dass sie. wie. eine Cyste in die' Bauchhohle hineinragte, - enthielt
einen farblosen Urin in missiger Menge. Darmkanal selr zusammengezogen, wie
ausgewaschen, in seinen unteren Partien zihes, in langen Stiicken von der Mucosa
vollkommen abzuhebendes Meconium. Nieren sehr blass. Geschlechtsorgane nor-
mal. Die Placenta war im Verhdltniss zum Kinde auffallend gross, wog gleich nach
der Geburt beinabe 2 Pfd., am anderen Tage 1} Pfd.; jedenfalls war sie sebr
stark serds infiltrirt, -welecher Zustand sich beim Stehenlassen gefindert haben
mochte, ibr Parenchym gesund; Nabelstrang 18 Zoll lang, ohne Fehler.

. b) Peritonitis, Lungen-Leber-Pancreas?-Syphilis. Exanthem.

Am 5. Marz.d. J. kam eine Mehrgebirende mijt Zwillingen nieder. Das erste
Kind wurde in erster Steisslage geboren, machte einige Athembewegungen, starh
aber bald darauf. - Nach kurzer Zeit trat anch das zweite Kind, in zweiter Schi-
delstellung, durch und will ich von diesem hier gleich bemerken, dass es offenbar
schon seit lingerer Zeit abgestorben sein musste, .denn der Nabelsfrang war sebr
roth, das Corium. iiber weite Strecken des Korpers der Epidermis beraubt, genug
ein- hoher Grad von Zersetzung vothanden, welcher auch die Section der Leiche
resultatlos machte In Uebereinstimmung hiermit hatte man wihrend der Geburt
nur in der linken Mutterseite Herzténe wahrnehmen konnen; es wog 3 Pfd. und
war 14 Zoll lang. Das erste Kind, ein Méddchen, 31 Pfd. schwer und 14 Zoll
lang, bot einen sehr eigenthiimlichen Anblick dar; man bemerkie niimlich, trotzdem
dass es lebte, und der Nabelstrang ganz frisch war, an einzelnen Steflen der Haut-
oberfliche, hesonders an den Fissen, eine so hochgradige Ablésung der
Epidermis, dass grosse Stellen des rothen Corium bloss lagen, und erstere leicht
in langen Fetzen ahgehoben werden konnte, ein Umstand, der an und fiir sich,
in specie aber fiir die gerichtliche Medicin in sofern von Interesse ist, als daraus
hervorgeht, dass selbst eine bedeutende Losldsung der Epidermis von ihrer Unter-
lage nicht mothwendig und immer auf Abgestorbensein des Kindes vor der Geburt
schliessen liisst. Ansserdem befand sich aber auf der Haut des Kindes ein Exan-

. them, dessen primdre Form nur noch an einzelnen Stellen der Extremititen zu
erkennen war, indem sich dort kleine, mit einer strobgelben Fliissigkeit erfiillte
Blasen vorfanden; an dem iibrigen Korper sah man nur noch kreisrunde, grossere
und. kleinere, zum Theil der Epidermis vollkommen beraubte, dann ganz roth ams-
sehende Stellen nichi veriinderten Coriums, auf welchem an anderen Punkien die
losgeldste und ~gefaltete Oberhaut noch -anflag, und von denen die gréssten den
Umfang eines Silbergroschens. hatten; ~zwischen ihnen sah die Haut vielfach wie
marmorirt aus, so dass es den Anschein gewann, als ob dort intrauterin ibnliche
Verinderungen vorbanden gewesen, aber geheilt seien. Demnach hatte man es mit
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einem Pemphigus zu thun, dessen syphilitische Natur mir um so weniger zweifel-
haft erschien, als ich bei kleinen Kindern liberhaupt niemals, am allerwenigsten
aber angeboren ein bulldses Exanthem gesehen habe, welches mit einigem Rechte
einer anderen Quelle hiitte zugeschrieben werden kopnen. -——. Der Unterleib er-
schien aufgetrieben, und man konnte die Leber bis zam Nabel reichend durch die
Bauchdecken deutlich durchfiihlen; der Steiss, der vorgelegen hatte, war stellenweise
blutig infiltrirt, die linke Hinterbacke etwas bliulich angeschwollen; die kleinen
Schamlippen zwischen den grossen hervorragend.

Die Lungen waren theilweise durch Luft ausgedebnt, jedoch nicht so, dass
sie, mit dem Herzen auf Wasser geworfen, schwammen; sie ergaben sich als ge-
sund, bis auf eine Stelle am vorderen freien Rande des oberen Lappens der linken,
die; einen Cent. breit und tief, sich durch eine milchweisse Firbung der sie iiber-
ziehenden Pleura auszeichnete, nicht aufgeblasen werden konnte, und sich bei ni-
herer Untersuchung als eine feste schwer schneidbare Induration erwies, die in
der Mitte einen kleinen Kern von gelber Farbe und wie aus zerfallener Tuberkel-
masse bestehend , zeigte. Das Mikroskop bestédtigte, dass man eine bindegewebige
Verhirtung vor sich hatte, denn die wiederholt angefertigten Préiparate bestanden
alle aus jungem Bindegewebe und vielen Kornchenzellen; dagegen war die Masse
in dem centralen Heerde aus sebr grossen Kornchenzellen und Kalksalzen, die durch
Salzsdure sich leicht aufldsen liessen, zusammengesetzt; man musste also anneh-
men, dass bier urspriinglich und zwar in sehr friiher Zeit eine lobulére Keilpneu-
monie bestanden habe, dass dann Bindegewebsmetamorphose mit Untergang der
Lungenzellen, und- schliesslich centraler Zerfall des Heerdes eingetreten sei, —
Thymusdrlise klein, normal, Herz ebenso. Die Leber ziemlich gross, 114,7 Grmm.
wiegend, im Aussehen nicht veriindert; auf Durchschnitten dagegen sakh man sehr
deutlich end zwar durch die ganze Breite des Organs hindurchziehend, eine schwe-
felgelbe, schwielige, feste Masse, die nach verschiedenen Richtungen hin, wie es
schien dem Verlaufe der Lebergefisse entsprechend, strangartige Ausliufer zeigte,
und in der keine Spur von Leberparenchym zu entdecken war; auch sie erwies
sich unter dem Mxkroskope als aus jungem Bindegewebe bestehend, und musste
deshalb auf ein: entzundhches Exsudat zuriickgefiibrt werden, welches in friilher Zeit
des mtrautermeﬂ Lebens entstanden, sich zu Bindegewebe metamorphosirt, und das
Leberparenchym zur Atrophie gebracht hatte, Die Milz war 12 Zoll lang, 1 Zoll

2 Lin. bre;f durch feipe durchsichtige Fiden mit dem Peritoneum parietale zu-
sammenha‘ﬁgend (frische Peritonitis), an einer Stelle mit einer breiteren, leicht
abschlebbaren entziindlichen Auflagerung versehen, ihr Gewebe gesund. Pancreas
knorpelartig verbirtet, daher schwer zu schneiden; die mikroskopische Unter-
suchung desselben liess indess nichts Besonderes wahrnehmen. Nieren und Ge-
schlechtsapparat gesund; auch das Gehirn ohne Anomalie. Was schliesslich die
Placenten betrifft, so waren sie in der Mitte mit einander verwachsen, doch dentlich
verschieden, denn wihrend die des Kindes, welches gelebt hatte, ganz frisch aus-
sah, so hatte die des todtfaulen eine gelbrithliche Zerseizungsfarbe; die Nabel-
stringe waren von normaler Lange, die Eihdute vollkommen von einander getrennt,
nur in der Mitte verklebt.
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Teh glanbe nicht feh! gegangen zu sein, wenn ich die Verfinderungen, welche
sich in den uiitgetheiiten Fallen vorgefunden, mit Syphilis in Zusammenhang ge-
bracht habe. In dem ersten war die Erkrankung der Mutter so evident, dass ich
meine Zuhdrer gleich bel der ersten Vorstellung derselben auf den fiir das Kind
sicherlich deletiren Ausgang der Schwangerschaft aufmerksam machen konnte, und
ich betrachte ihn als. eine Bestitigung der Ansicht Simpson’s, wonach ein grosser
Theil der Kinder syphilitischer Miitter, welche in den letzten Monaten der Schwan-
gerschaft oder kurz nach der Geburt starben, unter den Erscheinungen . der Peri-
tonitis zu Grunde gégangen sein mogen. In dem zweiten war allerdings weder
eine hestehende Syphilis, noch eine ,latent gewordene® an der Mutter naghzuwei-
sen: _sie war eine lederliche Person, die von vier verschiedenen Vitern Kinder ge-
boren hatte, und zwar vor 8 Jahren ein Méidchen, das nach 1 Jabr angeblich an
Croup gestorben sein soll, vor 4 Jahren einen Knaben, der noch lebt, vor 2 Jahren
in der Marburger Euthindungsanstalt ein 11 Pfd. schweres todifaules Kind minn-
lichen Geschlechts, und jetzt die beschriebenen Zwillinge, aber das Exanthem und
die Veriinderuhgen in den inneren Organen sind, zusammengehalten mit dem Ab-
gestorbensein des zweiten Zwillings, gewiss so charakieristisch, dass man sich al-
lenfalls bei der Annahme einer Infection durch den Vater beruhigen kann, und da
Leber- und Lungensypliilis bei Neugeborenen im Ganzen nicht allzu hénfig beschrie-
ben worden ist, so findet darin- die Mittheilung der vorliegenden Beobachiung ihre
Rechtfertigung:

2.

Fin Erleuchtungsapparat zur Untersuchung kranker Ohren, aueh
anderer Hohlen des menschlichen Korpers.

Von Dr. Voliolini, Kreisphysikus in Falkenberg in Schiesien.

Es kanp dariiber gor kein Streit statifinden, dass das Somnenlicht durch kein
kiinstliches ersetzt werden kann bei Untersuchung kranker Ohren, daher man Er-
steres, wenn es nur irgend angeht, stets benuizen moss.. Man erstaunt zuweilen
dariiher, was man beim Sonnenlichte im Ohre wahrnimmt uvnd was man in eben-
demselben Ohre beim blossen Tageslichte nicht sab. Trotzdem gieht es aber doch
Falle, .wo man gezwungen ist, bei kiinstlichem Lichte zu untersuchen, so z. B.
wenn ‘tribe Tage lingere Zeit anhallen, namentlich im Winter und man dié Unter-
suchung nicht verschieben kann. An einem kurzen Wintertage kam -einst ein Kran-
ker bei starkem Schneegestéber 2 Meilen weit zu mir gefahren, in der Angst, er
habe ein. Thier im Ohre, das hin und het kriche. Die Untersuchung ergab kein
Thier, sondern eine acule Eniziindung des Trommelfelles, die ihm jene Empfindung
erregle. ‘
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