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Nach 35 Amputationen (No. 483) des  Penis wegen Caneroid traten
weder Recidive, noch Metastasen auf. !

No. 484 und 485 liefern ferner eine Statistik der Resultate der Tracheo-
tomie wahrend eines Zeifraums von 5 Jahren. Von 37 erwachsenen Individuen,
unter denen 18 an Syphilis, 8 an entziindlichem Oedema glottidis, 5 an acuter
und 6 an chronischer Laryngitis litten, genasen 17 (darunter 8 syphilitische).
Von 14 Kindern mit Verbrennung des Larynx durch heisses Wasser (simmtlich
im Alter zwischen 1 und 5 Jahren) starben 11, von 14 Kroupfillen 10 und von
13 anderen, wo fremde Korper in den Larynx gerathen waren, 5, und zwar mei-
stentheils unier Entwicklung von Lungenaffectionen. Endlich hatte die Operation
in 9 etwas unvolistindig geschilderten Fallen von Abscessen, Tumoren und Ver-
letzungen des Kehlkopfs nur 1mal giinstigen Erfolg. — Aus dem ungiinstigen Ver-
héltniss hei 7 ferneren croupisen (5) und diphtheritischen (2) Affectionen, von
denen 6 mit dem Tode endeten, gegeniiber den durchaus guten Resultaten der
Operation bei 8 Erwachsenen mit chronischen Larynxerkrankungen sucht Conway
Evans (No. 478) die Nothwendigkeit des operativen Eingriffes gleich beim Beginn
des Kroups ohne vorherige Anwendung schwichender Mittel (Brechmittel, Blutent-
ziehung, warme Béder) zu deduciren.

F. v. Recklinghausen.

4.
F. Schweigger-Seidel, Ueber Callusbildung. (Disquisitiones
de Callo. Diss. inaug. Halae 1858.)

~Wir {ibergeben, was der Verfasser iiber den makroskopischen Befund bei der
Callusbildung sagt und wenden uns gleich zu seinem mikroskopischen Beobach-
tungen. Der Prozess der Callusbildung beginnt mit der Entziindong der verschie-
denen durch die Lision betroffenen Theile. Zuvorderst beobachtet man in den
dem fractorirten Knochen nabeliegenden Muskeln Theilung der Zellen und Kern-
wucherung sowohl in dem interfasciculiren Bindegewebe, als auch in den Primitiy-
biindeln selbst; die Biindel sind zuweilen ausserordentlich geschwellt, ihre Strei-
fupg verschwunden, wihrend auf dem Sarcolemma eine- Menge von Kernen sich
findet. Die bold einzeln, bald haufenweis zusammenliegenden Kerne erscheinen,
besonders an Beriihrungsstellen zweier Fascikel, reihesweis geordnet und ohbgleich
Verf- nur selten eine umhiillende Zellenmembran sah, glaubt er doch jene Anord-
aung auf die Zellenkanile beziehen zu diirfen. ~ Wenn -dfe Krochenbruchstiicke in
die Weichtheiie eingedrungen sind, betlieiligen sich die- Muskeln auch direct mit
an der Callusbildung; es ist freilich schwer, bhei der hier von allen Seiten statt-
findenden Zellenwueherung, zu sagen, wie viel dem Periost, wie viel den Muskeln
zuzutheilen ist; sicher ist jedoch, dass der grésste Theil nicht in Knorpel umge-
‘wandelt wird, sondern ein Gewebe bildet, das dem aus den Lebert’schen ,,Tu-
meurs fibroplastiques” &hulich ist. Anfangs liegen in der weichen, streifigen Grund-
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substanz grosse, rundliche Kerne, spiier vielfach getheilte Zellen verschiedener
Grosse; an anderen Stellen scheint die hyaline Grundsubstanz gdnzlich zu fehien
und die langgezogenen, spindelfirmigen Zellen liegen dicht gedringt, schwer von-
einander zu trennen; die Kerne zeigen deutlich ein oder zwei l(ernkiirper’chen uad
sind manchmal so getheilt, dass schlauchférmige dicht mit hellen und granalirten
Kernchen erfillte Riume entsteben. Verf. glaubt, dass die spindelfdrmigen Zellen
durch- Debnung der Kerne und Zellenmembranen enistinden und stimmi hierin
nicht mit Baur iberein, . obgleich ibm eine andere Beobachtung auch Zweifel an
der Zellennatur der spindel{érmigen Elemente errege. Er glaubt nimlich gesehen
zu haben, dass die Kalksalze sich gewGbnlich direct um den durchsichtigen Kern
ablagern; bei beginnender Ossification verwischt sich die Zellenconfour nun so
vollig, dass der helle Kern direct an der Grundsubstanz zu liegen scheine, welche
sich jetzt in der hekannten Weise verdndert. Nachber treten in dem mit Kalk
imprignirten Gewebe kurzgezabnte Liicken auf, in denen die Knochenkdrperchen
liegen, und da anderc Zellen in dem alten Gewebe nicht ligen, als jene noch von
der Grundsubstanz umschlossenen Kerne, so miisse man wohl annebmen, dass sie
diesen entspriichen. Verf. fiibrt an, dass Billroth abnliche Beobachtungen in
dem verkndchernden Sarcom gemacht habe.

Gewéhulich geht die Callusbildung vom Periost aus; die Bindegewebszelien
des entziindeten Gewebes schwellen, theilen sich, seltener findet sich Theilung der
Kerne, dann aber so ausgedehnt, dass die Kerne auch die von den Zellen aus-
gehenden Kanile erfillen. Die Grundsubstanz ist anfangs spirlich und wenn das
Gewebe anfingt, knorpligen Habitus anzunebmen, sieht es pflanzlichem Gewebe am
dbnlichsten. Je jinger der Knorpel ist, desto mehr dbneit er dem Faserknorpel,
spiiter wird er hyalin; jedoch findet man hier alle Varietiten nebeneinander, was
vermuthlich seinen Grund in Stérungen von aussen her hat. Die Knorpelzellen
sind bald elliptisch, bald rund oder spindelformig; Zellen mit Ausldufern sah Verf.
im fertigen Knorpel nicht. Die Kerne sind nicht Gberall gleich sichtbar, treten
aber auf Behondlung mit Jod oder Essigsiure hervor; sie enthalten hiufig Fetttropfen.

Was die Callusbildung von den fracturirten Knochenenden aus hetrifit, so
glaubt Verf., dass man dic Beobachtung O. Weher’s tiber die Wiederbelebung
der Knochenzellen beim Enchondrom wolil nicht auf den Cullusprozess iiberiragen
diirfe. Er ist auch der Ansicht von Rokitansky durcbaus enigegen, nach der
die. Callusbildung vorzugsweise von den Knochen ausgehen solle. Er hat stets in
der Richtung vom Periost zam Knochen eine fortschreitende Entwickelung von
Bindegewebe zu Knorpel u. s, w. beobachtef, so dass zuniichst der Oberfliche des
Knochens das vollendetste Knorpelgewebe lag, wihrend gegen das Periost hin die
jiingsten Entwicklungsformen sich fanden, ein Bild, welches nur durch die von
aussen vordringenden Gefisse unterbrochen wird, Die Cohiirenz des Callus mit
dem Knochen ist anfangs eine selir laxe, und wird erst dann fester, wenn von den
Markriumen des Callus aus sich eine Verbindung mit den alten Haversischen Ka-
nilen hergestellt hat. Als Belege seiner Ansicht fiihrt Verf. drei Fille von Rippen-
briichen an, in denen der schop verknicherte oder faserknorplige Callus noch gar
keine, oder eine sehr lose Verbinduag mit den Bruchenden zeigte.
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Die weitere Umwandlung der Knorpelzellen geht nach Verf. nun so vor sich,
dass der grosseste Theil derselben wihrend der Verkalkung zu Grunde geht; ¢in
zweiter sich- durch Wuckerung zu Markzellen umbildet; ein dritter Theil endlich
durch alimélige Verdickung der Kapsel sich direct in Knochenkérperclien umwandeit,
Der letziere Vorgang wird filr dic normale Verknicherung von vielen bezweilelt,
kann aber fiir die Callushildung ols gewiss angeselien werden. Verf. gieht eine
Reihe Abbildungen, mit denen er diese directe Metamorphose helegt. Diese Kirper
bleiben freilich nach seiner Ansicht fiir den definitiven Cailus nicht bestehen, finden
sich aber vorher immer; sie haben meist keine Fortsiitze, jedoch kann man nach
vorangegangener Behandlung auch solche mit deotlichen Ausliufern beobachten,
um die hersm noch deutlich das Bild der alten Knorpelkapse! wahrgenommen wer-
den kann. Diese Analogie mit dem rhachitischen. Prozess heruht nach des Ver-
fassers Ansicht auf der Langsamkeit der Vorginge; bei der Schnelligkeit der nor-
malen Verknicherung sei die Knorpelzelle schon vor Entwicklung des Knochen-
korperchens verschwunden,

Die Markraumbildung hingt von der Entwicklung der Markzellen ab und diese
folgt dem Lauf der entstchenden Gefisse; erst wenn sich diese mit den Gefiss-
kanilen des alten Knoclens in Verbindung gesetzt haben, bilden sich lamelldse
Knochenschichten um die Markriume, welche dadurch allmilig enger und enger
werden. Auf diese Weise wird der -pordse Knorpetknochen durch den definitiven
ersetzt,

Die Betheiligung des Markraumes des fracturirten Knochens an der Callusbil-
dung geschieht dadurch, dass die Fettzellen schwinden, und das Bindegewebe nach
einem ganz dem des Periosts analogen Vorgang in einen pordsen Callus verwandelt
wird, der zeitweise den Markkanal verschliesst und sich mit dem dusseren Callus
in Verbindung selzt. Dr. Licke.

H. D. Schmidi, Ueber den feineren Bau der Leber und iiber
einige Insirumente zu mwikroskopischen Arbeiten (American
Journal of the med. sciences 1859. Jan. p. 13).

Hr. Schmidt stellte sich die Aufgube, das Verhiltniss zwischen den Blut-
copillaren, den Leberzellen und den Ausfibrungsgingen der Galle za ‘ermitteln.
Am meisten geeignet zu einer solchen Untersuchung fand er die Leber vom Schaaf
und - Schwein, ramentlich dic erstere; vom Menschen hat er wenig Gelegenheit ge-
habt, gesunde Lebern zu erhalten. Injectionen sind dazu nothwendige Vorbedingung.
Er injicirt zaerst, immer unter allmilig steigendem Druck, die Gallenginge, dann
die Arterie, zuletzt die Venen, und zwar in der Regel das ganze Organ. Leim
fand cr wenig geeignet; er nimmt Aether mit Canadabalsam oder mit Wachs ge-
mischt, und zwar in solchen Verhiltnissen, dass ein Tropfen, auf eine Glasplatte
gebracht, in § Minute erstarrt. Hat, man dies erreicht, so fillrirt “man durch



