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2.
Hiimorrhagische Niereninfarkte,
Von Dr. F. v. Recklinghausen.

Am 1. Juni c. kam die Leiche eines 13jihrigen Knaben zur Seetion, welcher
drei Stockwerk hoch heruntergefullen und acht Tage spiter unter cerebralen Er-
scheinungen gestorben war. Neben einer ausgedehnten complicirten Fractur der
linken Vorderarmknochen und einer Absprengung des linken Condyl. int. femor,
mit eitriger Gonitis und diffuser Phlegmone des linken Oberschenkels zeigten sich
am vordern Theil der Schédelbasis sehr verzweigte Fissuren, welche eine jauchige
Abhebung der Dura mater herbeigefiihrt hatten. Am linken Orbitaldach war ein
etwa 1 Zoll langes und } Zoll breites Knochenstiick abgesprengt und durch ein
grosses Loch der Dura iiber 1 Zoll tief in den linken Vorderlappen eingedrungen,

Am interessantesten war der Befund in der Bauchhdhle, welche gegen 3 Un-
zen blutiger Fldssigkeit cnthielt. Auf dem rechten Leberlappen neben dem Lig.
suspens. und mit ihm parallel verlief ein 11 Zoll langer, kaum mit Faserstoff be-
schlagener Einriss der Serosa. Die Milz trug einen, vom Hilus ausgehenden, tiefen
Einriss; ihr Gewebe war schr briichig, dunkelroth und mit grossen weisslichen,
derben Keilen durchsetzt, An der linken Seile der Lendenwirbelsiiule reichte ecine
blutige Suffnsion des Peritonenm bis iber das etwas derbe, dunkelrothe Fettgewebe
des linken Nierenbeckens empor. Die linke Niere, kaum vergrissert, zeigte einen
iiber die Milte des Randes quer verlaufenden, an der Oberfliche 12 Zoll langen
und 1 Zoll breiten, selir derben Keil, welcher innerhalb der Rinde sich stark ver-
schmilerte und an der Basis eines Markkegels scharf abschnitt; letzterer, etwas
stirker wie die tibrigen gerdthet, frug an seiner Papillenspitze eine intensiv ocker-
gelbe Firbung, welche auf einer Einlagerung von theils kérnigem, theils schin
krystallinischem Hématoidin beruhte. Der grisste Theil des Infarcts hLaite eine
gleichmiissige, intensiv weisse Farbe, nur eine 1 Linie breite Mantelschicht war
griingelblich gefiirbt. Nach aussen von letzterer folgte cine etwas breitere, sehr
schlaffe, stark gerithete Zone, welche an der Nierenoberfliiche sich als flache Ein-
senkung markirte, und dann endlich das {ibrige Nierenparenchym mit seiner stark
gerdtheten Marksubstanz und triib weissen Rinde, welche letztere nur von grisse-
ren, den interlobuliren Gefiissen entsprechenden rothen Streifen durchzogen war. -
Weiter ‘ergab nun die Verfolgung der linken Nierenarterie, dass § Zoll hinter ih.
rem Ursprunge die hintere Wand einen circuliren, 2 Linien langen und 1 Linie
breiten, bis in die Adventitia reichenden Einriss trug; % Zoll hinter demselben
war der Hauptast mit einem briichigen, dunkelrothen, auf einem zweiten, grésseren
vollstiindig circuliren Einriss haftenden Thrombus verlegt; hinter welchem sich ein
diinner, lose adbiirenter, réthlich durchscheinender Thrombus anschloss und seiner-
seits Aesté in zwei zu dem Infarct filrende kleine Arterien abgab.
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Die mikroskopische Untersuchung (nach lingerer Erhirtung in Weingeist) er-
gab in den Rindentheilen ausserhalb des Infarets Triibung, stellenweise sogar fein-
kdrnigen, fettigen Zerfall des Epithels der Harnkaniillehen. Die schlaffe Schicht
zeigte starke Verkleinerung der Harnkandlchen und Glomernli mit rudimentirem
Epithel, sowie eine missige Kernvermelrung in den verbreiterten Iaterstitien. Im
Gegensatz hierzu waren Harnkaoalchen und Glomerali innerhalb des Infarets von
ziemlich normaler Grésse, erstere gefillt mit einer feinkérnigen, auf Zusatz von
Essigsiiore lichter werdenden Masse mit schr undeutlichen Kernen, letztere grossten-
theils klar, fast ohne eine Spur von Kernen. Zerstreute braungelbe Himatoidin-
kérner lagen besonders ringsum die Achse des Keils innerbalb der blassen, breiten
Gefissschlingen der Glomeruli, sparlicher in den Interstitien. = Auffallend contrastirte
mit diesen blassen Partien die erwiihnte gelbe Mantelsehicht, welche der dichten
Einlagerung von meist sehr grossen Fetitropfen ein gleichmissig schwarzes Ausseln
unter dem Mikroskop verdankte. Nach innen zn wurde diese Schicht allmilig
lichter, und bier konnte man sehr deutlich eine Anordoung der Fetttropfen nach
den Interstitien erkennen, wihrend die Harnkanilchen dieselbe hlasse Beschaffenheit
hatten, wiec in den centralen Theilen des Infarcts. Weniger in dieser Mantelschicht,
als vielmehr in den #usseren Theilen der weissen Partie fanden sich zahlreiche
Glomeruli, deren Geftissschlingen mit einer briunlichen, feinkérnigen Masse gefirbt
waren, die nach Zusatz von Essigsiiure oder Natron dicht gedréingte Fetttrdpfchen,
nach lingerer Aufbewahrung Fetthrystalle und Himateidinkdrnchen erkennen liess,
Dieselbe Substanz zeigte sich auch sebr reichlich zwischen den Hurnkanidlchen,
theils in runden Flecken, theils in breiten, gabelfdrmigen Ziigen, welche um so
mehr als Lings- und Querschnitte kleiner Gefisse anzusprechen waren, als sich
von einem Glomerulus aus ein vollgepfropfter Stamm (Vas efferens) bis in ein eng-
maschiges Netz verfolgen liess. Der grosse Thrombus in dem Hauptstamm bestand
mikroskopisch aus einer ganz #hnlichen triiben, durch Reagentien sich aufhellenden,
sebr fettreichen Masse, in welcher Himatoidinkirnchen allerdings fehlten,

Bemerkenswerth diirfle der beschriebene Fall wohl in folgenden Punkten sein:

1) ist es wohl keinem Zweifel unterworfen, dass die himorrhagischen Infarcte
der Niere und Milz auf die stattgehabte Verletzung zuriickgefiihrt werden miissen; die
weisse, derbe Beschaffenheit der Infarcte, eben so die Bildung des Hédmateidin kann
also (entgegen den bisherigen Annabmen) das Resultat weniger Tage sein.

2) lisst das auf die Peripherie beschriinkte interstitielle Vorkommen der grossen
Fetttropfen schliessen, dass sie nicht einem Zerfall des der Blutzufubr beraubien
Gewebes, sondern einem Diffusionsverhiiliniss mit der Umgebung, also wesentlich
einer Infiltration von aussen ihren Ursprung verdanken, Dieser Vorgang schliesst
sich also vollkommen den Resultaten der bekannten Wagner’schen®) Experimente
und der Untersuchung von Extrauterinschwangerschaften (Virehow, I. A. Hein)
an. Dass wir dhnliche Bedingungen und Vorgénge auch bei anderen nekrobiotischen
Prozessen finden werden, unterliegt keinem Zweifel,

3) diirfte die Thrombosirung der kleinen Arterien und Capillaren in den dusse-

*) S. v. Wittich und F. W. Burdach, dieses Archiv Bd. VI. S. 103,
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ren Theilen des Infarctes wohl als autoclhithen, nicht als embolisch aufzufassen sein.
Denn einerseits war die Quantitit der Massen eine sehr bedeutende,  andererseits
fanden sie sich wesentlich in den peripherischen Theilen des Infarctes und zwar
nicht vor, sendern innerhalb. und jenseits der Glomeruli, in Theilen also, welche
den kollateralen Stromungen am meisten zuginglich waren. Die Vergleichung mit

dem grossen Thrombus der Nierenarteric konnte keine sicheren Anhaltspunkte zur
Entscheidung liefern.

3.

Ueber das Verhalten des salpetersauren Silberoxyds zu
thierischen Gewebsbestandtheilen,

Briefliche Mittheilung an den Herausgeber.
Von Prof. His in Basel,
(Hierza Taf, IV, Fig. 4—6.)

In dem soeben erschienen letzten Hefte Ihres Archivs (Bd. XIX. S. 451) finde ich
eine Notiz von Recklinglhausen betreffend das Verhalten des salpetersauren Silber-
oxyds gegeniiber thierischen, mit Kochsalz getrinkten Gewebsbestandtheilen.. Ich erlaube
mir jener Notiz cine andere anzuschliessen, die gleichfalls auf diesen Gegenstand Bezug
hat. Schon vor lingerer Zeit niimlich habe ich mich avch damit beschiftigt, den
Einflass von Silbersalzen auf thierische Gewebe (zundchst auf die Hornhsut) zu
studiren; es fehlte mir indess bis jetzt Musse, die nicht uninteressanten Ergebnisse
jener Stadien weiter zu verfolgen und auszubeuten. Sie erinnern sich vielleicht
der Priiparate von mit AgONO, behandelten Hornhiuten, die ich Ihnen hel meiner
Anwesenheit in Berlin im Sommer 1857 gezeigt habe; es waren diesclben von
zweierlei Art: bei den einen war die Intercellularsubstanz frei von Silberablagerungen
oder nur leicht diffus gefirbt, wogegen die erweiterten Hornhautkérperchen in
grosserer Ausdehnung mit kornigen Silberverbindungen erfillt waren (Fig. 1 der
beigelegten Zeichnungen). Bei den anderen Prdparaten dagegen war die Intercellus
larsubstanz ganz dicht mit feinen oder mit gréberen Silberkérachen erfilit, die
Korperchen dagegen vollig leer (Fig. 2). Diese erschienen daher mit ihren Aus-
lgufern in der dunkeln Grondsubstanz als ein dusserst elegantes, helles Netzwerk
und lieferten ein Bild das dorch seine Zierlichkeit, wie wenig andere, geeignet
war den Glauben an die Existenz einer rilrenformigen Verbindung der Korperchen
untereinander aufrecht zu halten. = Beide Arten ven Priparatem, sowohl diejenige
mit intracellulirer, als auch die mit extracellulirer Silberablagerung waren erhal-
ten durch Betupfen von Hornhiuten lebender oder frisch getédteter Thiere mit
AgONO,, ohne nachheriges Behandeln mit Kochsalzlosung, und zwar fand sich nach .



