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deutend stiirker als der rechte und bildet eine fast aplelgrosse, rundliche Ge-
schwulst, durch welche die Vena magpa bogenformig nach rechts verschoben ist.
Die Consistenz dieser Geschwulst ist an der. Oberfliche, wo sie ein gelblich ge-
flecktes Aussehen hat, geringer als die normaler Hirnsubstanz. Auf dem Durchschnitt
zeigt sich die Substanz des Thalamus durch eine runde, iiber wallnussgrosse Ge-
schwulst auseinander gedriingt, welche nach oben zu bis an die Oberfiche reicht,
nicht mehr von Nervensubstanz bedeckt. Sie zeigt im Innern ein sebr buntes
Aussehen. Das Centrum ist durch eine gelbe, miirbe, fast kisige Masse gebildet,
iiber derselben liegt eine Schicht von rothem, markigem Gewebe von derber Con-
sistenz, die oberfléichliche Schicht hat ein fast caverndses, grobzelliges Aussehen,
indein ‘in ein Geriist von der Beschaffenheit der zweiten Schichi theilweise gelb-
liche Heerde eingestreut, theils durch Ausfallen solcher zellige Riume entstanden
sind. T Ganzen hat die Masse eine elastisch derbe. Consistenz, bei Druck ent- -
leert sich kein Krebssaft.

Die iibrige Substanz des grossen, wie des kleinen Gehirns zeigt bis auf grosse
Blisse neben Erweiterung der vendsen Gefiisse pichts Besonderes. Nirgends findet
sich eine zweite Geschwulst. .

In beiden Augen zeigt sich die Opticusscheibe gequollen, leicht gelblichweiss,
triibe, die Geffisse verdeckt, nur in der Mitte zu erkennen; neben dem Rande der
Opticusscheibe befinden sich beiderseits anf der der Macula lutea (welche tbrigens
sehr gut erhalten ist) entgegengesetzten Seite frische streifige Blutextravasate, links
mehrere kleinere, rechts ein grosses confluirendes.

Bei der mikroskopischen Untersuchung erwies sich die Geschwulst als ein
Sarkom, bestehend aus meist langen spindelfsrmigen ein- bis mehrkernigen Zellen,
zwischen denen zahireiche Fettkdrnchenconglomerate zerstrent lagen. — In der
Retina fanden sich ebenfalls sehr zahlreiche Fettkdrnchenconglomerate in mehreren
zerstreuten Heerden, welche zum grossten Theil in der Nihe der Blutextravasate
lagen, jedoch theilweise auch in grosserer Entfernung davon. Sklerotische (gequol-
lene) Nervenfasern konnten nicht gefunden werden.

5.
Notiz iiber eine ungewdhnliche Missbildung.

Von Prof. Méller in Kdnigsberg.
(Hierzu Taf, Vil Fig. 2.)

Das rechizeitig geborene, aber diirftig genahrte Kind der Frau K., welche
wahrend ibrer Schwangerschaft schweren und anhaltepden Kummer gebabt, hatte
nur schwach geschrieen, die Brust nie recht genommen, gewdhnliches Meconiom
in betrachtlicher Menge, aber nur sehr wenig_triiben Harn entleert. Es war hereits
am 3ten Tage nach der Geburt unter zunehmender Lebensschwiiche gestorhen.
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Das Kind zeigte folgende Misshildung: Am Nabel einen Defect der Baueh-
muskeln von etwa querovaler Gestalt, 3 Cm. im  grossten Durchmesser; die Ein-
geweide schimmerten blialich durch Bauchfell und Fascien hindurch, die Haut-
vinder waren scharf abgeschnitten, am Tage vor dem Tode leicht entziindlick ge-
rothet. Dicht unterhalb dieser seicht vertieften Fliehe nur durch einen schmalen,
in der Mitte kaum 1 Mm. breiten Hautsaum getrennt, wolbte sich eine duokel-
rothe Geschwulst von der Grosse und Gestalt eines halben Apfels hervor. Sie war
glatt, ohne Spur einer Oeffaung, prail elastisch und liess sich durch Druck, wobei
leicht ein wenig Blut aussickerte, fast bis zum Niveau der umliegenden Bauch-
decken zurtickdringen; man sah dann in ihrer Peripherie einen einfachen Haut-
rand. Nach unten setzte sich dieser Defect der Haut in einen schmalen Streifen
fort, welcher lings- demi Damme bis zum vorderen Umfange des Afters reichte.
Hart unter der prominirenden Geschwulst sah man die beiden Halften der Clitoris
mit nach unten gerichteter Eichel, zwischen ihnen eine linsengrosse, querovale
Oeffnung, aus welcher einzelne Tropfen dicklicher, milchig tritber Fliissigkeit guollen.
Die eingefiihrte Sonde drang gerade aus in die Tiefe des Beckens und konate
durchaus nicht nach oben in die halbkuglige Geschwulst gebracht werden. Unter-
halb der beiden Clitorishilften bis gegen den After bildete die Hant zu beiden
Seiten des schmalen Defects unregelmissige Runzeln und weissliche, warzige Her-
vorragungen, wahrscheinlich die Andeutungen der kleinen Schamlippen. Die grossen
lagen weiter nach aussen als ovale, ganz von einander getrenute, mit starkem Fett-
polster versehene Hiigel. Bel genauerer Betastung fand sich auch ein weiter ‘Iwi-
schenraum zwischen den vorderen Enden der Schambeine.

Die Section bestitigte zundchst die letztere Wahrnehmung; der Abstand der
koopfférmig iherknorpelten Schambeinenden betrug 6 Cm. bei einer Gesammtlénge
des Korpers von 50 Cm. Die Wandung der halbkugligen -Geschwulst wurde keines-
wegs blos von dem verdickien Bauchfelle oder den Fascien gebildet, sondern zeigte
die ganz normal entwickelten Bauchmuskeln, die nur so weit nachgegeben bhatten,
weil ihnen der untere Ansatzpunkt fehlte. Sie enthielten einen Theil des Diinn-
darms, welcher wie all® iibrigen Digestionsorgane mit Einschluss des Masidarms
durchaus regelmissig gebildet war. Auch die Nabelgefisse zeigten keine Abweichung.
Die Blase war sehr klein, die HarnrShre so kurz, gerade und weit, dass jene fast
als ein Divertikel der Scheide erschien, deren Eingang die zwischen den Clitoris-
halften gelegene Oeffnung hildete. - Die Scheide zeigte deutliche Querrunzeln, war
sehr breit und am Ende durch eine Scheidewand in 2 Hilften getheilt, deren jede
einen symmetrisch gelagerten, mit wollgebildeter Portio vaginalis versehenen und
in eine stark geschlingelte Tuba auslaufenden Uterus trug, Neben jeder Tuba lag
ein lkieines, spindelfrmig gestaltetes Ovarinm. Die Schleimhant der Scheide so-
wohl, wie der Blase war blass und beide enthielten eine gelbliche, glasige, faden-
ziehende Flissigkeit, welche unter dem Mikroskop zahireiche Pflasterepithelien,
Fiterzellen und Zwischenstufen zwischen beiden in Gestalt von runden Zellen ver-
schiedener Grbsse mit kornig triibem Inhalt zeigte. Zihe Massen gleicher Beschaf-
fenheit liessen sich auch aus beiden Uterushéhlen herausziehen. 1In die - Blase
miindete nur ein Harnleiter, welcher nach rechts zu einer unpaarigen, sehr
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giossen, aber sonst normal geformten und nur etwas tiefer, als gewGShnlich, gela-
gerten Niere hinaufstieg.

Der Damm hatie eine vollstiindige Muskulatur, welche nach vorn unmittelbar
mit den Bauchmuskeln zusammenhing.

Die anderen Korperhohlen konnten leider nicht untersucht werden.

Erkldrung der Abbildungen.

Fig. 2. a Defect der Bauchmuskeln rund um die Insertion der Nabelschnur; die
Eingeweide blinli.b durchschimmernd. b Runder, elastischer Wulst (er-
schlaffte Bauchmnuskeln ohne Haut). c¢c Zweigetheilte Clitoris. d Eingang
in die Scheide. ee Grosse Schamlippen. ff Runzeln und Wirzchen (An-
deutungen der Nymphen?). g Hautdefect am Damme bis zum After.

0.
Ber Zusammenhang von Nerv und Muskelfaser.

Von Dr. W. Kihne in Berlin,
(Hierzu Taf. VIII. Fig. 1—2.)

Die Frage, ob die motorischen Nerven im Muskelinhalté oder im intermusku-
liren Bindegewebe enden, wird augenblicklich mit so vielem Eifer verhandelt, dass
ich voraussetzen darf, einen nicht unwillkommeénen Beitrag zu liefern, wenn ich
den frither gegebenen Beweisen fiir den Durchtritt des Nerven durch das Sar-
kolemma noch . einen hinzufiige. Die Abbildungen Fig. 1 v. II (Taf. VIIL) stellen
Nervenenden ans den Muskeln der weissen Ratte und der Hausmaus dar, und eine
karze Erkldrung derselben wird fiir unseren Zweek geniigen. Beide Priiparate waren
mit der Scheere aus nervenreichen Stellen des M. Gastrocnemius herausgeschnitten
in der Abstcht, die so gewonnenen Biindel in ihre einzeluen Fasern zu zerlegen.
Bei der vorliufigen Betrachtung mit einer schwicheren Vergrosserung erschien in-
dessen ein Theil der letzten Ausstrahlungen des Nerven so pahe an dem schrig
durch die Muskeln gefiirten Querschnitte, dass ich von der Zerfaserung abstand,
um lieber das durch einen so giinstigen Zufall gewonnene Bild mit stirkeren Lin-
sensystemen za- betrachten. Dazn wurden in den zor Benetzung dienenden Serum-
tropfen drei Glassplitter gelegt und das Ganze mit einem sehr feinen Deckglischen
bedeckt.

In" beiden Abbildangen sind ‘die Querschnitte der contractilen Substanz nur
wiedergegeben durch eine zum Theil willkiirliche Punctirang, da ich nicht wagen
konnte, das Aussehen eines frischen in Serum befindlichen Querschnittes durch
die Zeichnung getren avszudriicken. Die Stelle des Nerveneintritts ist jedoch mit
méglichster Genanigkeit dargestellt, bei Fig. I in allen Einzelheiten mit dem Zeich-
nenprisma genau copirt. - Fig. I wurde ebenfalls und zwar wie die. andere Figur



