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VIIL
Kleinere Mittheilungen.

1.
Ein Fall von Abseessen in amyloid entarteten Organen.

Von Dr. Cohnheim,
Assistenten am pathologischen Institut in Berlin.

F. W., ein 19jahriger Schmied, wurde wegen Caries des linken Ellbogengelenks
am 16. August 1864 auf die Abtheilung fir. Hussere Kranke der hiesigen Charité
aufgenommen, und ihm am 18. August von Herrn Dr. Fischer das Gelenk re-
secirt. Obwohl sich im Laufe der Nachbehandlung eine allmilig zunehmende Ver-
grosserung von Leber und Milz, sowie Eiweissgebalt des Harns constatiren liess,
so ging die Heilung dennoch zwar langsam, aber giinstig vor sich, bis auf eine
achitigige Episode von geringer Nosocomialgangrin, die Anfang Januar 1865 auf-
trat und sehr rasch einer leicht cauterisirenden Behandlung wich. Tndessen er-
wiesen sich kuorze Zeit nachher die Enden der resecirten Knochen als nekrotisch
und machten am {1. Februar eine erneute Resection derselben nothwendig, Jetzt
trat am 14. Febrnar ein erster Schiittelfrost ein, der sich in den folgenden Tagen
in unregelmiissiger Weise wiederholte, Pat. collabirte zusehends, und in der Nacht
vom 20. zum 21. Febroar erfolgte der Tod.

Ohbduction 31 Stunden p. m, Grosser, sehr blasser, nur wenig abgemagerter
Korper. In der Halsgegend unter dem Kinn beiderseits mehrere strahlige Narben.
Muskulatur blassroth. Beide Hypochondrien, sowie das ganze Epigastrium werden
von der stark vergrisserten Leber eingenommen, deren convexe Fische rechts bis
in den zweiten, links bis in den dritten Intercostalraum hinaufreicht, wihrend der
scharfe Rand beiderseits in der Hohe des Rippenbogens steht. Im Herzbeatel ein
wenig klare Fliissigkeit; das Herz von normaler Grésse, enthalt in beiden Ven-
trikeln ziemlich viel fliissiges Blut; Klappen zari, Muskulatur schiaff, ausserordent-
lich blass. — Die linke Lunge duarch alte, diinne, aber ziemlich feste Adbiisionen
in ihrem ganzen Umfange befestigi; die Pleura darunter verdickt, triibe, mit zahl
reichen kleinen himorrhagischen Flecken und an der hinteren Fliche des unteren
Lappens mit zablreichen prominirenden, meist erbsengrossen Heerden, die zum
Theil blauroth, zum Theil nekrotisch, gelb-réthlich erscheinen. Denselben ent-
sprechen auf dem Durchschnitte bémorrhagische Infarkte in verschiedemen Alters-
stadien, an den gelben Stellen vollkommen eitrig geschmolzen, Das iibrige Lungen-



156

parenchym luofthaltig, leicht Sdematds. Bronchien blass, grissere Arterieniste frei.
Auch die rechte Lunge in ihrer ganzen Ausdehnung adbtirent; auch hier im Unter-
lappen einige frische hiimorrhagische Infarkte. Rachen- und Kehlkopfsschleimbaut
sehr blass: In der linken Fossa supraclav. ein kleiner eingedickter, késiger Ab-
scess. — Milz ziemlich stark vergrossert, Lange 6 Zoll, Dicke 2 Zoll, Breite 4 Zoll.
Das Parenchym ist derb und zeigt den Habitus einer exquisiten Sagomilz. Durch
dasselbe zerstreut sind eine grosse Menge stecknadelkopf- bis erbsengrosser gelber
Abscessheerde, deren einer am hinteren Rande des Organs unter der Kapsel durch-
schimmert. — Die Nebennieren gross, blass, — Beide Nieren in sehr dicke
Fettkapseln eingehiillt, haben eine vollkommen glatte, blasse Oberfliche, ein ziem-
lich weiches, Husserst blasses, in beiden Substanzen graugelbliches Parenchym, in
welchem aof Jodzusatz die Glomerali sich tiefroth firben. — Im Duodenum wenig
gelblicher Schleim; im Magen viel graue Fliissigkeit; derselbe ist sehr weit, seine
Schleimhaut sehr belegt, mit ausgedehnter Amyloidentartung der -Gefisse. — In
der Gallenblase ziemlich viel dunkle, fadenziehende Galle. Die Leber sehr be-
trichtlich vergrossert, misst in der Breite §3 Zoll; Hghe des rechten Lappens
8 Zoll, die des linken 7 Zoll, die Dicke des rechten 4 Zoll, die des linken beinahe
3 Zoll. Das Organ ist sehr schwer, von glatter Oberfliche, die im Ganzen gleich-
missig gelblich erscheint, indess sehr zablreiche rithlich-weisse, meist linsengrosse
Heerde dorchschimmern lisst. Das Parenchym hai awf dem Durchschniit eine
sehr derbe, speckige Consistenz, die Acini sind von mittlerer Grisse, ihre Centra
gelbrdthlich, umgeben von breiten, stark glinzenden, leicht grauen Héfen, die auf
Jodzusatz eine tiefrothe Farbe annehmen, Dazwischen sind durch die ganze Leber,
jedoch am reichlichsten rechts, eine ausserordentlich grosse Zahl gelbweisser, mehr
oder weniger weicher Abscessheerde zersireut, die meist nur Erbsengrosse haben,
an’ einzelnen Stellen jedoch die einer Wallnuss erreichen und hier einen ganz diinn-
flissigen, puriformen Inhalt haben. -~ Omentom und Mesenterium sehr fettreich,
die Gefasse des letzteren ganz intact. Der Diinndarm hat eine sehr blasse, voll-
kommen glatte Schleimhaut, chne jede Driisenschwellung, ebenso Colon und Rectum;
vom Pylorus bis zum Anuos ausserordentlich ausgedehnte Amyloidentartung der Ge-
fisse, — Blase contrahirt, mit blasser, leicht trabekuldrer Schleimhaut. Die Ge-
fisse des Unterleibes iiberall von normalem Verhalten.

V. subclavia sin., ebenso V. axill., sowie alle Venen des Ober- und Vorder-
arms vollkommen frei. Der Humerus hat mur eine Linge von 74 Zoll und endet
in einer scharfen ebenen Sigefliche, in der die Marksubstanz missfarben, eitrig
aussieht; die compacte Substanz hier in der Ausdehnung von 1 Zoil von Periost
entblfsst, nekrotisch, ebenso auch das oberste Ende des Radius und der Ulna,
welche alle in eine gute Granolationsmasse eingebettet sind. Der Linge nach
dorchséigt, zeigt der Humerus in dem im Ganzen gerdtheten, sehr weichen Mark
zahiveiche ausgebuchtete, ziemlich glatiwandige, mit gelben Eitermassen gefillte
Abscesse, die eine zusammenhiingende Hohlenreihe zu bilden scheinen; die Affection
erstreckt sich bis 1 Zoll unterhalb des Oberarmbeinkopfes *),

*) Préip. No. 1446.
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Der vorliegende Fall bedarf, als ein sehr prignantes Beispiel vor Amyloider-
krankung der Unterleihsorgane nach chronischen Knochenkrankheiten einerseits,
andererseits von aposthematdser Osteomyelitis mit metastatischen Abscessen, an
sich keiner weiteren Erliuterung. Besonderes Interesse gewibrt indess die Com-
bination beider Prozesse, die sich in Leber und Milz fand. Die Amyloidentartung
zuvirderst betraf in der Leber, wie sich schon makroskopisch constatiren liess,
wesentlich die mittleren und peripherischen Partien der Acini und folgte augen-
scheinlich der Verzweigung der Pfortaderiiste, von diesen nur durch eine sehr
schmale Zone kérniger Leberzellen getrennt; die Abscesse dagegen zeigten das ge-
wihnliche Verhalten, Nekrotisirang und Zerfall der Zellen zu kérnigem Detritus,
weiterhin auch Bildung junger Eiterzellen. In allen kleineren Heerden aber, moch-
ten sie mun von noch derberer oder schon weicherer Consistenz sein, liessen sich
durch Jodzusatz die Ringe der amyloiden Zone vollstindig herstellen, sowie auch
das Mikroskop mitten im Detritus die bekannten glinzenden Amyloidschollen ganz
unversehrt darthat.  Selbst in den wallnussgrossen, vollig zerflossenen Heerden
traten auf Jodzusatz sebr zahlreiche rothe Punkte hervor, freilich hier nicht mehr
in regelmiissiger Anordnung, und mikroskopisch erschienen hier die ganz intacten
Schollen zerstreut zwischen Eiterzellen und Rérachendetritus, Nicht anders war
das Verhalten in der Milz. Die Follikel, die hier allein amjyloid erkrankt waren,
lagen ganz unbetheiligt witten in den Abscessheerden, selbst wenn diese von ganz
flissiger Consistenz waren. — Die grosse Resistenz, welche die amyloide Substanz
bekanntlich gegen die verschiédensten Agentien zeigt, bewihrte sich demnach auch
in diesem pathologischen Vorgange.

Bemerkenswerth erscheint noch das eigenthiimliche Verhalten der Lebergefisse
in diesem Falle. Gar nicht betroffen waren nimlich von der Amyloiderkrankong
sowohl die arteriellen, als auch die Portalgefisse. Desto ausgedehnier war die
Affection der Venen von den gréssten Stimmen bis zu den feineren Verzweigungen;
und zwar zeigten die Gefisswandungen auf Jodzusatz zwei verschiedene Zeichnungen,
eine punktfirmige, entsprechend den Einmiindungen der feinsten Zweigchen, und
eine lineare, bestehend in mehr oder minder dichtgesteliten, 2-—3 Mm. langen,
quer zur Léngsrichtung des Gefisses belegenen Linien, die sonderbarer Weise bei
mikroskopischer Untersuchung als allein der Intima angehérig sich erwiesen.

2.
Zwei Fille von Mykosis der Lungen.
Von Dr. Cohnheim.

Die Seltenheit der bisher in der Literatur aufgezeichneten Beobachtungen wird
es rechtfertigen, wenn Ich im Folgenden von zwei wihrend des letzten Semesters
im hiesigen pathologischen Institute vorgekommenen Féllen von pflanzlichen Para-
siten der Lunge berichte.



