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Bet vorliegeode Fall bedarf, als ein sehr priignantes Beispiel yon s 
krankung der Unterleibsorgane naeh ehronischen Knoehenkrankheiten einerseits, 
andererseits yon aposthemat5ser Osteomyelitis mit metastatisehen Abseessen, an 
sieh keiner weiteren Erlauterung. Besonderes Interesse gew~thrt indess die Com- 
bination beider Prozesse, die sieh in Leber und Milz fund. Die Amyloidentartung 
zuvSrderst betraf in tier Leber, wie sieh sehon makroskopisch constatiren liess, 
wesentlich die mittleren und peripherisehen Partien tier Acini und folgte augen~ 
seheinlieh der Verzweigung der Pfortader~ste, yon diesen nur dureh eine sehr 
sehmale Zone k6rniger Leberzellen getrennt; die Abseesse dagegen zeigten das ge- 
wShnliehe Verhalten, Nekrotisirung und Zerfali der Zellen zu kSrnigem Detritus, 
weiterhin auch Bildung junger Eiterzellen. In allen kleineren Heerden aber, ranch- 
ten sie nun yon noch derberer oder sehon weicherer Consistenz sein~ liessen sich 
durch Jodzusatz die Ringe tier amyloiden Zone voilstiindig herstellen, sowie aueh 
alas Mikroskop mitten ira Detritus die bekannten glfinzenden hmyloidschollen ganz 
unversehrt darthat. Selbst in den wallnussgrossen, vSllig zerflossenen Heerden 
traten auf Jodzusatz sehr zahlreiehe rothe Punkte hervor, freilich hier nicht mehr 
in regelmiissiger hnordnung, nnd mikroskopisch ersehienen bier die gaez intacten 
Sehollen zerstreut zwisehen Eiterzellen und IlSrnchendetritus. Nieht anders war 
das Verhalten in der Milz. Die Follikel~ die hier allein amyloid erkrankt waren, 
lagen ganz unbetheiligt mitten in den Abseessheerden, selbst wenn diese yon ganz 
fl0ssiger Consistenz waren. - -  Die grosse Resistenz~ welehe die amyloide Substanz 
bekanntiieh gegen die verschi6densten hgentien zeigt~ bew~hrte sieh demnaeh aueh 
in diesem pathologischen u 

Bemerkenswerth erseheint noch das eigenthiimliehe Verhalten der Lebergef/isse 
in diesem Falle. Gar nieht betroffen waren nlimlich yon tier Amyloiderkrankung 
sowoh! die arteriellen, als aueh die Portalgef~sse. Desto ausgedehnter war die 
Affection der Venen yon den grSssten Stfmmen his zu den feineren Verzweigungen; 
und zwar zeigten die Geffisswandungen auf Jodzusatz zwei versehiedene Zeiehnungen~ 
eine punktffirmige, entspreehend den Einmiindungen der feinsten Zweigehen, und 
eine lineare, bestehend in mehr oder minder diehtgesteliten, 2 - - 3 M m .  langen, 
quer zur Liingsrichtung des Gef~sses belegenen Linien~ die sonderb~rer Weise bet 
mikroskopiseher Untersuehung als allein der Intima angehSrig sieh erwiesen. 
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Zwei F~lle ton Mykosis der Lungen. 

Von Dr. Cohnheim. 

Die Seltenheit der bisher in der Literatur anfgezeichneten Beobaehtnngen wird 
es reehtfertigen, wenn ~h im Folgenden yon zwei w~ihrend des letzten Semesters 
im hiesigen pathologisehen Institute vorgekommenen F~illen yon pflanzlichen Para- 
siten der Lunge beriehte. 
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Der erste derselbeu hetraf einen 36j~ihrigen Z~mmergesellen, 3er wegen Ia- 
sufficienz der Mitra/is mit Herzhypertrophie und hocbgradiger Athemnoth auf der 
Traube 'schen Abtheilung der Charitd anfgenommen und hier nach fiinfwSchent- 
lichem Krankenlager verstorben war. Wiihrend des Lebens hatte er, abgesehen 
you dem tterzleiden, die Symptome intensiveu Lungenkatarrhs und yon rechtssei- 
tigen Cavernen dargeboten; das Sputum, dessert mikroskopische Untersuchung nieht 
f/it nSthig gehalten worden~ war stets sparsam, yon gr/inlieh-gelber Farbe, z~ihe~ 
klebrig, sehleimig. Bei der am 31. November 1864 vorgenommenen Section zeigte 
sich die linke Lunge durch alte, derbe Adh~isionen in ihren hinteren, oberen Par- 
tien an die Brustwand befestigL dos Parenchym grSsstentheils gut lufthaitig, mit 
zum Theil er~veiterten hh, eolen~ dabei beide Lappeu durchsetzt yon zahlreiehen 
Nestern peribronchitischer KnStchen, schiefrig indurirten Ziigen, abet ouch lobn- 
l/iren klisigen Knoten und in den oberen Partien des unteren Lappens mit einigen 
kleinen, mit k/isiger Masse angefiillten, ziemlich glattwandigen HOhlen. An der 
hinteren Wand des unteren Lappens, dicht iiber tier Basis, befindet sich mitten 
in der im Ganzen tr(iben und leicht verdickten Pleura eine mit einem sehr zarten 
fibrinSsen Belag bekleidete, blauroth durchscheinende, unter dem Fingerdruck fluctui- 
rende Stelle yon der GrGsse eines kindlichen Handtellers, oval gestaltet, 2�89 Zol] 
hoch~ 2 Zoll" breit. Derselben entspricht auf dem Durcbschnitt ein Heerd eines 
dunkelbraunrothen~ ii.usserst weichen nod zerfliesslichen Gewebes, dos in Gestalt 
eines breiten und niedrigen, indess keineswegs scharf abgegrenzten Keiles in dos 
fibrige Lungenparenchym eingeschoben ist. Der obere Theil desselben ist vGllig zu 
einer dfinntl(issigen, braunrothen, geruehlosen Masse zerflossen, w/ihrend unten noch 
Fetzen und Briicken restireuden Lungengewebes flottiren. Die zufiihrenden arte- 
riellen Aeste sind thrombosirt, die Bronchien stark gerSthet, mit ziihem, schlei- 
migen Secret geffiltt, unterscheideu sicb. jedocb hierin nieht yon den iibrigen Bron- 
ehialverzweigungeu dieser Seite. - -  Aueh reehts alte Adhitsionen, diverse peribron- 
chitische Nester und k/isige Knoten, im oberen Lappen eine apfelgrosse~ vielfach 
ausgebuchtete, mit gelben eiterigen Massen und BrOckelu gef(illte H(ihle, die ziem- 
lich glattwandig ist und mit grGsseren Bronchialiisten in oftener Verbindung steht. - -  
Cyanotischer Magenkatarrh, Inhalt des Magens viel triibe, graugelbe, mit weissen 
BrSckeln gemisehte Ftiissigkeit. 

Die mikroskopische Untersuchm)g wies nun sogleich in dem geschilderten 
I-Ieerde der linken Lunge ungeheure Mengen yon Sareine naeh. Dieselben, welche 
neben Blot- nod EiterkSrpercben, sowie Epithelien den wesentlichen Bestandtheil 
der braunen lnhaltsfl~issigkeit ausmachten~ waren vollkommen farblos, sehr klein, 
die bei Weitem gri~sste Zahl in Gestalt vierzelliger Paekete, die meistens in ItGhe 
und Breite 0,0033Mm. maassen, also die ungeflihre 6rSsse eines menschlichen 
Blutk5rperchens batten, eine Anzahl auch zu grSsseren S-~ 16-, selbst 64zelligen 
Packeten angeordnet. Aucb die Randzooe des die HShle begrenzendeu Lungen- 
parench)-ms enthielt reichliche Mengen der Sarcin% ebenso die zufiihrenden Bron- 
ehien, letztere bei der frischen Unter~uehung allerdings nut in den unmittelbar 
anstossenden Partien. An keiner anderen StelIe dieser Lunge, ebenso wenig rechts~ 
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insonderheit auch nicht in der grosseu reehtsseitigen Caverne, fund sicb eine Spur 
des Parasiten; ebenso war d.er i*,lagen ganz frei davon. 

Diesem Falle, der iibrigens ganz mit den you Virchow friiher (dies. Arch. 
IX. S. 574, X. S. f01) beschriebenen /ibereinstimmt, wird man woh! kaum die 
Deutung geben khnnen, dass die Sarcine sich auf dem Boden einer pr~iformirten 
ulcerativen oder gangr~inhsen Hiihle entwickelt hale; sie seheint vielmehr als das 
wesentliche Krankheitsmoment an dieser Stelle angesprochen werden zu mfissen. 

In dieser Beziehung verhiilt sich ganz /ihnlich der zweite Fall yon Pneumono- 
mycosi% der bei el.nero 5fij:~ihrigen~ auf der Abtheilung des Herrn Dr. Fischer  
am 25. Februar 18fi5 verstorbenen Schmiede sich fund. Derselbe war etwa aeht 
Wochen vor seinem Tode art einer Phlegmone der Iinke/a Kniekehle erkrankt, und 
schliesslich, nach dem Durchbruch der Eiterung ins Kniegelenk, unter septic/imi- 
schen Erscheinungen zu Grunde gegangen. In der (ibrigens ganz intacten rechten 
Lunge befindet sich im hinteren Theile tier Incisura interlobularis in der Pleura 
des oberen Lappens eine heinahe sechsergrosse, kreisrunde, gelblich-graue, sich 
hart anffihlende Stelle, unter welcher ein Knoten yon der Grhsse einer kleinen 
Haseinuss scharf abgesetzt mitten aus dem Iufthaltigen Gewebe prominirt. Derselbe 
ist derb und hart, yon gelblich-grauer Farhe, durchsetzt yon vereinzelten schiefrigen 
Flecken und Linien, wie sie auch im fibrigen Lungenparenchym sieh zeigen, und 
erscheint yon exquisit facherigem Bau, einem sehr kleinzelligen tloniswabengeriiste 
verg/eiehhar *). 

Bei der mikroskopischen Priifuug erwies sich der Tumor als ein Pilzknoten. 
Die Anordnung der Pilze war eiue derartige, dass auf den Wandnngen der Alveolen, 
in den, /ibrigens nut wenig verbreiterten lnterstitieu ein ungemein dicht verfilztes 
Mycelium wurzelte, yon dem aus die F/iden ringfhrmig in die Alveolen hinein sprossten. 
Dieselben zeigten in ziemlich kurzen Abstlinden Scheidew/inde und verzweigten sich 
alsbald in einer ausserordenilich reichen Weise: vieIleicht kann die Abbildung die 
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fehlende Bestimmung ersetzen. Die benachbarten Bronchien waren voilkommen 
frei yon den Pilzen~ das Verhalten der Blutgefasse ein ganz normales. 

Es reiht sich demnach dieser Fall an die yon Virchow (dies. Arch. IX. 
S. 5fi9) beschriebene Beobachtung einer Pilzwucherung auf tier ganz intaeten Wan- 
dung eines Bronchus. 

*) Pr~p. No. |~45. 


