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Zur pathologiseh-anatomischen Casuistik. 

Von Dr. W. Waldeyer ,  
Privatdocenten an der Universitat Breslau. 

(Hierzn Taf. VII.) 

I ,  

Lienale Lenk~mie mlt ausgebreiteten Neubildungen in Leber und Nieren. 

Auguste B., 27 Jahre air, kurze Zeit nach ihrer Aufnahme in das Diakonissen- 
haus Bethanien zu Breslau verstorben. Scclion 24 Stunden p. m. 

Leiche im hSehsten Grade abgemagert; sehr wenig Senkungsflecke; Starre 
gelfst. Aeusserlich, rechts und links am Bauche, 2 huftreibungen wahrnehmbar. 
Muskulatur iiusserst schlaff und blass. Bei ErSffnung der BrusthShle quillt aus 
der angeschnittenen V. anonyma sinistra nine Fliissigkeit yon der Consistenz und 
dem Aussehen nines diek]ichen mit Blut vermisehten Eiters hervor~ die an der Luft 
sieh etwas mehr rSthet, ~iusserst klebrig und gerueh[os ist. Beim Bruck auf das 
kbdomen entleert sich immer mehr Fl/issigkeit aus der Yene, in der ausgesproehen 
eitrig aussehende Streifen bemerkbar sind. 

L u n g e n  und P l e u r a s i i e k e  iiusserlieh yon normalem Aussehen. K e h l k o p f  
und T r a c h e a  mit sehleimig eitrigem Being, der in den Bronehien sich vermehrt 
und in den kleineren das Lumen ganz ausffillt. Lungengewebe durchweg ]uft- 
haltig, keine Hypostase, das gauze Gewebe auffallend trocken. Blut in den Lun- 
gengeftissen yon der vorhin angegebenen Beschaffenheit; T h y m u s  vollsttindig ge- 
schwunden; B r o n e h i a l d r f i s e n  nicht vergr/issert; Organe im hinteren Mediastinal- 
raum normal. 

Herz  van normaler Gr/isse und Consistenz, sehr blass. Im Herzbeute[ circa 
fi Unzen klarer, gelblicher Fl/issigkeit. Klappen, Endocardium, grosse Geftisse 
unvertindert. Grosses, win gew/ihnlich aussehendes Fibringerinnsel im rechten 
Herzen. 

L e b e r  und Milz fSllen allein fast die gauze BauchhShle arts. Die erstere 
erstreckt sieh van rechts nach links dureh den ganzen Querdurchmesser des Abdo- 
mens und lagert sich auf die Milz ohne mit ihr verwachsen zu sein. Da die Breite 
des Organs noch tiber den Quermesser tier unteren Rippenat)ertur hinansgeht, so 
ist das linke Ende der Leber naeh unten umgeknickt, so dass ein Stfick yon Faust- 
gr~isse nur durch nine donne Briicke (die Knickungsstelle) mit dem grSsseren Theil 
des linken Lappens zusammenhiingt. Der reehte Lappen ragt fast bis zum Darm- 
bein hinunter und i s t  durch nine deutliche Schnfirfurche mit sehnigen Verdickungfin 
in zwei hbschnitte gebraeht. Die Convexit/it der Leber geht bis zur 4ten Rippe 
naeh oben und der scharfe Rand ragt (links yore Schnfir]appen) 3~-gall fiber den 
unteren Rippenbogen hervor. GrSsste Breite yon rechts nach links 37 Gin., rnchter 
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Lappen von ohen nach unten 27~Cm., Gewieht 2830 Grin. (circa 5~Z.-Pfund). 
heusserlich mit husnahme der Sehnfirfurche glatte Oherfli~che; hie und da geringe 
Injection der Pfortaderliste; kleinere Venae hepat, meist leer, die renan intralohu- 
lares wenigstens nicht hervortretend; Zeichnung im Allgemeinen wenig markirt. 
Consistenz normal, fiberall gleioh. Parenchym blass mit weissgrauem Ton in der 
gewShnlichen Leberfarbe erscheinend. Hie und da, fiir's freie Auge kaum cnt- 
deekbar~ kieine Stellen: oft l~inglich, oft rundlich yon etwas 'hellercr Farb% die- 
selben lassen sich nicht aus dem umgebenden Parenehym frei herausliisen. In der 
Leberpforte nine etwa | Cubikcentimeter grosse Lymphdrfise~ auf dem Durch- 
schnitt in der Mitte rahmartig erwcieht. Blut der Pfortader and der Lebervene 
v0n der oben beschriebenen Beschaffenheit. 

G a l l e n h l a s e  mit sehr dfinnfiiissiger, ziemlieh holler Galle gefiillt~ die frei 
auf leichten Druck ins Duodenum abfiiesst. 

Milz stellt einen grossen, schrfig yon links und ohen naeh der Beckenmitte 
herabragenden KSrper dar: tier his hinter die S~(mphyse herabgeht. Oberfi~icho 
glatt. Consistcnz sehr derh und lest: jedoch keinerlei grSbere Bindegewebsziige 
wahrnehmbar. Am Hilus mehrere Lieneuli. Grosses Netz in der Mitte des Organs 
in querer Riehtung mit demselben verwachsen, huf dem Durchsehnitt erscheinen 
keine Malpighi'sche K6rperehen; das hervorquellende Blur hat die bcsehriebene Be- 
schaffenheit; earenchym hlass-granroth. Entsprechend der Verwachsungsstelle des 
grossen Netzes ein filterer Infarkt yon bedeutender GrSsse. L~inge tier Milz 28 Cm.~ 
Breite 14 Cm., gr~isste Oieke circa t0  Cm. Gewicht 2530 firm. 

Nie ren  derb nod lest anzuffihlen, verkleinert. Kapsel nicht verdickt: an ein- 
z'elnen Stellen adhiirent. Aeusserlich einzelne weissliche Flecke yon Linsen- his 
ErbsengrSsse. huf dem Durchschnitt erscheint die Corticalsubstanz geschrumpf b 
gelblich-weiss~ stellenweise getriibt, an einzelnen Stetlen unregelm~issig hSekerig. 
Malpighi'sche Kiirperehen blass. Marksubstanz anscheinend normal; einzclne Ham- 
sfiureinfarcte. 

U t e r u s  verkleinert mit Retroversion and Knickung nach rechts, welche Ver- 
iinderungen durch die Milz bedingt warden. 

L y m p h d r i i s e n  mit Ausnahme dcr im Loberhilus gefundenen yon n o r m a l c r  
Besehaffenheit. hlle iibrigen Organe~ namentlieh tier Traetus intestinalis ohne he- 
mcrkenswerthe Veriinderuogen. 

Die mikroskopische Untersuehung der Lcber: der Milz u n d d e r  Nieren ergab 
im ausgedehntesten Maasse vorhandene lymphatisehe Neuhildungen~ welehe: nament- 
lich in der Leber~ durch ihre grossc Ausbreitung and durch ihre hnordnung eini- 
germaassen yon den bisher beschriebenen Ffillen sieh unterschieden. Im Blute war 
die gahl der farblosen K6rperchen der der rothen ungef~ihr gleich. Beim Zerzupfen 
des frisehen Leberparenchyms fieien ausser den meist stark atrophirten, mit kSr- 
nigem~ gelbhraunen Pigment erf/i]Iten Leberzellcn eine Menge mit Ausl/iufern ver- 
sehener~ kernhaltiger, mcmbranioser Elemente auf, yon der Gr6sse der farblosen 
Blutzellen und dar/iber~ wie sie auch Jul.  Vogel (dieses Archly Bd. lII. 
S. 581) in der Leber Leuk/imischer beobachtct hat. Feine Schnitte durch die mit 
absolutem hlkohol oder Chromsiiure behandelte Drfise lieferten naeh dem Auspin- 
seln bei Schwacher Vergr6sserung das Tar. VII. Fig. 1 gezeichnete Bild. Das Binde- 
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gewebe im Umkreise Jar L~ppchen um die Pfortader~iste herum ergab sich als 
miissig vermehrt, und in der Nfihe tier letzteren die Leberzellen meistens dichter 
gelagert und besser erhaltem Nach den intralobut~ren Gef~issen hin war alas Ge- 
webe durch Auspinseln viel lichter geworden; die gelbbraunen Z/ige der Leberzellen 
bildeten, bei der geringen Vergr8sserung gesehen ein fairies, zierliches Maschenwerk 
wie ein adenoides Reticulum um die Centralvenen herum. Stark vergr~sserte, nur 
wenig gepinselte Pr~parate erschienen wie in Fig. 2 TaL VII. Die Leberzellenreihen 
sind fiberall auseinandergedr~tngt durch zwischengelagerte lymphatische Elemente. 
Diese selbst yon tier verschiedensten Gr~sse, vielfach mit doppelten Kernen. Die 
Leberzellen grhsstentheils atrophirt, an vielen Stellen zu ganz schmalen, mit der 
L~iegsrichtung in der Flucht der Reihen Iiegenden Schollen eingeschrumpft. Hie 
uad da lassen sich bereits an diesen Pr~paraten' die collabirten Cspitlaren lungs 
den Leberzellenreihen verlaufend erkennen, so dass die farblosen Zellen sich sis 
ausserhatb tier Blutgef'~sse frei zwischen dem Leberparenchym liegend ergeben. 
Daffir sprechen ausserdem Pr/iparate, bei denen in den Capillaren bei der Erh~ir- 
tung die rothen Blutk6rper noch theitweise erhalten waren, so dass man leicht den 
riehtigen Sachverhalt crkennen konnte, und keine Verwechslnng etwa mit aufge- 
stautem leuk~imischen Blur zu beffirchtcn war. Das sp/irliche interstitielle Binde- 
gewebe der Leber, welches die Capillaren innerhalb der L~ippchen hegleitet, war 
fast iiberall sehr leicht zu erkennen, and schickte hie und da feine Zfige zwischen 
die lymphatischen ZeIlen hinein, so dass eine, wenn such geringe Vermehrung 
desselben angenommen werden musste. 

Stark ausgepinselte Pr@arate, yon denen Fig. 3 Tar. VII. ein Paradigma gibt, 
bestatigten das Gesagte. Der Pinsel liess an den zumeist veranderten Stellen ein 
Gerfist zurfiek, bestehend aus den Lebercapillaren ned dam sie begleitenden Binde- 
gewebe. Die Leberzellen finden sich meist zwischen 2 Capillaren eingeschlossen. 
Zwischen je 2 Leberzellenreihen bieiben grhssere, ebenfalls yon Capillaren und 
Bindegewebe umfasste Hohlr~iume, die durchweg eavernhs miteinander eommuniciren. 
An anderen Orten siud zwischen feinen ]~indegewebsz~'igen Zellen versehiedener 
Gr~sse fast liegen geblieben. Letztere entsprechen ganz den lymphatischen Ele- 
menten, so dass deren Ursprung wohl bier gesucht warden muss. Die gr/isseren 
Biodegewebs~vucherungen in der Umgebung der portalen Gefasse zeigen ebenfalls 
eine reiehliche Infiltration mit Zcllen, yon denen die meisten jedoch kleiner sled, 
als die im Innern der Uippchen gelegenen. 

Die bier besehriebenen Ver~inderungen fanden sich in derselben Weise die 
gauze Drfise hindnrch; nur war nicht ganz ausnahmslos das Centrum tier L~ippchen 
Hauptsitz dcr Neubi]dung, mitunter fund sie sich such in der N/ihe der Pfortader 
besonders entwickelt. Das, was unseren Fall auszeichuet, ist namentlich die diffuse 
gleichmfissige Verhreitung tier Neubildung und ihr vorzngsweises Auftreten in tier 
Umgebung der Lebervenen. 

Die N ie ren  zeigten insofern eine bemerkenswerthe Ver~inderung~ sis in der 
Cortical- und Medul/arsuhstanz verschiedene Formen der Neubildung vorhanden wa- 
ran. Hr. Dr. Jaeoh~  der den in Rede stehenden Fall f/Jr seine Inauguraldisser- 
ration- ,,De n e o p l a s m a t i h u s  l e u c a e m i o i s  in s p l e n %  h e p a t e ,  r e n i h u s  
i n v e n t i s .  V r a t i s l a v i a e  18fih." hearheitet hat, land in der stark gesehrumpften 
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Nierenrinde fibrill~ires neugebildetes B i n d e g e w e b e ,  dessea Interstitien hie and 
da mit kleineren and grSsseren Haufen den farblosen BlutkSrpern ~ihnlicher Zellen 
ausgef~illt waren. Ansserdem zeigten sich die Harnkanti~chen vielfacb atrnphirt, die 
Epithelien mitunter fettig. Mehr nach den Pyramiden zu tra/en die Z e l l n e u b i l -  
d u n g e n  in den Vordergrund and bildeten zwischen den gestreekten gan/ilchen 
lange Z~llenschl/iuche. Yon der Rinden- zur Marksubstanz war ein ganz allm/iliger 
Uebergang zu den reichlicheren Zellenanh/iufungen zu verfolgen, so dass es mir 
scheint, als ob der Neubildungsprozess in der Corticalsubstanz zuerst aufgetreten 
und dann nach den Pyramiden welter gerfickt sei~ die Bindegewebswucherung daher 
als ein sp~teres Stadium aufzafassen ware. 

Der Befund an Leber und Nieren Hsst den Ausgangspunkt der lymphatischen 
Neubildung zweifelIos erkennen. Die im Bindegewebe als nieht darch den Pinsel 
entfernbar erkannten Zellen zeigten hiiufige 'rheilungsformen; dazu kommen die 
stufenweisen Ueberg~inge zwisehen kleineren mit Zellen geffillten lnterstitien zu den 
grfssten Itohlrliumen. Beides weist darauf hin, dass die Bindegewebszellea die 
lymphatisehen Element'e erzeugten. F r i e d r e i e h ' s * ) ,  BSt tcher 's  *~) nnd vor 
hllem D e i t e r s  ***) Beobaehtungen hatten dasselbe sehon wahrseheinlich gemaeht. 
Die bekannten Untersuehungen L u d w i g ' s  and seiner Sehfiler fiber den Ursprung 
der Lymphgeflisse in Doden uad Nieren, denen sieh jiingst eine Untersuchung yon 
Mac G i l l av ry  ffir die Leber aasehliesst~ maehen ans die Deutang leieht~ dass 
bei der Leukamie die in den Anf'~ingen der Lymphgef~sse, d .h .  in den feinstea 
Bindegewebsinterstitiea (Saftkanfilchen v. R e c kl i a g h a u s e n) der Leber, Niere etc. 
gelegenen Zellen dutch Theilung sieh vermehren. Die Lymphgef/issanf/inge erweitern 
sieh dureh die massenbafte Zellprodaction gleichsam zu colossal ectasirten Lymph- 
eapillaren/welche dann ihren lnhalt dureh die grSsserea Lymphbahnen dem Blute 
zuffihren. Um so bemerkenswerther erscheint derjfingst in diesem Archly Bd. XXXIII. 
S. 481 mitgetheilte Fall yon C o h n h e i m  (Pseudoleukfimie), wo trotz der ausge- 
dehntesten lymphatischen Neubildungen in Leber, Milz and Nieren keine Yermeh- 
rang der weissea Blutk~rperchen in den Gef~ssen naehzuweisen war'. 

Die Milz zeigte den bei der Leuk~imie l/ingst bekannten ~efund einer l/yper- 
plasie ihrer sammtlichen Elemente, wobei mir in diesem Falle namentiich die Za- 
nahme des Trabekelgewebes auffiel. Die feineren Balken bestanden ganz aus langen, 
dieht verfloehtenen Spindelzellen, die einerseits nacb den starkeren Trabekeln his 
in gewfhnliches Bindegewebe, andererseits in das adenoide Maschenwerk fibergingen. 
Auch letzteres bestand bier fast fibersll aus deattich kernhaltigen Zellen. Dieses 
erkl~irte die ganz enorme Menge spindelf6rmiger Zellen, die beim Zerzupfen des 
frisehen Milzgewebes erhalten warden. Besondere Formationen, die ffir Malpighi'sche 
Kfirperehen h~itten angesprochen werden k6nnen, waren aueh mikroskopisch nicht 
nachweisbar. 

*) Dieses Archly Bd. XIl. 1857. S. 37 ft. 
**) ibid. Bd. XIV. 1858. S. 483 ft. 

***) Deutsche Klinik 1861. S. t43 if, 
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Erkl~rung der Abbildungen. 
Tafel VII. 

Sehnitt durch dos Leberparenchym ausgepinselt, 20mai vergrSssert. 
a a Durehsehnittene Lebervenen, in deren Umkreise dos Lebergewebe sehr 
licht ist. b b Pfortader/iste mit mfissig gewuchertem Bindegewebe um- 
geben; die Leberzellen besser erhalten. 
Ein St/ick Lebersubstanz aus der Umgebung einer Centralvene. A Die 
durehsehnittene Vene, halber Umfang. Zwisehen den roth gezeiehneten 
Leberzellenreihen, in denen viele Zelien geschrumpft sind, liegen zahlreieh 
farblose Kilrperehen; bei B B B sieht man eollabirte Capiliaren und ein- 
zelne Bindegewebszfige. VergrSsserung 300. 
Ein kleines Stiick der Leber, stark ausgepinselt; 300real vergrSssert. 
a a a Collabirte Capillaren. b b b husgepinselte R~iume zwisehen den Ca- 
pillaren und den Leberzellenreihen, welehe die L!fmphk6rperehen enthielten. 
e c Leberzellen, zwisehen je 2 Capiltaren gelegen, d d Stellen, wo dos 
intralobul~ire Bindegewebe starker entwickelt ist mit einzelnen jungen 
Zellen. (Ursprungsheerde der Neubildung.) 

[L 

Tuberkulose des Myocardiums und des gehirns. 

hus dem Sectionsprotocolle der Leiehe der 20]~ihrigen Therese K. theile ich 
bier ausffihrlieher den Befund am Gehirn und Herzen mit~ der unser Iuteresse 
dureh den sehr seltenen Sitz der Tuberkel im Myocardium, so wie in den Vier- 
hiigeln nod dem Thalamus optieus in hnsprueh nimmt. Gleichzeitig fanden sieh 
in b e i d e n  L u n g e n s p i t z e n  mUiare KnStchen, jedoch ohne tiefer greifende Ver- 
finderung des Lungenparenehyms~ dann ein linsengrosser Tuberkel auf der convexen 
Leberoberfl~iche und mehrere dergleichen im Peritonealiiberzuge der Milz~ so wie 
im Parenchym der reehten Niere. Peritoneum und Pleura sonst durehweg frei yon 
Tuberkeln. 

H e r z b e u t e l  vollkommen normal, enthiilt etwa 4 Unzen honiggelber Fliissig- 
keit. Herz  yon normaler GrSsse, s~hlaffer Consistenz; m~ssige Verfettung ein- 
zelner Papillarmuskeln. Am Iinken Ventrikel in der Nfihe der Spitze ragen 4 Tu- 
moren hervor, ein fiinfter ist senkreeht (iber ihnen an der Kammerbasis bemerkbar. 
Die GrSsse derselben weehselt yon 5 - - g M m .  Li~nge und 3 - - 4  Mm. Breite. Die 
beiden gr6ssten (an der Herzspitze) hubert eine leicht hSckerige Oberfl/iche, sind 
aber glatt yore visceralen Pericardium (iberzogen, ohne irgendwie mit dem letzteren 
fester zusammenzuh~.ngen. Sie durehsetzen die Kammerwand bis zur Hfilfte und 
dariiber; ihre Farbe ist weissgelblich. Zwei weitere Knoten yon dersetben Gr6sse 
und Beschaffenheit llegen an der Herzspitze ganz yon der Muskulatur umgeben. 
Bei einem derselben dringen Muskelbiindel, ihn in einzelne hbtheilungen spaltend, 
hinein. Im [nnern tier gr~isseren Tumoren finden sieh kleine weichere Stellen. 
P e r i c a r d i u m  end E n d o e a r d i u m ~  so wie alles Uebrige am Herzen vollkommen 
normal. 


