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am 7. Mai 1860 (Deutsche Klinik i860.  S. 371) vorgelegt wurde, verglieh ich es 

allerdings mit der lf6nigsberger tterzgesebwulst, aber ich hatte damals keine Gele- 
genheit gehalat~ das Priiparat selbst zu untersuehen. Naehdem ieh jetzt das in der 
Sammlung der chirurgisehen Universitiitsklinik aufbewahrte Zungenpriiparat (No. 512) 

.genauer geprfift habe, kann ieh die u nicht aufreeht erhalten. Es finden 
sich darin fiberall noch wohlerhaltene Muskelfasern; zwischen diesen maeM sieh 
aus dem interstitiellen Bindegewebe eine eigenthiimliehe Entwickelung, welehe yon 
den BindegewebskSrperchen ausgeht und sehr sehnell breite, kanalartige Ziige yell 
kSrnigen lnhalts erzeugt, die an Blut- oder Lymphgefasse erinnern. I~irgends findet 
sieh muskuliises Maschengewebe, wie in den Herzgeschwiilsten, vielmehr zeigt sich 
in dem Maasse, aIs der Prozess vorr(ickt, ein Set, wand der Maskein und eine im 
Laufe jener kanalartigen Ziige auftretende Kern- und Zellenwucllerung, welche immer 
breiter wird und sieh damit immer mehr den kankroiden Formen annahert. Ich 
wiirde daher geneigt sein, die ganze Zungengeschwulst den Kankroiden anzuschliessen. 

. 

Ein Fall yon Trichinose and Leberechinococeen aus dem 
dahre 1858, 

Von Dr. Meschede,  
zweitem hrzte der Prey. lrren-Heit- und Pflege-Anstalt und des Landkrankenhauses 

fiJr Westpreussen zu Schwetz. 

Seitdem die Einwanderung der Triehinen in den mensehlichen Organismus als 
Ursache einer Anzahl schwerer Erkrankungen nachgewiesen, und sonach als ein den 
iiffentlichen Gesundheitszustand gef~ihrdendes Moment erkannt worden ist, lint aueh 
die Frage naeh der geographischen Ausbreitung dieser Entozoen ein neues und er- 
hShtes Interesse gewonnen. 

has diesem Grunde will ich einen vor mehreren .lahren bier beobaehteten 
Krankheitsfall, in welchem allem Anscheine nach die Trichinen als Itauptkrankheits- 
factor anzuschuldigen sein dfirften, der VerSffentlichung nicht ~'orentha~len, zumal 
noch vor Kurzem in den 5ffentlichen Bl~ittern*) das Yorkommen der Trichinen- 
krankheit in der hiesigen Provinz und in den benachbarten Territorien ,bis zur 
Oder" in Abrecle gestetlt, wenigstens /~ezweifelt wordea ist und die Meinungen des 
grossen Publikums sich noch ebenso gern in alas Extrem einer leiehtfertigSgedanken- 
losen Negation als in dasjenige einer iibertriebenen Triehinophobie verirren. Ausser- 
dem diirfte der gleichzeitige Befund yon Triehinen und Eehinoeoeeen yon einigem 
lnteresse sein. 

lm Jahre 1858 maehte ieh die Section eines Ochsenhirten S. aus der Gegend 
yon Marienwerder (jenseits der Weichsel)~ weleher nach etwa achtwSchentlichem 

*) Danziger Zeitung ]863. No. 2180 u. 2183. 
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Krankenlage r am i. Februar ]858 in einen Alter yon circa 60 Jahren verstorben 
war. Er war sieben Tage vor seinem Tode nach Schwetz gebracht und hierse]bsl 
behandelt worden. Die eigentliche Nalur seines Leidens ha]re w~ihrend des Lebens 
n i t  vSlliger Bestimmheit nicht festgcslellt ~'erden kSnnen, da die beobachteten 
f!rankheitserscheinungen nor ein undeulliches uud uubestlnmtes I~rankheitsbild er- 
geben batten und die Anamnese Seitens des Kranken selbst einc hSchst diirftige 
gewesen war. Es hatte sich daraus ~nit e!niger Zuverlfissigkeit nur entnehmen 
lassen, dass die Krankheit mit gastrischen Symptomen und mit Gliederschnerzen 
hegonncn hatte. Hiermit iibereinstimmend lautet ein etwa 8 Wochen vor den 
Todestage ausgestelltcs /irztliches Attest: ,,S. is] ein sehr heruntergekomnenes Sub- 
jekt, wahrscheinlich durch Hunger nnd Entbehrungcn. E r  leidet ansscrdcn an 
eiuem Magen- nnd Darmkatarrh and muss deshalb sobald als m@licb nach dem 
Lazareth gebracht werden." Die Symptnroe, welche S. wiihrend seines hiesigen 
Aufenthaltes dargeboten, sind nach den mir gewordenen Mitthei]ungen der Ha~pt- 
sache nach folgende gewesen: Ailgemeine Prostration der Muskelkr/ift% Mattig- 
keit, Apathie s niissige Benommenheit des Sensoriums~ rage Brust- and Glicder- 
schnerzen, hnfalle yon hthennoth un~ Brustbeklemnnng, intercnrrentes H~'is~eln, 
unbestimnte Ieichte Fieberbewegungen (sog. Febricltirung~ keine ausgebildcte Febris 
continua) schwache iktcrische Hautf~irbung. Hiernach war die Wahrscheinlichkeits- 
diagnose auf gastrisch-biliSses Fieber und Catarrhus suffocativus gestcllt worden. 

Bet der Section,. wc!che 38 Stunden nach den Tode genacht wurde, fanden 
sich vielfache bandfSrnige Adhiisic~nen iilteren' Datums zwischen Pleura costalis 
and PL pulnonalis, durch welche indess die Bcweglichkeit der Lungen nicht wescnt- 
Itch beeintrlichtigt war; ferner einige n icht erhebliche pscudo-membranSse Auf- 
lagerungen jiingeren Datums auf tier Pleura costalis der rechten Seite und in den 
Verzweignngen tier Bronehien ziemlich reichlieb, eitrig-schleiniges Secrel'. lm 
Uebrigen aber waren die Lungen gesund, ohne Verdichtungen~ ebenso das Herz 
ohne benerl~enswerthe Abnornit/iten. In Darnkanale waren weder typhSse noch 
sonstige Geschw/ire oder Infihrationen, noch auch pr/ignante Zeichcn ether katarrha- 
Iischen Darmschleimhaut-Entzfindung wahrzunehmen. Ebenso feh~ten benerkbare 
intracraniale Verlinderungen~ desgieichcn Zeichen ether Septic/irate oder eines vor- 
gescbrittenen senilen Marasmus odor atrophischen Prozesses, auf Welehe die Be- 
nonatenh~t des Sensoriuns, die allgemeine Muskelschwfiche etc. hlitten bezogen 
werden kiinncn. Auch die Bauchorganc zeigten, abgesehcn yon der Leber keine 
nc~nenswerthen Abweichungcn rum Normalzustande. 

Da mir  die v o r g e f u n d e n e n  verh i i l to i s sm '~ i ss ig  l e i c h t c n  Ver-  
i i n d e r u n g e n i n  tier L e i c h e  f~ir d i e E r k l i l r u n g d e r s c h w e r e n  S y m p t o m e  
w/~hrend des  L e b e n s  n n g e n f i g e n d  e r s c h i c n e n ~  so unterwarf ich noeh am 
Schlasse der Section einzelne Partien des Nerven- und des Muskelapparates ether 
genauen Besichtigung und land nun in der That fast die gauze Muskulatnr des 
Kopfes, des Halses, der Brust und der Extremitiitcn mit zahlreichen Trichinen dicht 
durehselzt. Dieselben warden bei g~instiger Beleuchtnng dem blosscn huge deutlich 
sich~har als feine weiss- und gelb~ich~ra~Te etwas l~ngIiche Stil~pchen oder ~/~rn,~he~). 
Mit .r des  Herzeos, dessert Muskeln dnrchaus fret yon Trichincn waren, 
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fanden sich ]etztere in alien untersuehten (quergestreiften) Muskeln, besonders 

reichlich aber in den Brust- and hrmmuskeln angehiiuft. In einzelnen aus diesen 

Muskeln genommenen St(ickchenkonnten auf eine r Fli~che yon etwa I Ouadrat- 

Centimeter bis zu 20 gez/ihlt werden, so dass die Totalsumme wohl nicht unter 

1 1 Million zu veranscblagen seln dfirfte. Bei Weitem tier grSsste Theil war ein- 

gekapselt, doeh fanden sich auch einzelne freie in den fiir die mikroskopische Unter- 

sucbung hergesteilten "Prliparaten vor . -Noch 48 - -72  Stunden nach dem Tode des 

S. wurden unter dem Mikroskope an einzelnen Exemplaren Bewegungen beobachtet, 
die unzweideutig auf Leben schl~essen liessen. Da zu jener Zeit die Geschichte 

tier Darm-Trichinen, wie sie dnrch die n eueren Entdeckungen V i r e h n w ' s * )  fest- 
gesiellt worden ist, noch unbekannt war, so wnrde der Darm-Inbalt nicbt welter 
mikroskopisch untersucht. - -  In der Leber fanden sich vier, etwa ttfihnereigrosse 

E c b i n o c o c c u s b l a s e n ,  zum Theil inmitten des Parenchyms eingelagert, zum 
Theft kugelig fiber das Niveau der Leberoberfl~iche hervorragend. In diesen Blasen 

befanden sich Tochterblasen und in den Tochterblasen wiederum Enkelbllischen. 
Die mikroskopisehe Untersuehung dieser letzteren liess in densetben bei t~0facher 
VergrSsserung ausser zerstreuten Haken, Sco]iees yon verschiedenen Formen, 

(kugelige, unregelm/issig ovalaire, mit eingezogenem und ausgestfilptsm Hakenkranze) 
erkennen. Dieselben waren mit einer doppelten Reihe Haken versehen und zeigten 

gr~isstentheils deutliche Bewegungen. Sie entsprachen im Allgemeinen dem Echinocc. 

altrlclpariens (K fi c h e n m . ) ;  nur wichen sis in der Form Yon denjenigen ~ welche 

K i i c h e n m e i s t e r  abbildet**) darin ab,  dass sie nicht die annlihernd becher- 
fSrlnigen Umrisse darboten, sondern fast ohne Ausnahme gleich hinter den Saug- 

nfipfen eine Einschnfirung zeigten. - -  Uebrigens sei noch erwiihnt, dass die Leiche 

keineswegs das Bild einer sehr. vorgeschrittenen Abmagerung darbot, vielmehr Yen 
der ikterisch-kacbektischen und scbmutzigen Hautfarbe abgesehen, einer im Ver- 
hliltniss zu dem Alter ziemlich robusten Constitution entsprach. 

Wenngleich nun auch in diesem Falle wegen Mangels einer fortlaufenden Krank- 

beitsgesehichte tier Nachweis tier charakteristischen Muskelschwellung nnd der Oedeme 
fehlt and somit in dem Krankheitsbilde eiue Lficke vorhanden ist, so diirfte d~ch 
wohI kaum zu bezweifeln sein , dass hier in tier That eine. wirkliche Trichinenkrank- 

belt vorge]egen babe. Fiir diese hnnabme spricht sowohl der Umstand~ class die 
Krankheitssymptome w'~hrend des Lebens in ihrem Ensemble keinem der genauer be- 

kannten Krankheitsbilder, welche hier h~tten in Betracht kommen kSnnen, so voll- 
stfindig congruent waren, dass sie sich mit Bestimmtheit unter eine der bekannteren 

Krankheitsformen (z. B. Typhus, allgemeine Lfihmung) hiitten subsummiren lassen, 
als auch alas beziehentlich solcher Krankheiten negative Ergebniss tier hutopsie. 
Findet sonach die Annahme einer anderweitigen ltrankheit weder in der klinischen 
Beobachtung noch in den Resultaten tier pathologisch-anatomischen Untersucbung 
hinreichend Grand und Boden, so s t i mmt  dagegen der Symptomeneomplex des 
vorliegenden Itrankeitsfalles .... soweit er fiherhaupt hat constatirt wei'den kSnnen - -  

*) V i r c h o w ' s  Archly, Bd. XVIII. S. 342 u. 535. - -  Compt. rend. d. I'Acad. 
d. Sc. T. XLIX. p. 660; T. L[. p. 13. 

"~) K t i c h e n m e i s t e r ~  Parasiten. l. Abtb. Tab. lII. Fig. 18:e. 
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v6llig mit tier Symptomengrnppe, welche man bisher in Folge triehiniger Infection 
beobachtet hat, (iberein. Von den drei Stadien der Triehinenkrankheit, welche 
B e h r e n s  unterscheidet~ fehlt hier nor die Gesehiehte dos zweiten Stadiums; f/ir 
das erste und das dritte Stadium liegeu eharakteristische Symptome vor: W~ihrend 
im hnfange der Kraukheit die Erseheinungen eines Gastro-Instestinal-Katarrhes pr~i- 
valiren~ treten im letzten Stadium S c h m e r z h a f t i g k e i t  und P a r e s i s  de r  
M u sk el n, die Affection des Nervensystems uud Respirationsst6rungen in den Vorder- 
grund. Der acht Wochen und vieIIeicht noch l'~nger sich hinziehende grankheits- 
verlauf harmonirt gleiehfalls mit der hnnahme ether Trichinen-Infection, die, wie 
wit jetzt wissen, in der Weise zu gesehehen pflegt, dass sieh innerhalb des Darm- 
kanals eine Art Brutsffitte etahlirt, yon welcher aus mehrere Wochen hindurch 
die Einwanderung der jungen Trichinenbrut in die Muskeln vor sich geM. Auch 
Stfrungen der Respiration finden sich in den Sehilderungen genauer beobaehteter 
F/ille yon Trichihenkrankheit Mufig erwfihnt. Vieile~eht diirfte at~eh for die Er- 
kl~irung der Brustbeklemmung und der Athemnoth der Einfluss der Trichinenab- 
lagerung auf die Muskelenergie mit in Reehnung zu ziehen seth, zumal dieselbe 
gerade in der Muskulatur dos Thorax eine vorugsweise reichliehe war und in den 
Pleura~-hdMsionen, sowie in dem Bronehialkatarrhe sehon zwei Momente gegeben 
waren, welehe den regelreehten Meehanismus und die husgiebi~keit der Respiration 
zu beeintriiehtigen geeignet erscheinen und Hindernisse darstellen, zu deren hus- 
gleiehung eine erhShte Leistungsfahigkeit dbr Respirationsmuskeln in Anspruch 
genommen wird. 

Sehwetz, im April 1864. 

t0. 

Zur Casuistik der Neubildungea, 

Nachtriigliclm Mittheilungen. 

Von Prof. Dr. N. Friedreieh in Heidelberg. 

Unter obigem Titel wurde yon mir im ?,7. Bde. dieses hrehivs~ S. 375, eine 
Geschwulst hesehriebeu und abgebildet, welche ieh ihrer besonderen Eigeuth/im- 
lichkeiten wegeu mit dam ~amen ,,Sehlauchsarkom" bezeichnen zu miissen glaubte. 
Es mSehte yon Interesse sein~ weitere Mittheilungen sowohl iiber die Antecedentien, 
wie fiber die ferneren Schicksale des Kranken zu vernehmen, wie ich dieselben 
den g/itigen hugaben des den in seine Heimath zur/iekgekehrten Kranken behandeln- 
den Arztes~ ties Herrn Medizina|rathes Dr. S c hw e ig in Karlsruhe~ verdanke und 
welehe ich hiermit ergiinzend meinen friiheren Mittheilungen beiffige. 

,Oer Kranke~ yon Jugend auf gesund und kriiftig, gewfhnte sich als Wirth 
fr/ihzeitig an den Genuss des Weines und stieg in den letzten Tagen zu der HShe~ 
dass er als Bibulos bezeichnet werdeu konnte. Er zeigte oft mangeihafte Ver- 


