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derholte, wo im Verlaufe des typhisen Prozesses fast die ganze obere Hilfte des
Kehldeckels zerstort worden war.

So wiinschenswerth auch eine genaue Untersuchung der Kehlkopfmuskulatur
in dem obigen Falle schien, glaubte ich doch aus Ricksicht far das Préparat
davon absehen zu miissen.

5.
Zur Histologie der Blutgefisse.
Von C. J. Eberth,

In einer frilheren Arbeitl) habe ich eine Vergleichung zwischen den Gefissen
der Wirbelthiere und Wirbellosen in Riicksicht auf ihre feinere Structur angestellt.
Ich bin dabei zu dem Resultat gelangt, dass bei den hdheren Wirbellosen sowohl
die Blutgefisse wie die Blutriiume eine eigne Auskleidung von theils ganz selb-
stindigen, theils unter sich verschmoizenen Zellen besitzen, und dass nur wenige
Organe wie das Herz der Cephalophoren und Lamellibranchien und die Blatriume
der Schneckenlunge eines eigentlichen Endothels oder einer noch nachweisbaren,
aus den Residuen eines solchen bestehenden Intima entbehren. Seit diesen Erfah-
rungen liess ich es mir angelegen sein, nach @huolichen Verhiltnissen auch bei den
Siugethieren und bei dem Menschen zu suchen und die Organe, die bisher weniger
auf die Structur ihrer Capillaren durchforscht wurden, zum Vorwurf meiner Unter-
suchungen zu nehmen. Die Organe, die hier zundchst in Betracht kommen, sind
die Milz, Nebennieren, Placenta und Leber. .

Was die Milz der Siugethiere befrifft, so habe ich sowohl bei Injection' von
Silbersalpeter in die Blutgefisse unter nicht zu starkem Druck, wie bei Imbibition
diinner Schnitte mit diesem Reagens die von Wilh, Miiller geschilderten Verhiilt-
nisse der intermediiiren wandyngslosen Blutbahnen bestitigt gefunden. Dagegen
wiederholen die Capillaren der Nebennieren, von denen Henle hemerkt, sie schie-
nen keine eigentlichen Wandungen zu besitzen, ganz den Bau der iibrigen feineren
capillaren Blutgefisse und werden von einer aus kurzen kernhaltigen Spindelzellen
bestehenden Membran gebildet, die allerdings mit der Umgebung oft ziemlich innig
verwachsen ist.

Auch' das Randgefiss der Placenta, von dem Bidder?) hehauplét, es sei
epithellos, unterscheidet sich in seinem Bau nicht von den dbrigen Blutgefissen.
Héllenstein ruft in der Intima dberall ein continuirliches Epithel schoner kernhal-
tiger Spindelzellen wie in den ibrigen Venen bhervor, unter welchem die rundlichen
und durch gegenseitigen Druck Gfters abgeplatteten Zellen der Decidua liegen, die
ohne vorherige Hollensteinbehandlung allerdings ein Epithel, aber wohl kaum ein
zusammenhingendes vortduschen konnen.

1} Ueber die Blutbahpen der wirbeliosen Thiere. 1866.
2) Beitrige zur Gynikologie und Geburtskunde von Holst. S. 184.
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Eine besondere Ausnahmsstellung scheint die Leber dadurch zu gewinnen,
dass sowobl bhei den Sidugethieren wie den Amphibien in einzelnen Stellen des Ca-
pillarbezirks die zellige Structur der Capillarwand durch Verschmelzung der Zellen
zu Grunde geht, wobei jedoch die Kerne der urspriinglichen Zellen erhalten bleiben.
Bei den Sdugern und Frésthen ist wegen der Enge der Capillaren und ihrer Ma-
schen dies Verhiltniss viel schwieriger zu erforschen, als an den starken Capillaren
der Salamandrinen mit ihren weiten Maschen. Wihrend an den Uebergiingen zwi-
schen Capillaren und Venen nach der Silbermethode die Wand mit Leichtigkeit in
ihre einzelnen Spindelzellen aufgeldst wird, findet man dagegen in den eigentlichen
Capillaren, neben den unregelmissigen etwas breiten Spindelzellen solche mit unter-
brochenen Conturen und die Grenzen derselben oft nur durch kleine Str,iche und
feine Punkte angedeutet. JIch habe diesen Befund bisher zu oft und bei gleicher
Behandlung beobachtet, als dass ich ihn auf Zufilligkeiten und fehlerhafte Methode
zuriickfihren konnte.

6.
Grosses Myom des Oesophagus.
Von C. J. Eberth.

Die zu beschreibende Geschwulst mag als ein seltenes Beispiel eines achten
Myoms einer fiir "dergleichen uwmfangreiche Neubildungen gerade nicht besonders
disponirten Region gelten. Sie fand sich bei einer 50jihrigen, an einer Lungen-
affection verstorbenen Melancholica, obne jemals besondere Symptome bei Leb-
zeiten, die auf ihre Anwesenheit hitten schliessen lassen, bewirkt zu haben.

Der Sitz der Neubildung ist das unterste Stick des Oesophagus, ihr unterer
Rand stdsst unmittelbar an die Cardia. Ihre Linge betrigt 9,%, die Breite 11,9,
die Dicke 3,5 Cm. Sie iibertrifft sonach im Breitedurchmesser nabezu um das
Doppelte die gréssten his jeizt bekannten Oesophagusmyome. Auf dem Durch-
schuitt zeigt sie sich zusammengesetzt aus mehreren bohnen- bis haselnussgrossen
weissen and ziemlich festen Knoten, die durch spirliches lockeres Bindegewebe
unter sich verbunden sind. Die Lingsfaserhaut des Oesophagus iiberkleidet die
durch einzelne flache Knoten leicht hickrige Oberfliche der Geschwulst. Ihre leicht
unebene Innenfliche wird von der unverfinderten Schleimhaut hedeckt. Wird daraus
schon ihr Sitz in der Ringmuskelbant ersichtlich, so tritt dies noch deutlicher an
den Réindern hervor, die allmihlich in die Ringfaserschichte abfallen. Die Biindel
der letzteren erscheinen an der Uebergangsstelle unregelmissig und verworfen,

Der Temor umfasst in der Gestalt eines Halbringes den, soweit die Berih-
rungsfliche reicht, massig erweiterten Oesophagus; nur die vordere Wand desselben
ist frei.

Bei der mikroskopischen Untersuchung, die mit Hiilfe von 35procentigem Kali
ausgefiihrt wurde, zeigt sich die Geschwulst nur ans abgeplatteten, aber verfilzten
glatten Muskelzellen gebildet,



