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sitiit gesehen. Albinos sind fast yon jedem hfrika-Reisenden gesehen worden~ nieht 
aber die Semi-Albinos. Mein Specimen war ein Mann mit ausgesprochener Gesichts- 
und Schiidelbildung, wie sie unseren ,armen, schwarzen Briidern" eigen ist. Setn 
Teint jedoch war Card au hi t ,  die Haare matt gelb, jedoeh kurz und wollig, wie 
es seiner Race zukommt. Die F~irbung der hugen war lebhaft braun. Sp~iter babe 
ich in Benin mebrere solche lndividuen ,gesehen: deren eines sogar der H/iuptling 
Shandy zu Botanga war." 

Demnach hatten wir folgende Eintheilung der Pigment-hnomalie. 
I. P i g m e n t m a n g e l  (Albinismus): 

t .  h l b i n i s m u s  to ta l i s .  
2. A l b i n i s m u s  p a r t i a l i s :  

.Beide sowohl bei Negern als bei Europ/iern anzutreffen. 
3. S e m i - h l b i n i s m u s ,  nut bei Negern beobachtet. 

II, P i g m e n t a n h ~ u f u n g  (Nigrismus): 
! .  N ig r i smus  to ta l i s .  
2. Nigr ismus p a r t i a l i s ;  beide kSnnen nut bei weissen und halb- 

weissen Racen beobacbtet werden. 

, 

Bacteriencolonien mit Pseudomelanose in der Leber. 
(.acute Atrophie.) 

Von Prof. Dr. W a l d e y e r  in Breslau.  

(Hierzu Tar. XVI. Fig. 4.) 

Die freundlichen Mittheilungen der Herren DOr. J u l i u s b e r g  und Bar i sch  
setzen reich in den Stand, dem-nachfolgenden, in muncher Beziehung eigenthfim- 
lichen Obductionsbefunde einen knrzen Krankenbericht voraufschicken zu kSnnen. 

V., 27 Jahre, Theilhaber einer Leinenwaaren-Itandlung, erkrankte seiner Aus- 
sage nach auf einer Gesehaftsreise ungef/ihr am 20. November 1867 unter den 
Erscheinungen eines einfaehen Magenkatarrhs. Am 28, November erschien er, yon 
seiner Reise zuriiekgekehrt, zuerst bei Dr. J u l i u s b e r g  in Bres lau ;  er hatte his 
dahin auf die Verordnung eines hrztes in der Provinz Acid. muriatic, gebraucbt. 
Seine lflagen lauteten auf dyspeptische Beschwerden, Mattigkeit, hbgeschlagenheit. 
Dr. Ju l iusbe~g  fund die Conjnnctiva and den Harn icteriseh; die Palpation und 
Percussion der Lehergegend ergab nichts hbnormes, Die Behandlung besland in 
passenden Diiitvorschriften, der Verabreichung yon Rheum und spiiter in Fussb/idern 
mit Aqua regia. Patient ging dabei immer umher, war auch mitunter im Laden 
th~itig. Die icterischen Erscheinungen liessen bald etwas naeh, traten aber gegen 
die Mitte des December wieder st/irker auf, so dass Dr. J u l i u s b e r g  den Patienten 
sicb zu Bett legen liess und ihm, da zu Hause keine entsprechende Pflege zu er- 
mii6lichen war, die Translocirung in ein Krankenhaus empfahl. In den letzten 
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Tagen seiner Behandluug constatirte Dr. J u l i u s  b e r g  aueh beginnenden Ascitcs 
und leichtes Oedem der Untercxtremittiten. 

Am 20. December liess ~. sigh zum Krankenhause der barmherzigcn Brfider 
bringen; die behandelnden Herren DDr. P a u l  und B a r i s c h  gaben mir folgende 
Notiz en : 

Bei der Aufnahme zeigte Patient grosse Schwache; er hatte erbrochen, der 
Unterleib war aufgetrieben, die Leber nicht vergrSssert; Hautfarbe und Erin stark icte- 
risch, letzterer eiweissfrei; 84 kleine Pulse; leichtes Oedem an den F~ssen; Ascites. 

Auf mehrere Dosen Calomel yon Gr. i i j a d  iv erfolgte reichliche Stuhlentlee- 
rung; sptiter auch spontan. Der Stuhl war meist graugelb, mitunter auch normal 
gallig gefarbt. A s c i t e s  und O e d e m  nahmen stetig langsam zu; ebenso die 
Tympanie, welche die lastigsten Beschwerden verursachte. Am 24. December ordin. 
Rheum mit Natr. nitric. Am 30. Einreibung yon Ung. cincr, mit Belladonna auf 
den Unterleib. Am 1. Januar 1868 grosser Collapsus, kleiner frequenter Puls, hohe 
Spannung des Abdomens: Klagen fiber Schmerzen im Leibe, wenig Stuhlgang. Anl 
2. Januar Nachlass der Erscheinungen, normal gef'drbter Stuhl: ,hellerer~ Urin. Am 
5. hat die Spannung des Abdomens etwas nachgelassen. Puls 967 klein. Ord.: 
Liq. Kal. acetic. Am 6. Morgens $�89 Uhr~ nach rasch eingctretenem Collapsus Tod. 
Die eingezogenen Erkundisungen: tier Krankheitsverlauf, sowie das Verhalten des V. 
geben keinen Anlass zu Verdacht auf etwaige Phosphorintoxication. 

h u t o p s i e  4�89 h. p. m. I c t e r u s ;  h o c h g r a d i g e  L e b e r a t r o p h i e ;  Ka- 
t a r r h  d e r G a l l e n w e g e .  - -  K a t a r r h a l i s c h e S c h w e l l u n g  d e r M a g e n -  und 
D a r m s c h l e i m h a u t .  P a r e n c h y m a t S s e  T r f i b u n g  de r  N i e r e n c o r t i c e s . - -  
D i s s e m i n i r t e  k l e i n f l e c k i g e  b l a u s c h w a r z e  P i g m e n t i r u n g  t i e r  L e b e r  
und  t ier  r e c h t e n  N e b e n n i e r e ;  d i f f u s e  b l a u s c h w a r z c  F~irbung der  Py- 
l o r u s s c h I e i m h a u t  und  der  v o r d e r e n  F l a c h e  des P a n k r e a s .  B a c t e -  
r i e n - C o ' l o n i e n  in den  p i g m e n t i r t e n  S t e I l e n .  

Abgemagerter K~rper; stark icterische F/irbung, namenttich der oberen Kt~r- 
perh/ilfte. Aeussere GenitaIien und Unterextremit/iten 5demat6s geschwellt. Die 
Muskulatur mfirbe, feueht, icterlsch gef~irbt; dieselbe F/irbung tritt auch an den 
aippenknorpeln hervor. 

Im A b d o m e n  circa 6 - - 8  Lit. serSscr, stark gelb geffirbtcr Fl~issigkcit; auch 
im HerzbeUtel und in beiden Pleuras~ieken emc m~ssige Menge icterischen Serums. 

Das l t e rz  yon entsprechender (;rSsse, schlaffer, welker Consistenz, getbbrauuer 
Fiirbung; Klappen stark icterisch, schliessen gut. Keine Eccbymosen. 

L u n g e l i  n k s allseitig dutch laxe: 5demat6s durchtrtinkte Pseudomembranen 
verwachsen, durchweg sehr blutreich und m/issig 5dematSs; in den B r o n c h i e n  
vie[ z/iher schaumiger Schleim; die Verzweiguugen tier Art .  p u l m o n ,  stark mit 
fl/issigem dunklen Blute ~effillt. R e c h t e  L u n g e  an der Spitze in geringer Aus- 
dehnnng verwachsen, sonst der~elbe Befund wie links. 

Z u n g e n m u s k u l a t u r  sehr dunkel gef~rbt, lymphatiscbe Follikel an der 
Zungenwurzel geschwellt. T o n s i l l e n  fast yon Wallnussgrasse, braunschwarzer 
Ftirbuug, sehr br~ichig und mfirbe, l ( e h l k o p f ,  L u f t r S h r e  und S c h i l d d r i i s e  
bieten nichts Bemerkenswerthes. 

Bas D i a p h r a g m a  steht etwas tie[ 
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Die L c b e r  erscheint ganz hinten im rechten Hypochondrium an der Wirbel- 
s~ule zusammengesunken; ihr schaffer Rand ist circa 4 - - 6  Cm. hinter dem Rip- 
penbogen gelagert; der linke Lappen ragt mit seinem Ende kaum fiber die rechte 
Parasternallinie hinaus. Die Lagerung der iibrigen Eingeweide ist normal. 

Die Milz ist m/issig vergr~ssert, yon dunkelrother Farbe; die Malpighiscben 
K/irperchen treten kaum hervor.  Kapsel etwas verdickt, die Pulpa ziemlich lest, 
yon markiger Beschaffenbeit; besondere Zeichnungen treten auf der Schnittfl~iche 
nicht bervor. 

Beide N i e r e n  stud gross, ziemlich blutreich, yon etwas derber Consistenz. 
Die Cortiealsubstanz ist ~tark ieterisch gef/irbt; die einzelnen gewundenen Harn- 
kan~lchen lassen sich deutlich erkennen und erscheinen leicht getrfibt. An tier 
Marksubstanz tritt die gallige F~irbung weniger stark hervor. U r e t e r e n  fret. Die 
l i n k e  N e b e n n i e r e  zeigt auf einzelnen Durchschnitten keine Ver~inderung. 

Der M a g e n  ist massig weir. Die Sehleimhaut ist stark geschwellt, icterisch 
gefarbt und undurchscheinend. An zablreicben Stellen finden sich ganz kleine 
hirsekorn-bis h6chstens linsengrosse dellenf6rmige Abschilferungen; dieselben liegen 
unregelmassig fiber die gauze Innenfl~cbe des Magens zerstreut und wechseln mit 
einzelnen mehr furchenartigen, unregelm/issig begrenzten Schleimhautdefecten ab, 
in deren Grunde hie und da kleine Blutcoagula liegen. In der Umgebung und am 
Grunde der dellenfbrmigen Abscbfirfungen keinerlei Verf/irbungen oder Blutspuren. 
Am Pylorus treten diffus verschwimmende, blauschwiirzliche, unregehnassig begrenzte 
Farbungen der Schleimhaut auf, diem wie senkrechte Durcbschnitte ergeben, auf 
einer Pigmentirung der tieferen Drfisenschichten beruhen. Diese Verfarbung er- 
streckt sich bis in den hnfangsthei[ des Duodenum hinein. Die S e r o s a ,  Muscu-  
l a r i s  und die Gef/isse des Magens verhalten sicb auseheinend normal. 

Aus der P a p i l l a  d u o d e n a l i s  eutleert sich beim Druck mit einiger Schwie- 
rigkeit ein umfangreicher Weisser Schleimpfropf. Die Schleimhaut des D u o d e -  
n u m s  ist ebenfalls geschwellt und gelockert, kaum gallig gef/irbt; die Brunner'schen 
Drfisen treten stark hervor. Die solitaren und agminirten Follikd zeigen sicb im 
Bereich des ganzen Darmtractus deutlich geschwellt~ ebenso ist die Schleimhaut 
fiberall locker und succulent. Blutcoagula und pigmentirte Stellen fehlen jedoch 
wetter abwarts. Das R e c t u m  ist fret. P r o s t a t a  und I t a r n b l a s e  ebenfalls 
ohne bemerkenswerthe Abnormit~ten. 

P a n k r e a s  yon gew/ihnlicher Grfisse, schlaffer, wclker Consistenz. Am vor- 
deren und unteren Emfang, den Milzgef~issen ziemlich gegenfiber, findet sieh, und 
zwar in der oberfllichlichsten Schicht des Dr~isenparencbyms, dieselbe diffuse blan- 
sehwarze Farbung~ wie im P~,lorustheil des Magens. Die einzelnen Drfisenl/ippchen 
erscheinen auf dem Durcbschnitt icterisch gef~rbt und getrfibt. Der Ductus pan- 
creaticus verhalt sich normal, auch an seiner Einmfindungsstelle in den D. c h o l e -  
d o c h u s .  Der letztere hat ein 2Cm. lunges, ganz blasses und entf~irbtes Endstfick 
mit diekem Schleim belegt. Der darauf folgende Abschnitt bis etwas fiber die 
Einmiindung des D u c tus  c y s t i c u  s hinaus ist intensiv gallig gefarbt; beide G/inge 
sind etwas welt, ihre Schleimhaut ist locker und mit reichlichem galligem Scbleim 
belegt, der sieh leieht in erheblichen Massen abschabeu l~isst. Die Gallengangs- 
drfisen hubert weite M/indungen. Die Gallenblase enthalt eine massige Quantitat 
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dunkelbraun gef/irbter, sehr schleimiger, dickfl/issiger Galle. Von tier Einm~'indung 
des Ductus cysticus an erscheinen die Ductus h e p a t i e i  ganz blass, nut mit 
einem leichten Anflug icterischer F~rbung; soweit ihre Verzweigungen mit der 
Scheere sich verfolgen lassen, enthalten sie eine reichliche Quantitat tr/iben, leicht 
gelblieh gef@bten Schleims. 

Oie L e h e r  ist in sehr auffallender Weise verandert, hhgesehen yon der be- 
deutenden Verkleinerung des Organs (~r6sste Breite 21 Cm.~ davon kommen auf 
den linken Lappen 5~5 Cm.; grSsste Hfhe rechts - -  inclusive eines zungenfSrmigen 
Auhangs yon 4Cm. - -  l f iCm.;  grSsste Dicke rechts 5 ,5Cm.,  links 2Cm. Der 
Lob. quadratus ist kaum angedeutet; der Lob. Spigelii 4~5 Era. lang~ 2 Cm. breit; 
Gewicht mit Pankreas und Pylorustheil des Magens~ einem St~ck Duodenum ued 
Zwerehfell zusammen 1020 Grin.) fallt die grosse Sehlafflleit~ die feingerunzelte, 
etwas tr/ib erscheinende Oberflache und am linken Lappen die fast blattar/ige Ver- 
diinnnng des vorderen Rondos zun~iebst am moisten auf. Ilie ned da springen anf 
der Oberflliche kleine, flach knotenfSrmige~ gelblich durchschimmernde Partien vor. 

Die SchnittfIache gibt ein sehr buntes Bild. Die vordere H~tlfte der Leber 
zeigt absolut keine L~ippchenzeiehnung mehr, hat eine schlaff-lederartig z~ihe Con- 
sistenz, eine gelbrfthliehe F~irbung m~t einem:starken Stich in's Grane. Am besten 
k~nute man diese Pattie, abgeseheu yon dem abweiehenden Farbentone, noeh mit 
der $chnittfl~ehe schlaffer, derber~ etwas atrophischer Milzen vergleichen. Die 
Durchsehnitte sammtlieher Gefasse treten mit starken Bindegewebsnmrandungen sehr 
auffallend horror, lnmitten dieser gleichf~irmig l/ippcbenlosen Lebersubstanz linden 
sieh einzelne tief gdbroth und orange gefarbte Heerde, etwas vorquellend und yon 
wechselnder GrSsse (tinsen- his groschengross), die mitnnter wie dendritisch ver- 
theilte Bl~itter den Aestchen eines kleinen Pfortaderstammes aufsitzen. Diese Heerde 
bestehen aus wohlerhaltenen Gruppen grosser~ scharfumrandeter Leberlfippchen, 
deren Peripherie in breiter Zone ges~ittigt gelb erscheint,  w~rend: die Mitte oft 
eine dunkelrothe Fiirbnng hat. Mehr each dem stumpfen Rande und nach der 
Mitte des reehten Lappens h ie  nehmen diese Stellen an Umfang zu und bilden an 
der dicksten Pattie des letzteren einen fast faustgrossen Heerd des in dieser Weise 
conservirten und gezeichneten Leberparenchyms. - -  Ausserdem finden sich dutch 
den atrophirten Theil der Leber zerstrent ganz kleine punktfSrmige, hie ned da 
kaum linsengrosse, etwas diffus verschwimmend% jedoch sehr deutlich hervortre- 
tende blausehwarze Fleeke, die embolischen Pigmentheerden nicht uniihnlich er- 
scheinen. Dieselben sind am zahlreichsten ira linken Lappen ned am vorderen 
Rondo der Leber und zeigen sich daseIbst in der Zahl yon etwa ' 2 - - 4  auf den 
Quadrateentimeter. Sie gleichen in der Fiirbung den blauschwarzen Stellen des 
Magens ned des Pankreas. 

Bas Bindegewebe der Leberpforte ist sehr schlaff; die grossen Gef/issstamme, 
so wie ihre makroskopisch verfoJgbaren Aeste zeigen keine Abnormit/iten. 

Die M e s e n t e r i a l d r f i s e n  m~issig geschwellt , ned succulent; einzelne ent- 
halten Pigmentfleck% jedoch you anderem Itabitus als die Flecke in der Leber. 
Dieselben enthatten gew~3hnliches schwarzes Pigment. 

Bie am anderen Tage vorgenommene mikroskopische Untersuchung der frischen 
und sofort naeh der Obduction in absolutem Alkohol erharteten Pr~iparate zeigte 
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in der Leber die exquisiten Befunde der sog. a e u t e n  A t r o p h i e ,  jedoeh mit ein- 
zelnen Abweichungen yon dem gew6hnlichen Verhalten. 

Die graurothen sp!enisirten Partien bestanden, abgesehen yon den Gefassen, 
einzig und allein aus zellenreichem jungem Bindegewebe mit rShrenfSrmig darin 
verzweigten kleineren Gallengangen. Das Bindegewebe hatte an vielen Orten ganz 
den hnschein yon jungem Granulationsgewebe, wie man es hfiufig in der Leber in 
der Umgebung yon Neoplasmen~ namentlich Sarkomen, findet. Normale Leberzellen 
waren hier nicht mehr zu erkennen, wohl aber einzelne zerstreut oder in gallen- 
kanal~ihntichen G~ingen zusammenliegende, rundlich eckige zelleniihnliche KSrperchen 
mit gelbbriiunlichem kSrnigem Pigment gefiillt~ die offenbar als im Verfall begriffene 
Leberzetlen aufgefasst werden mussten. Diese spiirlichen, hie und da gangartig 
verzweigt gelagerten Reste yon Leberzellen schlossen sich mitunter deutlich an 
kleine Gallenkaniilchen an. Die unzweifelhaft als gr/issere GallengSnge erkennbaren 
RShren zeigten vielfach ein sehr dicht und regellos angeh/iuftes, stark getrfibtes 
Epithel, entspreehend den bereits bei der makroskopischen Untersuchung consta- 
tirten katarrhalischen Ver~inderungen. Inmitten tier grSsseren Giinge land sich 
niemals Gallenfarbstoff~ wohl aber zeigten sich die besonders yon Wyss  beschrie- 
benen gefiissartig verzweigten Gallenfarbstoffmassen in bester Ausbildung in den 
kleinsten Galleng~ingen und mitten in den noch erhaltenen Leberlappchen, h/iufig 
zwischen zwei Leberzellenreihen wie in einem ausserst feinen Intercellulargange 
aufgestaut. An anderen SteHen bemerkte man die capillaren Gallenwege mit gut 
erhaltenem Epithel und in einer eigenthiimlichen Weise durch anscheinend blind 
endigende Seitensprossen verzweigt, so class es nahe lag, hier einen Wiederersatz 
des zu Grunde gegangenen Leberparenchyms yon den Gallenwegen aus anzunehmen, 
was bei der I/ingeren Dauer des Prozesses nichts Auffallendes hiitte. 

Siimmtliche A r t e r i e n  so wie die meisten gr6sseren G a l l e n w e g e  waren yon 
dicken, derben, ringfSrmigen Bindegewebsscheiden umgeben; um die Pfortaderzweige 
fanden sich hie und da Anhiiufungen lymphatischer Zellen, auch die Wandungen 
der Lebervenen waren verdickt; doch konnten in dem vollstlindig atrophirten Theile 
tier Leber die Pfor tader -und  Lebervenenzweige nur selten aufgefunden werden, 
wahrend Arterien und Gallenkanale fiberall mit grSsster Deutlichkeit hervortraten. 

Die g e l b l i c h e n ,  a u f  de r  S c h n i t t f l ~ i e h e  v o r q u e l l e n d e n  P a r t i e n  
zeigten sich aus sehr stark geschwellten und kSrnig getriibten Leberzellen zusam- 
mengesetzl. Auffallend war die Gr5sse der letzteren,, die mitunter alas Doppelte 
des Normalen erreichte, so ~vie die geringe Entwickehng fettiger Degeneration, 
Es fanden sich zwar Fetttr@fchen in den meisten der geschwellten Zellen; yon 
ausgesprochener Fettdegeneration-war jedoch nichts zu sehen. Es verdient dieses 
Verhalten in Bezug auf die Frage nach etwalger Phosphorintoxication besonders be, 
rficksichtigt zu werden; Ferner fiel das mitunter ganz s c h a r f e  A b s c h n e i d e n  
der interstitiellen Bindegewebswucherung an der Cireumferenz der erhaltenen Liipp- 
ehen auf. Man fand dieselben oft auf die H~ilfte der- normaien GrSsse redneirt, 
zwiscben ihnen breite~ Strassen van zellenreichem Bindegewebe mit 6efiissen und 
Gallenkanalen in der eben beschriebenen Weise; abet innerhalb des erhaltenen 
Liippchens keine Spur yon Bindegewebsvermehrung, wie namentlich d/inne Schnitte 
und Pinselpr/iparate ergaben. Die zumeist an tier Liippchenperipherie gelegenea 
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Leberzellea waren am st~rksten mit kSrnigem gelbbrauaem Gallenpigmeat erf(illt 
und dabei oft ganz auffallend vergrSssert mit sehr ms/ten und verwaschenen 
Umrissen. 

bieser Befund der Leber, zusammengehalten mit dem Krankheitsverlauf, hietet 
munches Eigenthfi3nliche. Am meisten stimmen mit der Beschreibung einzelne yon 
K l o b ,  Wien. reed. Woehenschr. 1865. XV. 75. uUd D e m m e ,  Schweiz. Zeitschr. 
f. Heilk, 1863 u. 186~: publicirte Falle yon sogen, acuter Atrophic. An die yon 
F 6 r s t e r ,  spec. path. Anat. 2. Aufl, 181~ als c h r o n i s c h e  p a r e n c h y m a t S s e  
l l e p a t i t i s  anfgefiihrte Form wird man ebenfalls erinnert. Das Yerhalten der 
Galtenwege und die interstitiellen Bindegewebswucherungen weisen auf ~ihnliche bei 
der aeuten Phospherintoxication yon Wyss und A l t e r  experimentell festgestellte, 
neuerdings yon E b s t e i n  ffir den Menschen hest~tigte Befonde. Besondere Beach- 
tung  verdienen die hydropischen Ergfisse in die serSsen Cavit/iten so wie das 
Anasarka. Was speciell die interstitielle Bindegewebswucherung betrifft, so kSnnte 
man, wie F S r s t e r  und L i e b e r m e i s t e r ,  Beitr~ige zur pathnl, Anat. der Leber- 
krankheiten, T/ibingen 1864. t80,  182, an eiae nur scheinbare, relative Vermeh- 
rung denken; alas w~rde auch am besten das paradoxe Abschneiden tier Wuche- 
rung an der Grenze vieler der erhaitenen Leberlappchen erklaren. Biese Annahme 
kann jedoeh nach tier vorhin gegehenea Besehreihung nicht zul~,ssig sein. Waiter- 
bin dfirfte man sieh f~r eine schliesslieh mit sehwerem Ieterus eomplieirte Cirrhose 
entscheiden wollen, wie derartige FSlic you F r e r i c h s ,  Leberkrankh. Bd. I, ~5:2 
und L i e b e r m e i s t e r ,  1. c. S. 62; vgl. such S. 181', 182, mitgetheilt worden sind. 
Boch ist das anatomische Verhalten hier ein total anderes, leh habe nach allem 
dem geglauht, d~e Bezeiehnung ,acute Atrophia" immerhin festhalten zu sollen. 

Den eigenth~imlichsten Befund boten die blauschwarzen P i g m e n t i r u n g e n .  
Bei genauerem Naehsehen ergab s ich, dass die meisten derselben im Centrum ein 
~iusserst kleines gelbweisses P~nktchen zeigten. Das Pigment selbst bestangt aus 
kleinen sehwfirzlichen krystallinischen K~irnchen, die sammtlieh in den Resten der 
Parenchymzellen lagen und auf das dentliehste deren gangartige Anordnung mar- 
kirten. Salzstiure l~;ste dasselbe schnell,  Zusatz yon Ferridcyankalium fgrbte es 
dann intensiv blau. Nach Einwirkung der Salzs/iure blieben ailein die nun etwas 
*ergrSsserten weisslichen Fleckchen zur~ek~ welche hei hinreiehend starken Ver- 
grSsserungen als Colonien dicht zusammengedr~ngter B a c t e r i e n  erkannt wurden. 
Die Bacterien fanden sieh stets:nor im Centrum solcher Pigmentflecken, das Pig- 
ment hie ohne Bacterien. Letztere lagen in der Leher zwisehen den Geftissen, 
Bindegewebszfigen nod den Resten tier Leberzellen, oft breite L~icken zwischen 
diesen Gewebspsrtien verursaehend, so class nach dem Auspinseln ein nnregel- 
m~issiges, grobmasehiges Netzwerk zurfiekblieb: Im Magen  zeigten sich die Baete- 
rien mehr diffus am Grunde tier Dr~isenschieht gelagert, abet such nor an den 
pigmentirten Stellen; alas Pigment lag dort stets in den untersten Drfisenzellen. 
Beim P a n k r e a s  fanden sieh die Bactericn:in dem die Drfisenl@pehen znn~ichst 
iiberkleidenden Bindegeycehe in k/eine, ,@lfach mlt einander verhundene Colonies 
gruppirt; die unmittelhar daran stcssende Schicht l)r~isenzellen enthielt das Pig- 
ment. In tier r e c h t e n  N e b e n n i e r e  war das Verhalten wie in der Leber: die 
Bacterien hildeten.das :Centrum kleiner Pigmentheerde; die SchwefeleisenkSrnehen 
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befanden sich stets in den zuniichst liegenden Parenchyrazellen der Nebennicren- 
rinde. In der Marksubstanz fand ich weder B~cterien noch Pigment. 

Ich will nicht mit Bestimmtheit behaupten, dass die fibrigen nieht raikrosko- 
pisch durchsuchten Organe nieht auch Bacteriencolonien enthalten hiitten. Bet der 
Section wurdea ~ur Pigmentirungen in den ge~an~ten-Organe~ gefunden and ~ls 
cadaverSse Erscheinuagen angesehen; die Leber.rait den anh/ingenden Partien wurde 
behnfs genauerer Untersuchung der Verhiittnisse der acuten Atrophie mitgenomraen. 
AIs die Bacterien gei'unden wurden, konnte ich der (ibrigen Organe nicht raehr 
habhaft werden. Es ist aber sehr w0hl mSglieh, dass mir ~hnliche kleine Pigmen- 
tirungeu in anderen Organen entgangen stud. Die UniversitY_it Breslau erfreut sieh 
his jetzt noch keines pathologischen lnstituts, und muss ich racine siimmtlichen: 
Sectionen an etwa 10-- -12 verschiedenen Often in sehr wenig geeigneten Keller- 
riiumen vornehraen, l)as deft vorherrschende DamraerIicht: raacht oft alle Berafi- 
hungen, feinere Farben- oder Transparenz-Nfiancen zu bestimraen, illusorisch. Somit 
bin ich selbst ara wenigsten geneigt, racine negativen Angaben, namentlich in Bezug 
auf so blutreiche Organe wie Milz und 5!ieren, als sicher anzusehen. Ira Zwerch~ 
fell, das zura grfssten Theil rait der Leber entfernt war, in ether hnzahl Lyraplr- 
dr~isen, in einera Sffickchen Lunge, ira Oesophagus fanden sieh weder Schwefe[- 
eisenpigment noch Bacterien. 

In den Bacteriencolonien war die gewShnliche Form vorherrschend, die ein- 
zelnen St•bchen vielfach zu zweien, hSchstens zu vieren verbunden: l~Iein ver- 
ehrter College, Prot'. Ferd .  Co l in ,  dem ich frische Priiparate vorlegte, raachte 
raieh auf eine breitere,~verhiiltnissra~ssig korze Form dieser Gebitde aafmerksam, 
die sehr an A r t h r o s p o r e n  erinnerte, und in einzelnen Exeraplaren, oft aber auch 
in kleineren Gruppen zwischen den schraalen stabfSrmigen Baeterien erkennbar war. 
Hier und da zeigten sieh auch Vibrionen- und Spirillenforraeu. 

So viel ich weiss, ist eine Beraerkung yon G r o h e ,  dies. Archly 1861, Bd. XX. 
S. 316, die eiazige, we/che auf die Verrauthang eines Zusararaenvm'komraens yon 
Pseudoraelanosen rait Seh!zomyceten in der yon fair hier beschriebenen Art hin- 
deutet. Es heisst dort: ,Die Grundsubstanz der grSsseren und kleineren Schollen 
(Pigmentschotlen) sind offenhar Albaminate, Wie schon das Verhalten z~t den Alka- 
lion nnd der Essigsiiure beweist, Oft kara es mirvor,  als ob dieselben aus grSsse- 
ren oder kleineren Aggloraeraten farbloser Blntk6rperchen sieh bildeten, die ira 
Zerfall begriffen sind und auf welehe die sehwarzen Massen sich niederschlagen. 
Dann erinnert auch die feinkSrnige Beschaffenbeit an zerfaUende Faserstofffibri/len. 
Einen Zusaramenhang mit Vibrionenbildung habe ich daran nicht erkennen kiinnen." 

Ob bier in der That ein ursadhlioher Zusammenhang der Pigmentbildung mit 
den Baeterienc~)lonlen besteht? Die hnordnung battier Dinge in tier disseminirten 
Form, das stets gcmeinsame Vorkommen l/~sst kaura eine an&re hnnahrae zu. 
l)as Pigment erweist sich dutch seine Reactionen als das bekannte Schwefeleisea 
tier Pseudomeianosen nnd land sich stets nur in den Parenchyrazelien. Es ist 
sehr woh[ mSglich, dass, hedingt durch die Entwickelung tier Baoterien~ Zersetzungs- 
prozesse eingeleitet worden stud, die die Bildung yon FeS zur Fotge batten. Ieh 
beraerke hier,, dass sieh spliter, w/thread tier Untersuehung, in tier Leber noch eine 
Menge V i v i a a i t k r y s t a l l e ~ w i e  sic G r e b e ,  dies. Archly Bd. XXll. 1861. S. 433 
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bcschreibt, ausbildeten. In destillirtem Wasser, welches ich einem kleinen St/iek- 
chcn Lebersubstanz infundirte, entstandcn in kurzer Zcit eine Menge Bacterien 
derselben Form, wie sie in den Pigmentflecken vorhanden waren~ dahei faulte die 
Masse durchaus nicht. Die Bacterien bildeten auf der Oberfl~iche ein bl/iulich- 
metallisch gl~inzendes H/iutchen, und es erwies sich, dass die Fiirbung durch die- 
selbe krystallinische Masse van SchwefeleisenkSrnchen hervorgerufen wurde, wie' 
sie sich in der Leber fanden. Die Berlinerblau-Reaction fiirbte auch die Bacterien 
intensiv. In einem 2ten daneben stehenden Aufguss auf eiu St/ickchen einer an- 
deren Leber hildeten sich unter stark piatridem Geruch ebenfalls eine Menge Bacte- 
rien. Diese zeigten jedoch keine Spur  van Eisenreaction~ waren ausserdem bee 
trfichtlich gr5sser als die vorhin beschriebcnen. 

Eine andere Frage ist die, ob wir die Bactericnbildung als eiue postmortale 
aufzufassen haben, was bei der bekannten ungemein raschen Entwickelung der- 
seiben~ in %rbindung mit der fast immer cadaverSsen Pseudomelanose, am nfich- 
sten liegt. Ich habe wenigstens keine Neigung, den Fall durch Zuriickdatiren der 
Bacterien in die letzten Lebensmomente des Obducirten zu einem noch interessan- 
teren zu machen. Immerhin glaubte ich den Bcfund nicht unwerth einer kurzen 
Mittheilung erachten zu diirfen. 

Breslau, den 4. Februar t865.  

E r k l i t r u n g  der  A b b i l d u n g  Taf. XVI. Fig. 4. 
Ein Stfick der Leber aus der Mitre des linken Lappens, naffirliche GrSsse. 

a a Kleine Gruppen gelb gefiirbter, erhaltencr Leberl/ippchen. aj Einzelne Leber- 
llippcheu isolirt in der parenchymlosen Substanz liegend, b b Zwei Pigmentflecken, 
in deren Mitte die Bacterieneolortie als punktfSrmigcr gelbweisser Fleck sichtbar 
ist. e c Pfortaderzweige, d d Lebervenen; s~immtliche 6ef';isse mit verdickten Binde- 

gewebsscheiden: 

, 

Einige Bemerkungen zu dem Aufsatze: ,,Ueher BecherzeUen yon 
Dr. Theodor Eimer" in Band XLII. Heft4 dieses trehivs. 

Van Dr. L. E r d m a n n zu Dolinian~,r hei Chotin in Bessarabien. 

In dem cittrten hrtikcl hat d.er Verfasser desselben, der schon frfiher ia der 
Beeherfrage fiir eine ganz eigenthiimliche Function tier fraglichen Gebilde aufge- 
treten ist, es unternnmmen, ,,die Irrthiimer zu behandeln~ welche ueuere Beob- 
aehter dazu verleitet haben~ die Becherzellen fiir Kunstproducte aufzufassen." Zu 
diesen Beobachtern gch6re ich nun leider auch u n d e s  treibt reich mein publicisti- 
scher Selbsterhaltungstrieb~ jene Irrth/imer, so viel es eben geht, van mir abzu- 
wiilzen durch Bcsprechung tier h.rbeit E l m e r ' s  und durch hufdeckung der in 


