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Sehr charakteristisch fiir arsenige S/iure im Gegensatz zum Phosphor sind die 
corrosiven Ver~inderungen des Verdauungskanals, ganz entsprecbend ihrer therapeu- 
tisehen Verwendung aIs ketzmitteI. Bei Phosphorvergiftungen ist beim Menschen 
meioes Wissens noch nichts derart beobachtet i nile dahin zielenden Angaben ~ilterer 
nod neuerer Gerichts~irzte (vgl. Lewin ' s  Tabellen, dies. Arch. Bd. XXI.; K e s s l e r ,  
Vierteljahrschr. f. gerichtl. Medic. N. F. IV. S. 271) beruhen auf Verwechslung mit 
cadaver6sen Zust/inden. Auch der yon v. R e c k l i n g h a u s e n  secirte Fall l/isst 
wohl eine andere Deutung zu, als die yon L e w i n  ] . c . S .  5fi4 and M a n n k o p f f  
(Spitalsztg. Bell. d. Wien. [ned. Wochenschr. 1863. S. 324~ 343) gegebene. Wie 
es sich mit den M u n k - L e y d e n ' s c h e n  Mageogeschw/irea bei Thieren verh/ilt, 
werde ich ein anderes Ma[ zeigen. Dagegen sind bei Arsenicismus sowohl h~imor- 
rhagische lnfiltrationen der Schleimhauffalten, als wirkiiche An/itzungen des Magens 
sehr hiiufig (vgl. G r o h e  1. c., R o k i t a n s k y ,  Lehrb. Ill. l f i l . ) ;  in unseremFalle 
land sich sogar noch eine kIeine Versehorfung im Coecum, die unzweifelhaft auf 
derselben Ursaehe beruhte. Erhebiiche Schwelhmg der Lymphapparate des Barms 
land sich in unserm, wie in G r o h e ' s  Fall, offenbar auch dies in Folge tier dnrch 
den Arsenik bedingten ]ocalen Irritation. 

Dass die Endocarditis valvn], recens in diesem, wie in dem Fall yon Prol:. 
G r o h e  (dieses hrchiv Bd. XXXtV. S. 2 t 0 ) ,  in directem Zusammenhang mit der 
Vergiftung steht, ist ziemlich wahrscheinlich. Man kSnnte vielleicht geneigt sein, 
auch einen Fall chronischer Salpetersaureverglrtung in dieser Weise zu deuten 
(J. C. L e h m a n n ,  Bibliothek for Laeger 1868. Jan. p. 125): indess handelt es 
sich dabei unzweifelhaft um eine Complication mit recurrirender Endocarditis. 

, 

E i n  M y o m  d e r  V e n a  s a p h e n a 3 .  

Mitgetheilt yon Dr. E. Aufrecht ,  
Assistcnzal'zt a ln  stiidti~cht~n Kronl.:el]hause z u  ~|~lo'([(~btlrg, 

Wfihrend meines hufenthaltes in Berlin erhielt ich von Herrn Stabsarzt Dr. 
Pesch  eine Geschwulst zur Untersuchung~ die als Unicorn in Betreff ilwes Ent- 
stehungsortes einer n~lheren Mittheiiung wohl werth ist. 

Die Krankengeschichte des Mannes, dem sie entnommen war, lautet kurz fol- 
gendermaassen. 

Carl Witte~ 23 Jahre alt, gegenw/irtig Soldat, bemerkte in seinem 9. Lebens- 
jahre vor seinem rechten inneren Kn~ichel eine etwa bohnengrosse Geschwulst, die 
im Laufe der Jahre zur GrSsse elner Lambertsnuss angewachsen ist. Schmerzhaft 
ist dieselbe bei Anwendung elner zweckm'~ssigen Fussbekleidung nie gewesen; nur 
ihr stetiges Wachsthum veranlasste in ihm den Wunsch~ sie entfernt zu sehen. 

1) Das Pr/iparat befindet sich in der Sammlung des pathologischen Instituts zu 
Berlin, 
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Die Gesehwulst liest , yon normaler Haut bedeckt, am rechten Fusse $enau in 

der HShe des Mal[eolus iuternus, mitten zwisehen diesem und der Sehne des M. 

tibialis antieus. Sic ffihit sich sehr hart an und ist gegen die sic umgebenden 
Gebilde verschiebbar, ]edoeh nach oben und unten weniger, als nach vorn and 
hinten. Bei der Bewegung in den zuerst genannten Richtungen spannt sick ein 
unter der ltaut liegender, nach untea ungeffihr auf eine Strecke yon 3 - - 4  Cm., naeh 

oben yon 6 - - 8  Era. fiihlbarer Strang an, der bei der Yerschiebung naeh vorn und 
hinten mit verschoben wird. Es la B nahe, an die M~igliehkeit eines Zusammen~ 
hanges mit der V. saphena zu denken, dock wurde welter kein Gewieht darauf 
geIegt, well selbst ffir den Fall eines solehen die Absch~ilbarkeit der Gesehwulst 
yon derselben als leieht vorausgesetzt wurde. 

Am 30. December v. J. wurde die Exstirpation yon Herrn Stabsarzt Dr. Peach  
vorgenommen. Nach Anlegung des Hautsehnittes erwies es sick sofort als unmSg- 
lieh, die sonst leicht aasschiilbare Geschwulst auch yon dem erwlihnten Strange 
abzutrennen, well er in dieselbe mitten hinein .verlief; es blieb niehts welter iibrig, 
als ihn zu durchsehneiden. Ein Strom venSsen Blutes ergoss sick aus beiden 
Schnittenden, doeh wurde derselbe dureh Compression bald zum Steben gehracht. 
Uebte Folgen hatte die Operation - -  das will ich vorweg erw/ihnen - -  fiir den 
Patienten nieht. Eine leiehte Blutung trat wok[ nach 24 Stunden aus dem unteren 
Wundwinkel ein; doeh stand dieselhe sehr bald; die Wunde heilte per secundam 
intentionem und Pat. konnte am 15. Fehruar d. L als geheilt aus tier Behandluag 
entlassen werden. 

Die exstirplrte Gesehwulst, in welcher das Yorhandensein einer kleinen mit 
Blot gefiillten Hiihlung constatirt wurde, yon der aus man dureh das obere und 
untere yon dem Strange - -  der Vena saphena m abgesehnittene Stiiek eine dfinne 

Sonde bequem hindurehffihren konnte, ist yon etwas abgeplatteter Form, je 2~ Era. 
breit und lang, 1~-Cm. dick. Ihre obere Fl/iehe, welehe dureh die Haut des Pat. 
f~blbar war, ist leieht uneben und hSekerig, in  viel geringerem Grade jedoeh ala 
die untere. Die in derselben befindliehe HShlung ist yon spindelfSrmiger Gestalt 
und liegt mehr in der hinteren Partie des, Tumors, an dass yon tier erwiinten I)icke 
derselben 9 Mm. auf d i e  vordere, 4 Mm. auf die hintere Wand und 2 Mm. anf 
alas Lumen der HShlung kommen. 

Naehdem ieh zun/iehst dureh den Vergleieh mit normalen, der KnGehelgegend 
cntnommenen Stiieken der Yena saphena festgestellt hatte, dass die beiden yon 
dem erw~ihnten, unter der Haut ffihlbaren Strange abgesehnittenen Stiieke ihrer 
Wanddieke und ihrer Struetur naeh der Vena saphena entspraehen, wandte ieh 
reich der Untersuchung der Gesehwulst selbst zu. 

Zu ~iusserst liegt eine dfinne Sehicht feinfaserigen, yon vielfaeh verzweigten 
elastisehen Fasern durehzogenen Bindegewebes, welches zwisehen den einzelnen 
tt(igeln in die Ttefe zieht. Weitere naeh Abtragung der Bindegewebssehicht ange- 
fertigte Prfiparate erwiesen mir sofort das ffir Myome eharakteristisehe hussehen. 
Die in das Gesiehtsfeld des Mikroskops gebraehten Prftparate waren yon sehr hellem 
Glanze und Partien, an denen nichts welter als eine mehr oder weniger gleichlau- 
fende Streifung siehtbar war, weehselten mit anderen ab,  an denen in Maschen 
und zwisc!aen Streifen rundliche t!nd linsenffrmige KSrper, wie Pflastersteine ein- 
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gebettet ]agen. Die Zerzupfung derselben ohne weitere vorgfingige Behandlung ffihrte 
mir nur Bruchst/icke yon glatten Muske]fasern zu Gesichte, ich zog daher Isola- 
tionsmethoden l) zu Rathe, unter denen das  Koehen in Alkohol und Salzsfiure mir 
die Muskelfasern voIIkommen unversehrt zu Gesicht brachte. Sie waren von ausser- 
ordentlich verschiedeaer GrSsse, zumeist yon spindelffirmiger Gestalt und nut  ein 
Theil derselhen mit zwei-~ selbst dreigabligen Enden versehen, lhre L~inge sehwankte 
zwisehen 0,04 Mm. und 0,4 Mm., ihre Breite zwischen 0,0033 Mm. und 0,009Mm. 
Die Kerne~ weIche am besten nach BehandIung mit Kalilauge oder Essigs~iure her- 
vortraten~ waren in den gr6sseren und grSssten Elementen von st~ibchenf6rmiger 
Gestalt, in den kleineren dagegen hatten sie eine mehr I/inglich-runde Form. Hie 
and da fand ich helle, 2 - - 2  KernkSrperchen ffhrende zu  je ~ - - 6  in eine fein- 
gek6rnte Protoplasmamasse - -  und diese ist mir Bfirge, dass es sich nicht um 
I(erne jiingerer nnd zerbrochener Muskelfasern handelte - -  eingebettete runde und 
l~ingIich runde Kerne. /lleine Gefiisse so wie Capillaren yon ziemlieh betrSchtlieher 
Weite traten an d/innen Schnitten der in zweifach ehromsaurem Kali gehiirteten 

Geschwulst in betr/~chtlieher Zah] hervor. 
Von dem erw/ihnten bindegewebigen Ueberzuge bis zur ianersten elastisehen 

Lage der Venenmedia bilden die gIatten Muskelfasern eine continuirliche Schicht 
und es kann somit keinem ZweifeI unterliegen, dass es sich hier nm eine vonder 
Venenmedia ausgehende hom0loge Neubildung handelt. Uebrigens ist die Streeke 
der Gef/isswand~ in weleher dieselbe wurze]t, kiirzer als diese; sie hat ihren Mut- 
terboden die Vene entlang naeh oben und unten /iberwuehert. 

Die innerste Auskleidung der kleinen ltShlung oder viehnehr der Ausbuehtung 
des Venenlumens bildet die vonde r  normalen nieht abweichende lntima; das die- 
selbe auskleidende Endothel entsprieht dem gewShnIichen kolbigen und spindelf/;r- 

migen Venenendothel, nur mit dem Unterschiede, dass in einze]nen Spindeln eine 

gr6ssere Zahl von Kernen, his zu 1'2, vorhanden ist. 

l) Ich benutzte 20procentige SaIpeters~iure~ 33proceniige I(aliIauge, das Gemenge 
yon chlorsaurem Kali und Salpetersiture~ endlich die yon L u d w i g  und 
Z a w a r y k i n  zuerst zur Isolation der Itarnkan/ilchen benutzte Mischung von 
Alkohol und Salzsfinre. AIs bestes lsolationsmitte]~ zumal wenn es gilt~ 
GrSssenmessungen anzustellen, d/irfte sich 3--4st/indiges Koehen in der zu- 
letzt erw~ihnten Misehung erweisen. Ein Zerzupfen der gekochten Sfficke ist 
nieht n6thig; das Umseh/itteln derselben in einem zum Theil mit Wasser 
gefiiHten Reagensglase gen/igt, um die Fasern vollsffindig zo isoIiren. Doch 
leidet dieses Mittel an dem Uebelstande - -  und der trat an Uterusst/icken 
ebenso wie an Theilen der hier besprochenen Geschwulst hervor - -  dass die 
Kerne der Muskelfasern nicht sichtbar sind. 


