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VIL

Kleinere Mittheilungen.

1.
Eine colossale Bluteyste des Abdomen.

Von Dr. Julius Stein in Bkayreuth.‘

‘Blutgeschwilste des Unterleibs scheinen vorziiglich ein Attribut des
weiblichen Geschlechts zu sein, um so interessanter diirfte die Mittheilung folgen-
den Falles'sein, bei welchem eine colossale Blutcyste im Unterleibe eines
Mannes gefunden wurde. s ' ’

J. B.,; verheiratheter Schubmacher von Bayreuth, 44 Jahre alt, ein grosser
stattlicher Mann, von sehr lebhaftem Temperament, hatte als Kind den Scharlach
iberstanden, war aber ausserdem so gesund und kraftig, dass er sich bereits im
Alter von 10 Jabren mit Eifer -zum Metzgerhandwerk vorbereitete. Dabei soll er
sich durch Heben schwerer Korbe eine Verletzung einer Seite oder nach dem Aus-
drucke seiner Angehirigen eine Rippe- eingebogen haben und dadurch zum Auf-
geben obigen anstrengenden Handwerks gezwungen worden sein. Im 16. Lebens-
jabre erlitt er einen- Anfall von Bewusstlosigkeit, der 6 Stunden dauerte; Seit un-
fihr um dieselbe Zeit lit er an hiufigen Stérungen der Verdauung; er musste
besondere Sorgfalt in der Auswahl der Speisen treffen, wurde von hiufigen Koﬁk-
anfillen befallen, hatte triigen Stuhl, der sehr oft durch Afzneimittel befdrdert
werden musste etc. In den- letzten Jahren hatten diese Beschwerden stetig zu-
genommen, Patient hatte oft die heéftigsten Kolikanfille, ohne jedoch dagegen érat-
liche Hilfe in Anspruch zu -nebmen. Im Jahre 1864 erfolgte nach ldngere Zeit
vorausgegangenen peinlichen Unterleibsbeschwerden eine starke ,Hamorrhoidal-
blutung“, worauf eine grosse ziemlich lang andauernde Erleichterung eintrat.

Im Jahre 1832-bereits waren bei dem Patienten olne alle dussere Veranlas-
sung pldtzlich der rechte Mittelfinger und die Spitze des rechten Zeigefingers
gangrindos geworden, wodurch die Exarticulation des ersteren nothwendig wurde
(s. Memorabilien 1862. p. 221). Wenige Monate spﬁtér erkrankte derselbe, wel-
cher dem Bier- und Branntweingenusse mehr als billig ergeben war, an einem De-
lirium tremens, das rasch durch grosse Dosen Opium beseitigt wurde und nicht
mehr zariickkehrte.” Im Jahre 1863 wurde Patient von einem anderen Arzte an
einer heftigen Peritonitis behandelt. Als ich ihn kuarz darauf, nachdem er schon
Reconvalescent war, untersuchte, fand ich in der linken Ober- und Mittelbauch-
gegend eine Geschwulst von der Grisse eines Mannskopfes, welche nicht
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beweglich, nicht sehmerzhaft war, sich glatt und elastisch anfithlte und ausser mecha-
nischen Stdrungen, insbesondere Erschwerung der Defiication, keine weiteren Nach-
theile mit sich zu fiilbren schien. B, sah immer blass und krinklich aus, doch
schrieb man dies wesentlich seiner unregelmissigen Lebensweise, insbesondere dem
immer goch allzureichlichen Genuss von Spirituosen zu. [Die Geschwulst selbst,
welche als ein Lipom betrachtet wurde, wurde niemals Gegenstand einer grztlichen
Behandlung und als ein nothwendiges Uebel erragen. Sie galt auch als Ursachbe
" einer bedeutenden Schwerathmigkeit, an der Patient in letater Zeit litt und die be-
sonders beim Treppensteigen sich bemerklich machte; er musste sich dagach immer
lingere Zeit erholen, ehe er sprechen konnte. Sonst ist mir nichts {iber seine
friiheren Gesundheitsverbﬁlmisse bekannt geworden.

Seit 3 Wochen litt Patient an heftigem Husten mit dickem, zihem, eitrigem
Auswurfe, welcher bisweilen mit Blut gemischt war. Er ging dabei aus, Am
13. Juri- 1869 waurde er plotzlich von heftigem Stechen in der linken Brust be-
fallen, welches ihn néthigte, drztliche Hilfe iu Ansproch zu nehmen. [Ich fand
ibm “blass und in hohem Grade leidend aussehend, rasch und beschwerlich Athem
holend, 36 Ziige in der Minute, {iber beftigen Schmerz in der linken unteren
Brustgegend bei jedem Athemzuge klagend. Die Untersuchung ergab deutliches
Reibungsgeraosch- an der vorderen unteren Partie des linken Thorax, nach hinten
vermindertes Athmunpgsgerdusch, keine Dampfung. Der Puls gespannt, voll, 120,
Temperatar erhéht. Husten mit dickem, zihem, graugefirbtem, globosem Auswurf,
_welcher zum gréssten Theil aus fetiig zerfallenden Eiterkérperchen befand; elastische
Fasern wurden nicht gefunden. — Es wurden 12 blutige Schréplkapfe applicirt
und ein Inf. digit. (Scr.j: Unc.iv.) verordnet. Am 14ten war wenig Besserung
eingetreten, Stechen und Athemnoth nur wenig vermindert. Fieber von gleicher
Héhe, Abendexacerhation bedevtend. Das Reibungsgeriiusch hat sich nach oben
fortgesetzt, nach hinten ist eine Dimpfung bis zur 8. Rippe vorbanden, Pectoral-
fremitus fehlt. — Nochmals 8 blutige Schrépfkéipfe auf die vordere obere Brust-
seite, nach hinten ein Vesicans. Nacbts Plv. Doveri Gr. x.

Am {5ten bedeutende subjective Erleichterung. Das Stechen hat sich grissten-
theils verloren, der Husten in Abpahme; das Reibungsgerinsch weniger deutlich,
das Exsudat wie gestera. - Fieber unverindert.

‘Das Inf. digit. wird wiederholt.

Am 16ten, vach sehr vnrubiger, schlafloser Nacht, wihrend welcher Patient
bestdndig- delirirte, sebr bedeutende Zunahme des Fiebers; Puls bis zu 140, Re-
spirationen bis 48. Delirien auch wilrend des Tages. — Das Exsudat reicht
nach hinten Jdiber den Schulterblattwinkel, nach vorn bis zur 4. Rippe, Reibungs-
gertiusch ist nicht mehr vernehmbar. Voro links ohen tympanitischer Schall mit
metallischem Nachklang. Gegen Abend bildeten sich Rasselgeriusche auf der ge-
sunden. Lunge und Nachts 10 Ubr erfolgte der Tod.

Von Seite der Unterleibsorgane war wilrend des Krankheitsverlaufes keine he-
sondere Storung beobachtet worden; die Geschwulst im Abdomen, von der bereits
die Rede war, wurdg in der Grdsse eines Kopfes in der linken Seite gefiihit, aber
sie verursachte keine erkennbaren Beschwerden.
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“Section 18 h. p. m.

Bedeutenide' Abmagerung, besonders an den Extremitiiten bemerkbar, stark
hervorgewdlbter Unterleib,  Musculatur ‘ blassbraun , Fettpolster‘ geschwunden, das
Fett schinutzig gelb, schmierig. Geringe Todtenstarre, wenig Todtenflecken.

~Kopfhihle.  Schideldach compact, blutreich. = Im- Sinus longitudinalis ein
fester, faserstoﬂ'aptiger Thrombus, denselben fast ganz ausfillend. ~ Die Meningen
sehr’ blutreich, besonders die Pia mater. — Avrachﬁoidea stellenweise getriibt, ein-
zelne Gyri ‘bedeutend geschwunden und ziemlich betrfichtliche Gruben bildend.
Gehimsubstanz'seh’r blutreich und consistent. Keine Flissigkeit in den Ventrikeln.

‘Brusthéhle. In der yechten Pleurahghle ein gelbgriines serds-faserstoffiges
Exsudat von 5—6 Maass, die Pleara costalis in ihrer ganzen Ausdehnung ent-
ziindet, ehenso der grosste Theil des Pulmonalﬁherzuges, welcher mit einem diipnen
fibrindsen Exsuddt bedeckt und dessen Gewebe sich im hdchsten Grade der In-
jection befindet. -— Die Linge ist ‘bis zur 4. Rippe hinaufgedringt. Der ocbere
Lappen ist vollstindig verdichtet, grau und vollkommen glatt. auf dem Durchschnitt,
an der.Spitze finden sich mehrere erbsen-: bis wallnussgrosse Cavefnen, von obli-
terirten Gefissen dorchzogen ‘und ‘mit. meist farbigem, schwirzlich gravem Eiter
angefiillt: * Mitten in dem grauen verdichteten ' Gewebe, das im Wasser untersinkt,
-sind einzelne melstens in kasiger Metamorphose begriffene Massen.” — Der mittlere
und’ untere Lappen sind comprimirt ‘und: enthalten nur wenig blutiges Serum. —
Die linke Lunge ist' bedeutend ausgedehnt, stellenweise mit der Rippenwand ver~
wachsen, im hohen Grade (ebenso wie die rechte) melanotisch, auf dem Durch-
schaitte knisternd und viel schaumiges blutiges Serum entleerend.

Das Herz von entsprechender Grosse, schlaffer Musculatar, enthilt in seiner
rechten Hilfte viel Faserstoffgerinnsel. Die Muskeln, besonders die des linken
Ventrikels sind sehr miirbe. - Die Untersuchung ergibt eine beginnende Fettentartung
der Primitiviasern. Sammtliche Klappen sind normal. — Genau oberhalb der In-
sertion der Aorta-Klappen findet sich in -der Mitte der Aorta eine vertiefte Stelle,
-welche ein Oval darstellt, dessen lingerer Durchmesser, dem Lauf der Aorta ent-
sprechend, 1 Cm., dessen kiirzerer 3 Cm, betrfigt. Dieses Oval ist von einem ver-
dickten, welsshchen, zackigen Rande umgeben, welcher Reste eines aus Fettkugeln,
vielen Cholestearinkrystallen und durch Essigsiure sich aufhellenden Kérnchen be-
stehenden Atherombreies enthult. Die weitere Untersuchung ergibt, dass an der

“vertieften Stelle’ die innerste (oberste) Lage der Intima fehlt, welche jenseits des
verdickten Randes vollkommen gut erhalten ist. (Es ist also hier ein Substanz-
verlust der Intima dadurch entstanden, dass einer der daselbst gebildeten athero-
matGsen Plaques erweicht and mit dem Blutstrom weggefiihrt worden ist.) — In
der Umgebung der vertieften Stelle finden' sich noch einige kleine Atherome.

Unterleibshdhle. Den grosseren Theil des Unterleibs fiillt eine Geschwulst
aus, welche ihren Hauptsitz im linken Hypochondrium hat, aber weit in’s Becken
hineln und iiber die Mittellinie hiniber in die' rechte Seite- hineinragt. Sie ist
vom grossen Netze bedeckt und fast mit simmtlichen Unterleibsorganen, besonders
mit der Milz, dem Magen, der Leber, dem Panereas, der linken Niere, dem Quer-
und absteigenden Aste des Grimmdarms, sowie mit der Aorta verwachsen, Am
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innigsten . ist- die Verwachsung mit der sebr kleinen, atrophischen Milz, welche von
- fibrosen Massen ginzlich verdeckt, beim Versuche, sie von der Geschwulst abza-
pripariren, zerreisst und eine chocoladefurbige breiige Pulpa entleerte.

- Die grdsstentheils frei priparirte Geschwalst ist kuglig, von iber Manns-
kopfgrisse, fiihlt sich derb und elastisch an und fluctuirt deutlich. Beim Einschnitt
entleerte sich diinnflissiges schwarzes Blut in der Menge voo 4 bis
5 Maass.” Bei lingerem Stehen seizte das Blut einen schwirzlichen Cruor in
ve_rbéfmfssméissig geringer Meage sb, willirend eia ziewich wasserbelles Seram
dariiber sich ahschied. Letzteres enthielt keine geformten Bestandtheile, der Cruor
bestand aus theilweise ganz normalen, theilweise vielfach gezackten, sternfirmigen,
rothen, theils epdlich aus sehr vielen weissen Blutkirperchen, welche hiufig in
Klumpen  beisammen lagen und bedeutend in der feutigen Metamorphose vorge-
schritten waren, so dass sie Kérnchenzellen glichen; haufig waren diese vollsommen
zerfallen, Kérperbanfen und freie Xorner bildend. Die Zahl der rothen Blutkbrper-
‘chen za den weissen verhielt sich etwa wie 30 :1.

-Die Cystenwand, welche ungefihr die Dicke vou 8 Mm. hat, besteht aus
drei Hiuten, erstens aus einer dusseren, diinnen, blassréthlichen, serés glinzen-
den und nach dem Typus der sergsen Hiute gebildeten; unter ihr findet sich eine
diinne; Schicht von Fettzellen; zweitens aus einer mittleren, welche eine por-
cellainibaliche weisse Farbe nod die Consistenz von Faserknorpel bat. Sie hat
den Typus des Sekaengewebes, bestelt aus hreiten starren Bindegewebsfasera mit
mit Austdofern versehenen Bindegewebskirperchen. Zwischen dieser und der in-
neren Schicht befindet sich eine Kalkschicht, welche sich in mehrere Platten spaltet
und keine Buochenkorperchen enthilt. Die Kalkmolecule sind in der &ussersten
Platte am dichtesten gelagert und verlieren sich gegen die innere Schicht, so dass
die Ablagerung derselben von innen nach aussen fortgeschritten za sein scheint, —
Die innere Selicht besteht ans welligem Bindegewebe; ihre innerste dem Hohl-
‘raum zugekehrte Fliche ist areolict, aufgelockert. Weder Muskeln nach elastische
Fasern- konaten- in der. Cystenwaad aufgefunden werden, ebensowenig Capillaren
(leider diente nur eine geringe Portion zur Untersuchung).

.Da, wo diese Blutcyste mit der Milz verwachsen war, sass noch eine etwa
wallnussgrosse Cyste auf, welche einen eiteriibnlichen Inhalt entleerte.

Die gleicbfalls ‘mit der Cyste verwachsene wnd von ihr comprimirte linke
Niere ist in bobem Grade geschrampll, von einer dichten Faserkapsel umgeben;
ihre Corticalsubstanz hat kaum die Dicke einer Linic. Die gewundesen Harn-
kanilchen sind sehr erweitert, ihc Epithel fetiig infilteirt, die geraden Harnkansl-
chen ohne Verfinderung. — Die rechte Niere ist bedeutend vergrossert, circa 6
lang und 4”: breit, sonst von normaler Beschaffenkeit.

Die Leber ist gross, platt, gelblich, blutleer, suf dem Darchschnitt vollkom-
men glatt nod obne Andenturg von Acinis; das Wasser beschligt sich mi1 Fett;
‘es fladet sich eine grosse Menge freien Fettes neben den durchaus fettig ent-
arteten Leberzellen. —~ Der Magen ist im Zustande chronischer Entziindung und
die Schleimhaut in grosser Ausdehnung von Ecchymosen durchsetzt.
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Epikrise. Dass diese colossale Blutcyste seit vielen Jahren bestand,
dafiir sprechen mehrere Umstinde. Patient litt nach Mittheilung seiner Angehd-
rigen seit seiner Jugend an Unterleibsbeschwerden, die theils in erschwerter Ver-
davung und trigem Stuhlgang, theils in wirklichen peri{onitischen Zufillen, theils
in sogenannten Héimorrhoidalbl‘ut'ungen bestanden.  Diese Beschwerden erkldren
sich hinreichend aus dem Drucke, den die Geschwulst theils auf den Dickdarm,
dessen Colon ascendens zum Theil unter ibr verlief, theils aof die Blutgefisse des
Unterleibs ausiibte vnd dadurch zu Stauungen,” Hyperiimien und schleichenden Ent~
ziindungen Veranlassung ‘gab. Ebenso spricht die innige Verwachsung der Cyste
mit den meisten Organen des Unterleibs, sowie - die. Schrumpfung der Milz und
linken Niere und die compensatorische Hypertrophie der rechten fiir das Vorhan-
densein eines seit lingerer Zeit bestehenden Druckes und der dadurch hervor-
gerufenen Reaction. )

Trotz ihrer Grisse scheint die Geschwulst in friiherer Zeit ganz iibersehen
worden zu sein. - Auch im Jahre 1862, als ‘ich den Kranken an Gangrin des
rechien Mittelfingers behandelte, erfubr ich nichts von derselben, da der Kranke
stets ausser dem Bett war und keine Stérung von Seite der Unterleibsorgane da-
mals eine nibere Untersuchung veranlasste. Erst im Jahre 1864 fand -ich sie
zufdllig.  Damals hatte die Geschwulst schon die Grisse eines Mannskopfes, musste
ihren Ursprung “daher von lange her datiren. Die Prominenz des Leibes galt,
scheint es, immer als ein Zeichen von Fettleibigkeit. — Fiir das lange Bestehen
der Geschwulst spricht aber ganz besonders noch die aussergewdhnliche Dicke der
Cystenwand, -die 8—9 Mm." betrug.

.Noch weniger bestimmt als iiber die Zeit ihres Bestehens, vermag ich mich
{iber den Ursprung der Geschwulst auszusprechen. Ihre innige Verwachsung mit
der Milz, die atrophische Beschaffenheit derselben, der Inhalt der Cyste — Blut,
besonders aber weisse. Blutkirperchen in Ueberzahl — lassen an eine Entstehung
von der Milz aus denken. Wie bereits erwihnt, soll Patient als Knabe schwere
Arbeiten verrichtet, inshesondere schwere Lasten gehoben und sich dabei in einer
Seite weh gethan haben. Ob damals vielleicht eine Ruptur der Milz 'eingetreylen,
die ausgetretene Pulpa abgekapselt und- so pach- und nach die Cyste gebildet
worden ist? Es steht nichts im Wege, sich den Riss in der Milz nur klein zu
denken, so dass die Reaction nur eine missige, das Leben nicht bedrchende war.
Erst nach Jahre langem Bestehen erreichte ‘die Geschwulst ihre zuletzt vorhandene
Grosse. - Nach Bamberger ist freilich bisher kein Fall bekannt, dass eine Rup-
tur der Milz nicht letal geendet habe; doch leugnet er die Méglichkeit nicht.

Unter der grossen Blutcyste fand sich noch eine kleine mit eiterihnlichem
Inhalte; leider wurde weder die Wandung, noch der Inhalt derselben einer ge-
naueren Untersuchung unterworfen und fehlt es daher an einer niheren Bestim-
mung der Beschaffenheit derselben. Moglicherweise war sie cbenfalls friiher eine
Blutcyste, deren Inhalt sich pach und nach in eine “eiteribnliche Flissigkeit um-
gewandelt hat; oder sie bildete sich im Verlaufe der Zeit unter den vielfach reci-
divirenden Peritonitiden, als eine Art abgesackien Exsudats,

Wie bereits erwihnt, warden in der Cystenwand keine Gefisse, weder capil-
lirer noch anderer Art gefunden. Freilich wurde nur eine kleine Partie der
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Cystenwand untersucht und es ist immerkin mdglich, dass dieselbe an einer oder
der anderen Stelle von Gefissen durchzogen wurde. Es wire soast kavm erkldr-
lich, wie der Inhalt der Geschwulst, Blut mit Ueberschuss von weissen Blutkdrper-
chen, in flissigem Zustande erhalten worden wire, wenn nichbt dieser Inhalt durch
Gefdsse in lebendiger Wechselwirkung mit dem Gesammtorganismus gebheben wire.
Die aussergewihnliche. Menge von weissen Blutkérperchen (approximativ 1:30)
ldsst an eipen Zusammenbang wmit der Milz denken, deren Pulpa sowohl, als be-
sonders die Milzvene bekanntlich ebenfalls iiberreich an weissen Blutkbrperchen
sind. Es liesse sich denken, dass bei der grosstentheils geschrumpflen Milz die
blutigste gleichsam ein Reservoir fiir das von derselben nicht geniigend aunfgenom-
mene und umgewandelte Blut gewesen ist.

Es iist hochst wahrscheinlich, dass die Cyste nicht gleich bei ihrem Entstehen
die zuletzt gefundene Grisse mit ibrem reichen Inbalt hatte, besonders spricht die
Dicke der Wandung fiir ein allméhliches Wachsthum. Ihr Husserer serbser Ueber-
zug ‘stand -in- vielfachster Bezichung zu den umgebenden gefissreichen Eingeweiden,
daher ibr Material genug zur Dickenzanahme der Wandung geboten wurde. Dass
etwd die lonenfliche der Cyste das Blut ausgeschieden hat, #hnlich wie bei dem
Himatoma. durae mateis aus den Fibrillenablagerungen derselben das Blut ergossen
wird, daran ist in anserem Falle micht za denken; dss Hamatoma durae matris
bat bekanntlich grosse und dimnwandige Capillaren, welche zerreissend die Blat-
ansammlung bedingen; die Cystenwand unseres Falles batte aber keine Capiliaren;
uod wenn, zngegebenermaassen, wirklich einige Geféisse in’s Innere gingen, so wa-
ven dieselben jedenfalls viel .zn selten und von zu geringem Kaliber, wm eine so
bedentende Bluimasse (4—5 Maass) zu ergiessen.

Die Folgen, welche die sich im Abdomen entwickelnde Geschwulst aaf die
Eingeweide desselben, ja, auch auf die der Brust herbeifiibrte, sind moancherlei. —
Zundchst wurde der absteigende Dickdarm comprimirt und wenn auch keine hoch-
gradige Stenose, doch immerhin eine bedeutende Behinderung in der Function des
Darms gesetzt, welche sich bis auf den Magen fortsetzte und das ganze Gebiet
der chronischen Verdauungsstorungen umfasste. — Die Compression betraf ferner
die linke Niere, welche grossentbeils geschirumpft war; ihre Function hatte die
um das Doppelte vergrosserte rechte Niere ibernommen. — Von der bedeutenden
Atrophie der Milz und ihrer Functionsstérung wurde bereits gesprochen, — Der
Druck, welchen die sich stets vergrdssernde colossale Geschwulst auf die Circu-
lationsorgane des Udterleibs ausiibte, fihrte zu Stauungen, Hyperimien, chronischen
Entzindungsprozessen, daher die Verwachsung der meisten Eingeweide untereinander
und die mit der Cyste. Es wurde dadurch eine Depravation des Organismos her-
beigefihrt,. welche sich. auf verschiedene Weise bemerkbar machte. Die Leber ging
eine hochgradige Fettdegeneration ein, wobei freilich nicht angegeben werden kann,
wieviel davon auf Bechqung des chronischen Alkoholismus zu bringen ist; das
Berz begann ebenfalls feitig zu- degeneriren. Die Aorta zeigie atheromatdse Ent-
artung. — Die Lungen waren in ifiren Excursiones durch die bedeutende Ge-
schwalst des Unterleibs behindert, sie befanden sich in einem Zustand chronischer
Congestion, als deren Ausdrack die ‘bedeutende Melanose beider gelten kann.
Diese Congestion. fiihrte auch zur chbronischen Bronchitis und chronisch katarrha-



142

lischen Poeamonie wit dem selieneren Ausgang inm Abscess- (Cavernen-)Bildung.

Bei lingerer Dauer des Prozesses wire das pnewmouniscbe Exsudat die kisige Um-

wandlung eingegangen, wozu bereits der Anfang gemacht war; wir hitten dann-
nach friherer Adffassung eine -infiltrirte Tuberculose mit Cavernenhildung vor uns
zu selien geglaubt. — Eide hinzugékommene Pleuritis machte durch Compression

der noch. functionirenden Reste der rechten und collaterales Qedem der finken

dem Leben ein Ende. ‘

Ich komme zum Schluss boch auf einen interessanten Befund in der Leiche,
anf den ich bereits oben aufmerksam gemacht, zuriick. Im Jahrgaog 1862 der
Memorabilien 'von Betz, No. 10. S. 221, hatte ich einen Fall von Gangrina spon-
tanea, der unsern Patienten betraf, ausfiibrlich mitgetbeilt und erlaube mir doraus
das Weseritlichste hier zu recapituliren. )

Patient hatte plotalich. ohne alle #ussere Veranlassung schwarze Flecken vod
Streifen an der rechten Hand bekommen; die wieder verschwanden; es kam auch
zur Bildung von bluthaltigen Blasen. Wenige Tage daraaf wurde -usiter den beftig-
sten Schmerzen der rechte Mittelfinger bliulich, kalt, bedeckte sich mit Blasen,
nach deren Eroffnung der Finger als gangrinds erkannt wurde: Wihrend die zwei
vorderen’ Phalangen mumificirten und die Gangriin sich an der ersten begrenzte,
wurde auf einmal nach Verlauf von weiteren 8 Tagen auch der Zeigefinger in.
seiner ersten Phalanx plétzlich gangrinds. — Darch Auwendung des permanenten
warmen Wasserbades beschrinkte sich die Gangrin; der rechte Mittel(inger, dessen

“erste Phalanx in ziemlicher Ausdehnung blossgelegt war, wurde exarticulirt, vom
Zeigefinger konnte selbst ein Theil dér Nagelphalanx erhalten werden.

" Ich hatte damals den Prozess wegen des urplStzlichen Aunftretens der Gan-
grin, wegen der damit Verbundenen furibunden Schmerzen, wegen .des veraus-
- gehenden Erscheinéns- von schwarzen Blasen und Flecken fiir einen "embolischen
erklsrt, der. Anfangs -die Capillaren der Hand, spifer die Digitalarterien des Mittel-
und Zeigeﬁngers betraf. Als Quelle dieses embolischen Prozesses nahm “ich einen
atheromatésen Zustand der Aerta an und zwar schlgss ich daraaf theils aus der
Abwesenheit einer ‘Endocarditis, als der biufigsten Quelle” embolischer Prozesse,
“theils aus der Erfahrumg, dass atheromatise Prozesse bei chronischem Alcoholis-
mus- sehr- hinfig vorkommen, - Unterstitzt wurde diese Aasicht durch die Schwiche
des Herzohres “und der HerztSne. ~Rigide Arterien waren freilich rpicht vorhanden,
auch sprach das Alter von 36 Jahrem nicht sebr fiir diese Vermuthung:

Die Section,” welche 7 Jahre nachi-jenem Ereignisse gemacht wurde, bestitigte
die Richtigkeit der Diagnosé. Wie oben bereits mitgetheilt, fand sich ‘in der Mitte
der Aorta oberbalb der Klappen eine ovale verticfte Stelle, an’ welcher ein Sub-
stanzverlust nachgewiesen werden konnte, indem die Intima fehlte; ein zackiger
Rand um den Substanzverlust enthielt noch Reste eines Atherombreies. Es uoter-

- liegt. keinem Zweifel, dass Molecule desselben zu den copilliren Embolien Ver-
anlassung gaben, denen die schwarzen Flecken' und Blasen ibre Enistehung ver-
dankten, wahrend grossere Brockel die Digitalavterien verstopfien uwnd zur Gangran
fithrten.



