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7) dass tier Antbeil an Gef~issen sich vorza~,sweise nach dem 

Antheil an Bindegewebe richtet, dass im eigentliehen Geschwulst- 
gewebe nut ein geringer und vorzugsweise nur in den ~tlsserell mit 
der Uteruswand in Verbindung stehenden Theileu auftretender ist; 

8) class diese Neubiidungen bald umschriebene, knollige Ge- 
wliehse; bald wandstlindige breitere Auflagerungen biiden; 

9) dass der Bestand tier Schwangersehaft oder katameniale 
Reize auf ihre Bildung Einfluss haben; 

10) dass sie je naeh ihrer festeren oder loseren Verbindung 
mit der Uteruswand aueh klinisehe und gyniikologische Bedeutung 
erlangen kiinnen, abgesehen yon einer mtiglichen Sttirung tier 
Sehwangerschaft tiberhahpt. 

Erkltirung der Abbildungen. 
Tar. I. Fig. ! - - 5 .  

Siimmtliche Bllder sind bei durchschnittlich 300facher Vergriisserun$ sezeichnet. 
Fig. I.  lsolirte Zellen der Geschwtilste. Deciduazellen. 

Fig. 2. huftSsung eines Bindegewebsbalkens in ein Zeilenlager. 
Fig. 3, Umrandung einer Decidualiieke. 
Fig. 4. Zapi'en in die Lficken hereinwachsend, yore Balkenwerk ausgehend. 
Fig. 5. I)eclduazetlengewebe in etner l, llcke an einen Balken anstossend. 
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Zur Sy/~desmologie des Kehlkoples nebst einigen Bemer- 
kungen zur Diagnose und Behatldlung der Liihmunget~ der 

Glottiserweiterer. 
Von Dr. Max B r e s g e n ,  

hssi~tenza~.zt fiir La,'~'ngoskopie und Rhinosl(opie tles Uerra Prof. Dr. $ t o e r li in Wien. 

(tlierzu Tar. ll .) 

Nachstehend gebe ich die Beschreibung zweier Btinder, die sich, 
das eine sis paariges, das andere als unpaares unsymmetrisehes 
Band, an zwei verschiedenen Kehlkilpfen vorfinden. 

Den einen Kehlkopf erhielt ich aus dem hiesigen Sectionsin- 
stitut. Ieh hatteaa demselben zum Zwecke der Demonstration in 
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den Vorlesungen des Herrn Professor S t o e r k  die Musculatur zu 
pr~parireo. Bei dieser Gelegenheit stiess ich bei Freilegnng des 
Muse. arytaenoideus transversus auf das fragliche BSnderpaar. 
Dieser Kehlkopf hat vor Entfernung des' Musculatur ausser Herru 
Professor S t o e r k  noch Herrn Prosector Dr. Z u e k e r k a n d l  hier- 
selbst vorgelegen. 

Der zweite Kehlkopf wurde mir yon let-z|,em Herrn in libe- 
ralster Weise zur Veri~ffentlichung zur Verf~lgung gestellt. 

Die Zeiehnungen sind s~immtlieh in natiirlicher Griisse yon 
Herrn Dr. Ju l ius  t t e i t z m a n n  hierselbst mit gr~isster Pr~ieision atts- 

gefiihrt. 
Betrachtet man den zuerst genannten Keblkopf vou seiner 

Vertebralfliiehe (Fig. 1), so sieht man tibet" die pharyngeale Fl~iche 
des Musc. arytaenoideus transversus beiderseits von den Cartilag. 

arytaenoid, ein circa 2 Mm. breites weisses Batld zur hinteren 
Flltehe des Crieoidknorpels ziehen, nnd zwar genau im Vorlaufe der 
Ansatzlinie des Muse. crieoarytaenoideus posticus. 

Das Ligament der reehten Seite ist um 4 Mm, k(irzer als das 
linksseitige, gerechnet von seinem oberen Ansatzpunkte bis zum 
oberen Rande des Crieoidknorpels. In Folge dessert findet man 
auch den Aryknorpel rechterseits ganz naeh hitlten iibergebogen, 
und das Band straff gespannt. Dieses letztere sender ein kleines 
Segment an den Santorini'schen Knorpel, wie dies deutlieh Fig. 2 

nod 3 zeigen. 
Linkerseits inserirt sich das Ligament nur an den Aryknorpel, 

geht aber bis zum Gelenk zwischen diesem und dcm Santorini'schen. 
Beiderseits findet am Crieoidknorpel die Insertion stats, so zwar, 

dass reehterseits das Band nut bis zum zweiten Viertel yon oben, 
linkerseits bis zur H~ilfte der Hiihe des Cricoidknorpels verfolg- 

bar ist. 
Der linke Aryknorpel ist relativ wenig in seinen Bewegu~gen 

behindert; wohingegen der rechte ein Bedentendes seiner Bewegungs- 

fiihigkeit eingebiisst hat. 
Des~entspreehend werden wohl im Leben auch Erseheinungen 

von Seiten der Glottis vorhanden gewesen sein. Wenigstens liisst 
die Situation der Glottis (Fig. 4), die der sog. Leiehenstellung 
keineswegs entspricht, den Schluss zu,  dass eine normale Stimm- 
bildung wahrscheinlieh nicht bestanden hat, und falls man auch dies 
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annehmen wollte, dtirfte die Respiration und insbesondere die In- 
spiration doch wesentlieh behindert gewesen sein. Die so~. Glottis 
respiratoria ist lest geschlossen; der rechte Ar~,knorpel ist um ein 
Bedeutendes hinter den linken getreten. Leider war es mir trotz 
vielfacher Bemiihung nicht miJglicb, den Namen des ehemaligen In- 
habers des beregten Kehlkopfes ausfindig zu machen. Es w~ire in- 
teressant gewesen, zu erfahren, ob und welcherlei Erseheinungen 
yon Seiten des Kehlkopfes sieh w~ihrend des Lebens geltend ge- 
macht h~itten. Jedenfalls ist es mehr als wahrscheinlich, dass der 
rechte Ar~.cknorpel nur wenig aus~iebige Bewegungen hat machen 
ktinnen, so dass man bei Untersuchung mit dem Kehlkopfspiegel 
bei Stellung der Oifferentialdiagnose sicherlich der Miiglichkeit einer 
Liihmung hlitte Erwlihnung thun miissen. 

Es diirfte hier am Platze sein, der Abhandlung yon Riegel  1) 
Erw~hnung zu thu/~. Er beschreibt einen Fall yon doppetseitiger 
L~ihmung des Musc. cricoarytaenoideus posticus, bedingt durch Ver- 
~nderungen, die die beiden Nervi recu~'rentes durch schrumpfendes 
Bindegewebe erlitten hatten. Sieherlich ist man, hlls derartige 
Falle,. wie der oben yon mir beschriebene, mehrfach sich finden 
sollten, nicht nut berechtigt, sondern sogar verpfiichtet, bei behin- 
defter Function der Glottiserwcitcrer, nachdem eine Liihmung dutch 
primate Destruction der Nerven m~d M~skeln ausgeschlosset~ wet- 
den kann, an ein mechanisches Hinderniss im Sinne meiner Beob- 
achtung zu denken. In einem solchen Falle wiire durch einfache 
Durchschneidung tier abnormen Bandmassen die Functionsf~higkeit 
der Muskeln wieder herzustellen. 

Die Gestalt der beiden hryknorpel ist im vorliegenden Falle 
g~nzlich yon einander verschieden (Fig. 2 und 3). Der linke zeigt 

ein vollkommen normales Verhalten; desgleichcn der Santorini'- 
sche dieser Seite. Dahin~gegen weist der rechte Aryknorpel in der 
Mitre seiner H(ihe eine nahezu reehtwinkelige Kniekung nach hinten 
auf. Dementsprechend ist auch der hierher gehiJrende Santorini'- 
sche Knorpel nach hinten gerichtet. 

Die mikroskopische Untersuehuug der Musculatur des Musc. 
cricoar)taenoideus posticus ergiebt ausser sehr vereinzelt einge- 
streuten Fetttriipfchen keine Ver~nderung seinec Structur. 

~) Dr. Fl-a n z R i e g el, Ueber die L/ihmung der Glottiserweiterer. Berliner klinische 
Woehenschrift 1873. No, 7, 
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Der zweite Kehikopf (Fig. 5) weist ein unsymmetrisches un- 
paares Band auf. Dasselbe zieht mit breiter Basis diagonal vor 
dem Muse. thyreohyoideus sinister her yon dem oberen inneren 
Insertionspunkte am Zungenbein zum unteren ausseren desselben 
nut Thyreoidknorpel. 

Der genannte Muskel ist um 5 Mm. gegen den gleichnamigen 
der rcchten Seite verkiirzt. Das Zungenbein liegt linkerseits ganz 
vor die Cartilago thyreoidea gesehoben, so dass diese letztere mit 
ihrem oberen Bands fast denjenigen des Zungenbeins erreieht. Der 
Thyreoidknorpel zeigt an der l)ruekstelle geringe Verdtinnung und 
Abplattung. 

Was nun die Bildung des beschriebenen paarigen Bandes be- 
trifft, so wiire es nicht undenkbar, ja sogar wahrseheinlieh, dass 
dassetbe sin dutch Anh~iufung yon Sehnenfasern in der Faseie des 
Muse. arytaenoideus transversus zu Stands gekommenes Ligament 
"ist. Es wlire deshalb wohl mtiglich, dass man bci genauerer 
Untersuchung hliufig, wie aueh bei anderen Faseien, in der eben 
~enannten verdiekte ligamenttise Streifen fltnde, die sich dann in 
vereinzelten Fallen zu einer so bedeutenden Stlirke, wie im vor- 
liegenden Exemplare entwickeln. 

Beztiglieh der Ursache der Entstehung der bier beschriebenen 
B~nder, glaube ieh, kann man in beiden Fallen aus den gesammten 
Verlinderungen der Knorpel und Weichtheile wohl mit Sieherheit 
den Sehluss ziehen, dass sine Acquisition durch pathologische Pro- 
ze~,se auszuschliessen ist, dahingegen beide Erseheimmgen als an- 
geborne betrachtet werden mtissen. 

E r k l g r u n g  d e r  A b b i l d u n g e n .  
Tarsi IL 

Fig. 1. Kehlkopt: ~on der Vertebralfl~ehe nach Pr~iparation der Maskeln. a a d a s  
paarige Band. b rechter Aryknorpel mit dem Santorini'schen. e Musc. 
arytaenoideus transversus, d Masc. erieoarytaenoideus posticus, e Epiglottis. 
f. Zungenbein. 

Fig. 2 u. 3. Dasselbe naeh Entfernung des Muse. arytaenoideus transversus. Fig. 2. 
gerade yon hinten, Fig. 3. yon der rechten Seite. Bezeichnung wie bei Fig. I. 

Fig. 4, Die Glottis desselben Kehlkopfes. Bezeiehnung wie vorhin. 
Fig, 5. Zweiter Kehlkop[ yon rome. g Muse. thyreohyoideus sinister, f Zangen- 

bein. h Unpaares unsymmetrisches Band. i Gartilago thyreoidea, k Car- 
titago cricoidea. 1 Cornu medium der Sehilddriise. 


