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Fig. 8. Zerkl/iftung der Grundsubstanz des Gehirns bei acuter Leberatrophie. 
(Phosph0rvergiftung). Man sieht vorerst das KSrnlgwerden der Grundsub- 
stanz, dann die Furchung derselben zu fast gleichgrossen Kuge]n. Wo die 
KSrnchen v011ig verschwunden, die Kugeln zu einer glatien un!fo1"men Masse 
verwaudelt Sind, erkennt man Coneeatrische Schichtung derselben. Zwischen 
eingelagert finden sich hier und da Ganglienzellen uud LymphkSrper. 

Sammt]iche Figuren sind gezeichuet nach einem Hart n ack'schen Mikroskop 
mit Ocular lll, System Vll durch Herru Dr. O elIer, Asslstent der Au8enk]iuik.' 

Vo 

Anatomische Untersuchungen i ber Hodentubereulose 
(Phthisis testis). 

(Aus dem pathologisch-anatomischen Institute in Heidelberg.) 

Von Dr. J a s t u s  G a u l e .  

(llierzu Taf. u 

Die neuere Literatur tiber die Hodentuberculose handelt aus- 
schliesslich von dem Vorkommen mid den n~heren Verh~ltnissen 

von KnDtchen, die als Hodentuberkel bezeichnet werden. Die tlbri- 
geu bei dieser Erkrankung sich findenden pathologiseh-anatomischen 
Ver~nderungen bat man theils als Erscheinungen der regressiven 
Metamorphose dieser KnStchen, theils als mehr oder weniger zu- 

f~llige Complicationen erkl~iren zu kt3nnen geglaubt. Soweit nun 

Beschreibungen yon Specialf~illen vorliegen, weichen die Schilde- 
rungen der Hod entuberkel, welche darin geliefert werden, ziemlich 

weit yon einander ab. Es s i a d  indessen zwei Darstellungen, die 

yon der Genese und Beschaffenheit der Hodentuberkel gegeben 
wurden, welehe sich in der Literatur vorzugsweise Ansehen ver- 

schafft haben, und die die Grundformen bilden, auf welche die 
tlbrigen Autoren die von ihnen gesehenen F0rmen zurtickfUhren. 
Die eine Darstellung rUhrt yon V i r c h o w  i) her, welcher den Hoden- 

tuberkel stets aus kleinen, grauen, durchscheinenden Kn~tchen, die 
in ihrer histologischen Structur dem Miliartuberkel der Ubrigen 
Organe  gleichen, hervorgehen sah. Die grDsseren im Hoden vor- 

1) Dieses Archiv Bd. XV. S. 264 u. Die krankhafiell Geschwiilste Bd. IL S. 684. 
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kommenden Knoten entstehen nach ihm durch Confluenz oder Con- 
glomeration dieser kleincren Kngtchen. R i n d f l e i s c h  ~) dagegen 
schildert als Hodentuberkel grgssere k~sige Knoten yon rundlicher 
Gestalt, welche in der ReBel zu mehreren beisammen sitzen, sp~iter 
confluiren und dann einen einzigen Knoten yon sehr unregelm~issi- 
ger, h~ckriger oder ver~stelter Configuration bilden. Solche Kno- 
ten gehen, nach R i n d f l e i s c h ,  nicht aus grauen miliaren Kntit- 
chert hervor, ja R i n d f l e i s e h  bestreitet sogar das Vorkommen yon 
miliaren Tuberkeln im Hoden ganz und gar. 

Als zur Bildung dieser Knoten filhrend betrachtet R i n d fl e is e h 
vielmehr einen Prozess, den er an ihrer Peripherie beobachtet hat 
undde r  im Wesentlichen darin besteht, dass successive eine reich- 
liche Vascularisation, iuterstitielle Zellenwllcheru[)g und fibrtise Meta- 
morphose des neugebildeten Gewebes eintritt. Die fibrtise Textur 
herrscht in dem Knoten selbst vor, so lange noch nicht die kltsige 
Metamorphose vollstiindig eingetreten ist. 

Es ist offenbar, dass die Virchow'sche und die R i n d f l e i s e h -  
sche Schilderung sich nicht auf dasselbe Gebilde beziehen lessen 
und so hat sich, da sich das Bedtirfniss einer Unterseheidung gel- 
tend machte, der Usus herausgebildet, yon Hodentuberkeln im Sinne 
V i r e h o w ' s  und yon Hodentuberkeln im Sinne R i a d f l e i s c h ' s  zu 
reden. 

Ueber die Frage, welcher Zusammenhang zwischen den beiden 
so verschiedenen Formen der Hodentuberkel existire rind ob nieht 
ein gesetzmlissiges Verhalten der Ubrigen gleichzeitig mit den Kntit- 
then im Hoden vorkommenden pathologisch-auatomischen Veriinde- 
rungen bestehe, hat meines Wissens bis jetzt Nicmand eine Unter- 
suchung angestellt. 

Vom historischen Standpunkte aus ist leicht verst[indlich, wie 
sieh eine derartige Sachlage ausbilden konnte. Die Chirurgen son~ 
derten seit Astl .  C o o p e r  ~) eine Gruppe von Hodenerkrankungen 
von den tibrigen ab, die sie, yon Anschauungen ausgehend, die ja 
bekannt sind, als Hodentuberculose bezeichneten. Ftlr den pathol. 
Anatomen erwuchs damit die Aufgabe, die Verltnderungen zu unter- 

l) R i n d f l e i s e h ,  Handb. der pathol. Gewebelehre. S. 480. 2. Aufl. 
a) Sir h. C o o p e r  spricht in seinan Obsarv. on the structure and diseases of 

the testis noah nicht yon Hodentubarculose , er schildert abet die Krankheits- 
arscheinuflgen sehr pr/icise in dem Capital ,,ScrofulSse Entziiadung" S. t Sl, 

Arohiv f. pathol. Anat. Bd, LX1X. Hit.l, 5 
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sucben, welche d i e se r  Erkrankung zu Grunde lagen. So lange nun 

in d e r  pathologisehen Anatomie Alles das, was wir heute als k~tsig 

bezeichnen, fUr  t~bercullls galt, bezeichnete m a n  einfach die im 
Hoden vorkommenden kitsigen Massen als Tuberke/. Die Meinungs- 
verschiedenheit der ~llteren Beobacbter bezieht sich daher nut aaf 
die Frage, ob diese k~isigen Massen innerhalb der Samenkanlilchen 
oder zwisehen denselben gelegen seien. C a r s w e l l  ~) und H e a t h  ~) 
behaupteten das erstere, Cu r l i  n g 8) und A .  C o op e r 4)  waren der 

Ansicht, dass sowohl innerhatb als ausserhalb der Kan~ileben tuber- 
cultise Materie abgelagert wiirde. 

v. He r f f a )  - hatte tiber dieses Lagerungsverhitltniss bereits ziem- 
Itch richtige Vorstellungen gewonnen, auf d i e  ich sp~ter zurtick- 
kommen werde, 

Das Iateresse an den Lagerungsverhlilttiissen nahm jedoch ab,  

als man erkannte, class die Bildung ki~siger Massen dorcbaus nieht 
charakteristisch for tubercatiise Erkrankungen set. Denn nachdem 
nun YOn Vi re ;bow das miliare , graue Kni~tchen als das  wirkliche 

S(lbstrat der Tuberculose bezeichnet worden war, handelte es sich 
zun~ichst darum, bet denjenigen Erkrankungen des Hodens, die man  

ftir tubereullis hiel t ,  dieses Substrat der Tuberculose aufzufinden, 
V i r c h o w  ~ selbst War derers te ,  dem dies gelang, und der darauf- 

hin die Ansicht aussprach, dass diese kleinen grauen Kntitchen, die 
er beobachtet hatte, dem Hodentuberkel stets vorausgingen. Diese 
Ansicht von 'Vi  r chow wurde untersttitzt dutch eine Untersucbung 
yon D e m m e ~ ) ,  Welcher in F[illen sowohl yon aeuter wie yon 

ehronischer Hodentuberculose die grauen miliaren Knlltchen vor- 
fand. Nachdem aueh n0ch yon S c h m i d t S ) ,  V i l l e m i n  ~ u. A. 

l) Carswel], Pathol. Anatomy. PI. II. Art.: tubercle. 
~) Heath, Transact. of the Path. Soc. London 1858. Vol.]X, p. 308, pl.X. 

Fig. 5 u. 8 (s. Virchow a. a. O. S. 686}. 
a) Curling, A praet treatise on the diseases of the testis etc: p. 323 u. f. 
4) S, A, Cooper, a s . O ,  8,154 u,f. u, S. 98u. f, 
5) v. Her f f ,  Ueber Tuberkelablag. u. den gutartigen Schwsmm des Hodens. 

Inaug.-Abhandl. Giesseo i855. 
6) Dieses Archiv Bd. XV. S. 264. 
~) Dieses Archly Bd. XXII. S. 150 u, f. 
8) S c h m i d t ,  De tnbercu[osi lestis atque Orchitide tnberculosa, lnau6.-Diss. 

Berol, i861.  p. 3 | .  
9) Yillemin~ [)u Tubercule etc. Paris |862: p. 27. 
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derartige Falle publicirt worden waren, stellte V i r chowl )  in sei-~ 
nero Werke ~iber die krankhaften Geschwtllste die Lehre dahin feet, 
dasses  zwar zwei Formen yon Hodentuberculose @be, yon denen 
die eine primer im Nebenhoden, die andere prim~ir im Hoden auf- 
trete, dass aber bei beiden Formen im Beginne der Erkrankung 
miliare, ~raue Kn0tchen vorhanden seien. 

R indf le i seh  dagege, fend bei einer Anzahl yon Fallen, die 
er uatersuehte, diese miliaren grauen KnStchen nieht, sondern jene 
gr~sseren Knoten, die er zuerst genauer beschrieben hat, in der 
Weise, wie ieh es oben reprodueirte. Da nun such er von der 
Ansieht ausging, class sieh die Ubrigen F~ille yon Hodentubere,lose 
ebenso verhielten, wie die von ihm untersuehten, so bestritt er des 
Vorkommen yon miliaren Tuberkeln im Hoden') und bezeiehnete 
die yon ihm gefundenen Knoten als Hodentuberkel. Naeh dem 
Erseheinen des Buches yon R i n d f l e i s c h  i s t  jedoeh yon einer 
Reihe voa Beobaehtern eonstatirt worden, dass es in der That eine 
disseminirte Miliartuberculose des Hodens giebt, so yon Bi rch-  
Hirschfelda),  Friedl~inder+), HeringS), Nepveu+), NicaiseT), 
Tizzoni  und mira). Daher hat denn such Koehe r  9) in seinen 
,,Krankheiten des Hodens, Nebenhodens und Samenstrangs" sieh da- 
hin ausgesprochen, class der Tuberkel im Hoden sowohl in Gestalt 
tier miliaren grauen Kn~tchen, wie in Gestalt gr~sserer, fibres 
k~siger Knoten vorkomme. 

So hat denn die anatomische Untersuchung dazu gefUhrt, zu 
erkennen, das ses  sieh bei der Hodentubereulose nieht um einen 
einfaehen Prozess handelt, sondern um versehie,letre Vorg';Jnge, die 
zu durehaus ,n~ihnlielien patholosischen Produeten flthren. Man 
hat nun his jetzt weder herausgefunden, was diesen verschiedenen 

l) Y i r chow,  Die krankh. Geschw/ilste. Bd. 11. S. 654. 
~) R i n d f l e i s c h ,  s. a. O. S. 480. 
t) B i r c b - H i r s c h f e l d ,  Archly ffir Iteilkunde. Jabr$. 1871. 8 .556.  
4) F r i e d l t i n d e r  in Samml. klin. Vortr/ige. Ueber locale Tubercnlose. i873. 
s) H a r i n g ,  Histologische und experimentelle Studien fiber die Tuberculose. 

Berlin 1873. 
s) Nepveu ,  Contribution h I'dtude des tnmeurs du testicule. Paris. 2. kotl. 1875. 
7) N i c a t s e ,  Gazette mddic, de Paris. 1873. p. 437. 
e) Oieses Archiv Bd, LXIII. 
9) K o c h e r  in P i t h a - B i l l r o t h ,  Handb. d. allgem, u. spee. Chirnrgie. Bd. 3. 

'2. Abtb. 7. l,ief. 2. ll~ilfie. $. 272 u. f. 
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Vorglingen Gemelnschafllicbes zu Grunde liegt, noch hat man 
andererseits sich entsehliessen klinnen, dieselben yon einander zu 
trennen; man bezeiehnet eben bcide hrten vo~ pathologischen Pro- 
dueten, trotz aller anatomischen Versehiedenheit, mit dem gleichen 
Namen als Hodentuberkel. 

Wie schwer es fibrigens wird aueh in den Rahmen einer 
solchcn Duplicit~it die anatomisebcn Befunde bei der Hodentuber- 
euiose einzureihen, zeigt die Darstenung, welche K o e h e r  1) yon 
dem pathologisch-anatomiscben Verhalten tier Hodcntubcrculose giebt. 
Er nimmt zun~ichst die dem Virchow'schen Schema entsprechende 
Form an. Sodann unterscheidet er unter den Fiillen, die sich naeh 
seiner hnsicht dem Rind f l e i s eh ' s chen  Schema einftigen, zwei 
Unterformen. Die eine beginnt primltr im Itoden, die andere secun- 
diir nach vorausgegangener Nebenhodentubereulose. Bei der pri- 
mliren Hodentubereulose treten in der  Regel einer oder wenige 
haselnuss- his nussgrnsse Knoten auf. 1st das ganze Organ er- 
krankt, so erscheint es als ein sear hatter Kiirper mit entwedcr 
ziemlicb homogener Schnittfliiche oder iifter unregelmltssigen Zeieh- 
nungen auf dem Durchschnitt. In anderen Fiillen liegt nut ein 
derber, fiber die Oberfliiche vorragender Knoten von einer grau- 
riithliehen Raadzone umgeben in dem sonst gesunden Hoden- 
parencbym. Bei der secundiiren Itodentubereulose kann das Bild 
ein iihnliches sein, ist aber naeh K o e h e r  in tier Rcgel ein anderes. 
Es finden sich nehmlich entweder multiple harte, kuglig vorragcnde, 
kleine Kni~tchen in dem iibrigen gesnnd aussehenden Hodenparen- 
cb)'m disseminirt eingelagert oder die tubereulijse Infiltration rtiekt 
in geschlossener Phalanx als harte, ganz kleinknollige, aber zu- 
sammenhiiogende Masse in alas Rate testis vor. 

Den Zusammenhang dieser so verschiedenen Formen findet 
nun K o c h e r  in dem mikroskopisehen Verhalten, wie man cs auf 
Schoitteni die dutch die Peripherie der Affection gefilhrt sind, stu- 
diren kann. Dieses Ve,.halten entsprieht im Allgemeinen dem yon 
R i n d f l e i s c h  schematiseh geschilderten, und K o c h e r  nimmt wie 
R i n d f l e i s e h  an, dass dieser Prozess zur Bildung der gcscbilderten 
Affectionen ftihre nnd auch genCigend sei, deren Zustandekommen 
zu erklitren. 

J) llocber, a.a.O.S. 276u. f, 
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Bci diesem Stande der Lehre wird eine Bctheili~ung des 
Drilsengewebes an dem Zustandekommen der pathologischen Ver- 
ltnderungeo zur Erkl~irung nicht herangezogen. Es geht nach dem 
Schema an den Stellen, wo die tubercultiseu Ver~nderungen auftreten, 
zu Grunde, wiihrend es ill dem fibrigen Hoden gesund bleibt. 

Es ist aueh natiirlich, dass, sobald man die Hodentuberculose 
als ehle tubercultise Erkrankun~ ansah, bei den herrsehenden theo'  
retischen Auschauungen fiber die Localisation der Tuberculose an eine 
.wesentliche Betheili~ung des DrUscngewebes nieht gedacht wurde. 

Abet man muss sich erinncrn, dass die ~ltcren Autoren, welche 
znerst den Begriff der Hodentuberculose aufstellten, so namentlich 
C a r s w e l l  und C u r l i n g ,  yon einer Affection des Drtlsengewebes 
ausgingen. 

Wenn man ouch den Einwaud machen wollte, dass diese Auto- 
reu noeh nicht die ni~thigen Hiilfsmittel besessen hiitten, um tin 
derartiges Yerhiiltniss mit Sicherheit festzustellen, so wird man 
doch die genaueu Beobachtunge u v. l t e r f f ' s  gelten lassen mtissen, 
welcher sich fiberzeugte, dass die Samenkanlilchen sich in's lnnere 
der im Hoden vorkommendeu KniStchen fortsetzen, mit den dort 
befindlichen [liihlen communicircn und mit derselben gelben Masse 
erffillt sind wie diese. 

Auch Autoren, welche sieh auf den Standpunkt der interstitiel- 
leo Localisation der Tubcrculose stellen, betonen noch des Vor- 
kommeu und die Wichtigkeit der Affection der Samenkan~lehen. 
So sagt V i l l emin~) ,  dass sich zu den tubcreul0sen Kntltchen 
hliufig eine Eatztlndung des Epithels der Kan~lehen gesellt, welehe 
zur Bildung klisiger Massen ffihrt, die die Form des Tuberkels 
haben, aber zu ihm in keiner Beziehung stehen. Demme ~) giebt 
an, dass sich an dem tubereultisen Prozesse sehr frtlh das Drtisen- 
gewebe betheilige, indem eine katarrhalische Orchitis mit k~siger 
Metamorphose enlstehc, die  sehr viel zur Zerst0rung des Hodens 
beitrage. Neuerdings hat unter Anderen, auf die ich noch zurtlck- 
kommen werde, auch S t e i n e r  3) die Betheiligung der Samen- 
kanltlchen bei der Hodentuberculose hervorgehoben. 

1) V i l l e m i n ,  a. a. O. S. 27. 
2) D e m m e ,  a. a. O. S. 164. 
s) S t e i n e r ,  Untersuchungen u. s .w .  Im Archly f~r kiln. Chirurgie. Bd. t6.  

Hft. 1. 1874. 
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V i r c h o w  hat diese Prozesse in den Samenkanillchen, deren 
Vo,.handensein er sehr wohl kannte, einfach in ein anderes Kapitel 
verwiesen. Es sind dies fur ihn Prozesse, die wohl neben der 

Hodentube~'culose herlaufen k0nnea,  aber nicht ei~entlich mit ihr 

etwas Gemeinsehaflliches haben. So wie er kiinnen aber Diejeni- 
gen nieht verfahren, welche den Boden der slren~ anatomischen 
Classification verlassen haben nod um nicht yon dem hel'k0mm- 
lichen, ~.esentlieh aus klinischen Rilcksichten entstandenen Begriff 
der Hodentuberculose abzuweichen, Veritnderungen in diesen Be- 

griff einbezogen haben, die anatomisch genommen durchaus nicht 

tubereuliis sind. 
Eine genauere Durchsieht der in der Literatur beschriebenen 

F~ille lehrt nun,  dass ouch, wenn man die Veri'tnderungen des 

Drfisengewebes in die Lehre yon der Hodentuberculose einbeziehen 
wolltc, noeh wenig filr eine Verst~indigung fiber diese Erkrankang 

gewonnen w~ire. Ich habe, um dcutlich zu machen, in wie welt 
dos, was yon den einzelnen Autoren als Hodentubereulose beschrie- 

ben wird, untereinander tlbereinstimmt oder abweicht, 18 F~tlle at~s 

der Literatur in der Weise untereinander gestellt, dass die einzel- 
nen Spalten die Vcriindcrungen an je einem Ge~'ebselement des 

Hodens enthalten. So ki~nnen die einander correspondirenden Ver- 
~inderungen mit einander vergiichen werden und da ergiebt sich 

deno, dass dieselben yon dem gegenw~irtigen Standpunkt der Lehre 
aus durchaus nicht verstanden werden kiinnen. 

Es ist nicht einzusehen, wie z. B. die Kn(itchen, welche 

v. Her f f  im Fal]e l u. 2 der Tabelle, Her in~;  im Falle 11 u. 12, 

S a l I e r o n  im Falle 13, N e p v e u  im Falie 15 beschreiben, unter 

dos Schema yon Hodentuberkeln im Sinne R i n d f l e i s c h ' s  oder 
V i r c h o w ' s  gebracht werden ki~nnten. Selbst wenn wir die hea- 
tige Lehre yon der Hodantubereulose durch Einbeziehung der Ver- 

i'inderungen im Drilsengewebe nod d(,rch Aufstellen neuer Schemata 

ffir die Kniitehen erweitern wollten, wiirden wir bei dem Versuche, 

die in der Tabelle enthaltenen Fiille in die Darstellung einzureihen, 

doch immer mit einer grossen Schwierigkeit zu k~impfen haben. 
Diese besteht dario,  dass bei einer derartigen morphologischen 
Classification die Abweichungen der einzelnen Fitlle yon einander 

entweder ganz unbertieksichtigt bleiben miissen, oder dass das 
Schema ganz die fiir ein Schema doch so nothwendi~e Pr 
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verliert,  indem man es den einzelnen Abweichungeu anzupassen 
versucht. So ist es bereits Koehe r  ergangen bei der El~weitc - 
rung, die er der Rind fleisch'schen Darstellung der Hodeatuberkel 
gegeben hat, indem cr von dem Rindf le i sch ' schen  Schema zu- 
letzt nut den an dcr Peripherie dee verschiedenen Gebilde sich 
abspielenden Prozcss als charakteristisch beibeh~ilt. Ich vermag 
aber nicht einzusehen, worin, nach seiner Darstellung, dieser Pro- 
zess sich yon einer chronischen, interstitiellen Entztindung unter- 
scheidet, weshalb er  also charakteristisch sein soil. 

FUr das Verst~indniss wtirde Ubrigens durch eine derartige Er- 
weiterung des heutigen Standpunktes nichts gewonnen wet.den. 
Wenn wit statt 2 alsda~n 3 oder mehr Arten yon Hodentuberkeln 
h~itten und daneben noch eine Anzahl nieht tubereul~ser Veriinde- 
rungen in den Begriff Itodentubereulose einftihrten, so wilrden wit 
wahrscheinlich noch wcniger im Stande sein, uns eine Vorstellung 
yon der eigentlichert Natur dieser Erkrankung zu maehen, als jetzt. 
Und jetzt ist das Nebeneinanderbestehen der zwei verschiedenen 
Formen yon Hodentuberkeln doch schon riilhselhaft genug. 

Es ist daher klar, dass wit die Frage yon einem anderen 
Standpunkte aus in Angriff nehmeu and die Bereehtigung, die seit- 
her als Ilodcntuberculose bezeichneten F~ille als eine einheilliche 
Erkrankungsform zusammcnzufassen, selbst einer PrUfung unter- 
ziehen mllssen. Die Aufmerksamkeit ist in der That auch, nament- 
lieh in Frankreich, auf diesen Punkt gerichtet gewesen. Nepveu  
hat sich diese Frage gestellt. Die darauf geriehtete Ucberlegung 
zeigt abet, dass in der That auch die anatomisch versehiedenen 
Formen zusammengcht~ren. Denn erstens sind ihnen die klinisehen 
Symptome gemeinsam, und zwar sind die letzteren derart charakte- 
ristisch, dass im Leben die Diagnose Hodentubereulose ohne be- 
sondere Schwierigkeit gestellt werden kann. Zweitens eombiniren 
sieh die Ver~inderungen im Hoden mit den versehiedensten tuber- 
cui~sen Ver~inderungen tier anderen Organe. Ich babe in meiner 
Tabelle, um diese Punkte Mar zu stellen, die Angaben der Autoren 
tiber das klinisehe Verhalten und tiber den Sectionsbefund mit auf- 
genommen. Drittens kommen die versehiedenen Ver~tnderungen oft 
in demselben Hoden neben einander vor. Nepveu  z. B. land in 
jenem obenerwtihnten Falle neben tier fibromatt~sen Biidung aueh 
splirlieh untl zerstreut einzelne Miliartuberkel, welche indessen often- 
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bar fur den ganzen Prozess nut von geringer Wichtigkeit waren. 
H e r i n g  eonstatirte in dem Falle, ill dem er die im Hoden vor- 
handenen Knoten aus erweiterlen, mit k~isigen Massen geftlllten 
Samenkanitlehen bestehend land, ia dem diese KuGtchen umgeben- 
den eytogenen Gewebe reticulirte ~iliartuberkel. B i r c h - H i r s c h -  
reid fand in einem Falle, der durch acute Miliartubereulose tGdt- 
lich endete, im Hoden das Bild einer tuberculGsen Infiltrati'on, da- 
ncben zahlreiche miliare KnGtchen. N i c a i s e  beobachtete, dass, 
wiihrend das Corpus Highmori in eine dicke, fibrGsa Masse ver- 
wandelt war, daneben im Parenchym sieh zahlreicbe graue KnGt- 
ehen fanden, welche den Kanitlehen anhingen. Diese Beispiete 
lasseu sieh aus meiner Tabelle Icicht vermehren. Allcs in Allcm 
dtirfen wir wohl mit Sicherheit annehmen, dass die versehiedenen 
Formen nicht zufSilig neben einander stehen, sondern einen inneren 
Zusammenhang haben. Besteht aber ein soleher und sind wir bei 
unserer seitherigen Auffassung dicser F~llle als einer Tubereulose 
des Hodens nicht zu einem richtigen Verst~ndniss derselben ~e- 
lang|, so lie~t es nahe zu untersueheu, ob die tuberculGsen Ver- 
~nderungen bei dieser Erkrankung wirklieh einc so wesentliche und 
vorwiegende Rolle spielen, dass die Auffassung als Hodentuberculose 
gercchtfertigt ist. (Siehe die Tabelle.) 

Bei der Beschreibung des yon mir in Gemeinscbaft mit T i z z o n i  
publicirten Falles war mir bereits aufgefallen, dass neben den tuber- 
culGsen Ver~inderungen auch in und an den Samenkanlilehen gewisse 
Prozcsse vorkamen, welche mir fiir die Erkliirung des Zusammen- 
hanges der einzelnen Formen der Hodentubereulose yon Wiehtig- 
keit schienen, lch babe deshalb in den Jahren 1874 und 1875 
alle Fi~lle yon Hodentuberculose, die mir dureh die Giite des Herrn 
Prof. V i r c h o w  in Berlin, A r n o l d  in Heidelberg und P e r l s  in 
Giessen zug~inglieh gemacht Wurden, genauer untersucht, in der Hoff- 
hung, dutch eine detaillirte Darstellung s~mmtlicher bei dieser Erkran- 
kung im Hoden sich vorfindender pathologischerVeriinderungen, eine 
bessere Einsicht in das Wesen derselben anzubahnen. Es sind im 
Ganzen 16 F~ille, die hierher gehGren, und die ich auf den tblgen- 
den Seiten mittheilen werde. Ein Theil derselben betrifft frisch 
exstirpirte Hoden, ein anderer Theil fand sich bei Sectionen vor, 
ein dritter stammt aus pathologiseh~natomischen Sammlungen. Zu 
den letzteren gehGren einige Fitlle (die F~ille 1, 2, 9 u. 16), weleh~ 
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schon v. Herff  beschrieben hat. Da es hier jedoch weseutlich auf 
die Darlegung der mikroskopischcn Verh~iltnisse ankommt, welche 
v. Her f f  bei der unvollkommenen Tcchnik der Zeit, in welcher 
er schrieb, nicht geben konnte, und da diese Ffille sehr klar die 
EntstehungsverhUltnisse einer Reihe der im ttoden vorkommenden 
Knlitchen studiren lassen, so habe ich diese F~llle in meine Unter- 
suchungen mit eiagesehlossen. 

Bevor ich zur Beschreibung der F~ille iibergehe, will icb noch 
auf einige Punkte der normalen Anatomie der tIoden aufmerksam 
machen, welche sieh bei dieser Beschreibung als bedeutungsvoU 
fiir die pathologischen Prozesse im Hoden erweisen werden. 

Es ist das erstens das Vorhandensein einer dickfltissigen Masse 
im Lumen der Samenkaniilchen, welche die Epithelzellen wie die 
sogem indifferenten Samenzeilen umgiebt und bei Anwendung yon 
Erh~irtungsmitteln in ei~enthilmlichen Formen crsi~l'rt. 

DieseMasse hat eine verschiedene Deutung erfahren, sie ist als 
Keimnetz aufgefasst worden, yon Ebrzer~), und als ein System 
yon Stiltzzellen yon MerkelS); v. Mikalkovicz  3) bezeich~et sie 
ais ,Zwischensubstanz der Samenzellen", eine Bezeiehmmgsweise, 
der ich folgen werde. Unter pathologischen Verh~ilinissen scheint 
diese Masse reichlicher vorhanden zu sein, sie hilllt dann den ge- 
sammten zelligen Inhalt der Samenkan~ilchen ein und verursacht 
Bilder, auf die ich n~her zurtickkommen werde. 

Sodann muss ieh aufmerksam machen auf einen Unterschied, 
der zwischen der innersten La~e der Wandung des Samenkanitl- 
chens und den ~iusseren Lagen besteht. Die gesammte Wandung 
der Samenkanitlchen besteht nach Mikalkoviez  aus mehreren 
Lagen von Hliutchen, die aus Endothelzellen zusammengesetzt siad. 
Diese Lamellen sind sitmmtlich durehbroehen, wie die Endothel- 
h~iutehen ilberhaupt, his auf die innerste Lamelle, welehe undurch- 
brochen ist. Da nun die innerste Lamelle sich unter pathologischen 
Einfllissen ebenfalls ganz anders verhltlt, als die ~iusseren Lamellen, 
werde ieh sie als Membrana propria (hath Mika lkov icz ) ,  die 

s) v. E b n e r  in R o l l e t ' s  Untersuehungen u. s .w .  Graz. 2. Heft 1871. 
*) Merke l ,  Die Stlitzzellett des menschl. Hoden. R e i c h e r t  u. D u b o i s -  

R e y m o n d ' s  Archly 1871. S. 644. 
s) v. M i k a l k o v i e z ,  Beitrfige zur hnatomie und Histologie des Hodens. hrbeiten 

des Leipz. phys. lnstituts 1872. S, 218. 
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~iusseren Lagen dagegcn, da sic denselben Charakter haben, wie 
das umgebende Bindegewebe, als Bindegewebshillle, beide (innerste 

und [iussere) zusammen als Wand des Samcnkan~ilchens bezeichnen. 
Das zwischen den Kanlilchen gelegene Bindegeweae, yon dessen 
Veritnderungen icb iiberall als yon den intertubul[iren Prozessen 

reden werde,  besteht nehmlich nach den Untersuchungen von 
M i k a l k o v i c z  aus feineren oder stiirkeren Bindegewebsbtlndeln, die 

von Endotbelzellen umscheidet sin& An vielen Stellen wcrden die 

yon denselben gebildeten Masehen dutch Endothelh~iutchen Uber- 
briickt, die dann continuirlich in die tiusserste Schicht der Samcn- 
kan~ilchen ilbergehen. Diese Endothelh~iutchen selbst bestehen aus 

einem weitmaschigen Netz yon ~iusserst feinen Bindegewebsfibrillen, 
Uber das Endothelzellen gespannt sind. Von diesem intertnbul,'iren 
Gewebe unterscheide ich das Bindegewebe des Corpus Highmori 
und der Septen. Dieses letzlere ist ein ziemlich derbes,  fibrilses 

Gewebe, welches dem interstitiellen Gewebe der anderen Organe 

gleicht und das ich deshalb als interstitielles Gewebe bezeichnen 

werde. 
Gr~issere yon eigenen Wandungen umschlossene Lympbgef~isse 

sind im Gewebe des Hodens selbst bis jetzt nicht nacbgewiesen, 

dagegen macht M i k a l k o v i c z  auf ein dichtes Netz yon Bluteapil- 
larch aufmerksam, welches die Samenkan~ilcben umspinnt und zwi- 

schen den ~usseren Lamellen der Bindegewebshillle verl~uft. Ich 

babe unter pathologischen Verhltltnissen dieses Netz immer beson- 
ders entwickelt gefunden. Um die yon m~r gehrauchte Nomenclatur 
an diesem Orte zu vervollst~indigen, will ich bemerken, dass ich 
Veriinderungen, die inncrhalb eines Samenkaniilchens verlaufen, als 
intratubul~ire bezeichnen wcrde, und dass ich den Ausdruck perisper- 

matophoritisch einftihre ftir Prozesse, die die Wand eines Samen- 

kan~ilchens und das umliegende intertubul~tre Gewebe betrcffen. 

Beohachtung l l ) .  

Der Hoden geh/irte einem 17jiihrigen Individaum an, welches liiagere Zeit an 
Hodengesehwulst mit Fistelbildung behandelt wurde und an alIgemeiner Phthisis 
starb. 

J) Die makroskopische Beschreibung dieses Hodens ist auszugsweise der Ah- 
handlung v. Herff's entnommen; ich habe reich, soweit dies dureh Ver- 
gleichung mit dem Spirituspr[lpsrat mOglieh war, yon deren Hichti~keit fiber- 
zeugt. Das gleiche gilt f/Jr die Beobach/tanSan 2~ ~J u. 16. 
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Die LSnge des ganzeu Hodens betrSgt 5t/~ Cm., der gr/~sste Umfang 9'/~ Cm. 
Die lntegumente des ttodens sind nicht verwachsen and zeigen bie auf eine in der 
nnteren Partie der Scrotalbaut gelegene Fistel(iffouug keiue Abnormit/it. 

Das Vas deferens ist etwas verdickt, im lnnern desseiben und zwar nnmittel- 
bar auf der Schleimhaut ist gelhweisse, tuberculSse (kMsige) Materie abgelagert. 
Das Lumen des Ka~ala ist durch dieselbe bis beinahe zur vollst~indigen Ver- 
schliessnng verengt. Dieselbe gelbe Masse erfiillt den Nebenhoden, der sich our 
noch theilweise durch das Gefiihl veto ltoden unterseheiden l,~isst. Der Nebenhoden 
ist vergr~ssert, namentlich der obere and untere Theft desselben; an beiden genaun- 
ten Stellen findet auch eine innigere Verwachsung mit dem Hudeu selber statt. Im 
Globus major und im Globus minor finden eich betr/~chliohere tubercul/~se (k/isige) 
Ablageruogen zum Theil in erweiehtem Zustande. Eine genauere Untersuehung 
zeigt, dass dieselben innerhalb der erweiterten and verdickten Kanalwindungen 
liegen, die hierdurch gltnzlich verstopft werden. 

Die an der unteren Partie des Scrotums gelegene Fiste|/iffnung ist trichter- 
fSrmig vertieft, yon zaekigen Hautr/indern umgeben; eine in den Fistelkanal einge- 
fiihrte Sonde, .ffhrt zu den haiberweichten rdassen im G|obus major, tier in eine 
Caverne verwandelt ist. 

Der Hoden selbst ist kaum vergr/~ssert, auf dem Durchsehnitt zeigen sieh 
mehrere hirsekorngrosse Tuberkelehen (Kn/~tchen). Verdichtetes fibr~ses Gewebe 
bildet die Umhfillung derseIben, im [nnern iat eine gelbliehe Tuberkelmasse abge- 
lagert. Rings am die Kn/itehen findet sich normales Hodengewebe. Beim Heraus- 
pr~ipariren der Kngtchen zeigen eich einzelne Tubuli seminiferi lest an denselben 
adhfirirend and seheinen sich in das Inhere der Ansehwellungen fortzusetzen, gueh 
an anderen Stellen des Hodenparenchyms zeigen sich bier und da besonders gegen 
die Peripherie der Hoden hin ~ihnliehe Knoten yon derselben Gr/~sse and Be- 
schaffenheit. 

Die veto Corpus Highmori aus radienartig in den Hoden sich erstreckenden 
Septula sind starker entwickelt and treten deutlicher hervor als im Normalzustand. 
Die fibr~se Umhfillung tier Kn~tchon selbst steht in o~'enbarem Zusammenhang mit 
einzelnen Septulis. Unter dem Mikroskope gesehen zeigen die gewundeneu Samen- 
kantilchen durehweg eine Verdiekung der Wand, welche sowohl die Membraua pro- 
pria, Ms die Bindegewebshfille betrifft. Itierdureh wird ihr Lumen enteprechend 
verengt. Das Epithet ist trfibe, stark k~rnig, meist liegen die Epithelzellen durch 
die Zwischensubstanz mit eiuander zu einem Pfropfen verklebt, unuuterseheidbar 
im Lumen. l)as intertubul~ire Gewebo erscheint im Allgemeinen wenig ver~ndert, 
doeh trifft man einze]ne Stellen, wo dasselbe sehr zellenreich ist. 

In der Nachbarschaft der Kn6tchen u n d d e r  Septa existiren dieselben Ver- 
llnderungen der Samenkan~flchen wie in dem fibrigen Parenchym, jedoch viel aus- 
gesproehener. Die KnStehen verhalten sich zum grgssten Theile makroskopisch so, 
win ich es oben nach v. Her f f  geschildert babe. Bei einigen jedoeh, die auf der 
Sehuittfl~lohe liegen, aber nich~ angeschnitten siud, odor nor oberfl~tehlieh ange- 
schmtten sind, fehl~ die gelbliche Mitte, sie zeigen rein fibrfses Gewebe. 

Das Knftchen ist dutch eine sohmale Uebergangszone, yon dem Hodeaparen- 
chym, ~ | c~ ta  m r  die W r i m d e m ~ n  trMgt, die sich im ganzen Hoden finden, go- 
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trennt, tn dieser Zone slnd die Wandungen der Kan~le, sowohl die Bindegewebs- 
h/illen als die Membr. propriae ausserordentlich verdiekt. Uomittelbar an der Pe, 

ripherie des Kn6tchens liegen einige derart beschaffene Kan/ilchen dem KnStchen 
dicht an, wtihrend andere Kanfilcheu, die mit einem Theil ihres Umfanges dem 
Kn6tchen bereits angehSren, mit dem Reste noch frei siud. Bei alien diesen Ka- 
n,'i]chen ist alas Lumen verengt, jedoch in sehr angleich hohem Grade. Das inter- 
tubulttre Gewebe ist in dieser Zone sehr reich an kleinen Ruudzel[en mlt gl/iuzen- 

den Keroen, der Zellfcrm, welche bei diesen Vertinderuegen derart vorwiegt, tlass, 

wo yon einer Anhtiufung yon Zellen in intertubultlren Geweben gesprochen wird, 
stets diese Art yon Zellen gemeint Ist. 

Ueber das Verhiilmiss der Zellenauhiiufnngeu zn den GeRissen kaun man sich 
an diesem Prtiparate gen{igende Klarheit nicht verschaffen. Des Knftchen selbst 
bletet das Bild eines faserigen Gewebes dar. In den Schnitten, die durch mitt- 
lere Schichten desselbeo gefiihrt sind, trifft man gelbliche Punkte in der Mitte 

selbst, die von v. H e r f f  geschilderten gr6sseren gelblichen Heerde. Die gelblichen 
Puukte erweiseu sich outer dem Mikroskope als aus Pfr6p|eu verfinderten Epithels 
bestehend, wie sie auch im Lumen der Kau[llchen -ansserhalb des Kn~tchens liegen. 
Um dieselben erkeont man stark gefaltet uud glasig die enorm verdickte Membrane 
propria, und cnecentrisch verlsufende Bindegewebsziige. Die Faserrichtung des Biude- 
gewebes im Kn6tchen erscheiut auf Sehnitten /iberhaupt als eine dreifach verschie- 
dune, einmal eoncentriseb um des gauze Kn6tchen, dane coucentrisch um die gelb- 
lichen Pnnkte. endlich in wirr dul~ch einander iiegenden Richtnngen, f~ir die man 
zun~ichst kein System fiaden kann, bis man eotdeckt, dass es sieh am Faserz/ige 

handelt, die zu Kao/ilehen geh6ren, die entweder kein Lumen haben oder nicht so 
getroffen sind, dass ihr Lumen in die Schnittebene f~illt. 

Die Lage yon Fasern. welche coneeetriseh um das gauze Kn6tehen verlliuft, 
macht sick besonders in der Peripherie des KnStchens gelteud. Sie ist bei ver- 
schiedenen KnStehen verschieden eutwickelt nod triigt wesentlich zur Abrunducg 
und Absetzung desselben gegen die Nachbarsehaft bei. Wo sie fehlt, erscheint dos 
Kn6tchen weniger als ein Gauzes, sondern maulbeerartig aus kleineren Gebilden zu- 
sammeugesetzt. 

Man kann sich leicht Rechensehaft geben yon der ZusammengehSrigkeit der 
Bilder, welche die verschiedenen Sehnitte darbieten, wean man durch ein lin6t- 
chen und dessen Umgebung eine Reihe yon suceessiven Schnitten legt. Man hat 
dane eine Serie, welche alle die Erscheinungen darbietet, die man sonst an ver- 
schiedeuen Schnitten beobaehtet. 

Gacz peripher gef~hrt, zeigt der Schnitt die oben geschilderte Uehergangs- 
zone mit den ver/inderten Epithelien, den enorm verdickten Wandungen der Ssmen- 
kan,ilchen nod dem zelleureichen intertubul~ren Gewebe. Der n~tchste Schnitt trifft 
die periphere Zone des Kniitchens selbst nnd zeigt rein fibr/ises Gewebe in der 
Mitte des Sehnittes, wtihrend an den R{indern die Uebergangszone sichtbar b|eibt. 
Etwas mehr nach der Mitte treffen wir auf dem Schnitte die Epithelpfr6pfe mit der 
umgebenden glasigen Mcmbrana propria und den concentriseh um sie verlaufenden 
Faserziigen. 

Bei durch dos Centrum des Kn6tchens gef{ihrten Schnitten aber findet sieh in 
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der Mitte elne ihrer Struetur nacb unbestimmbare, tr0be, felnkSrnlge Masse. Auf 
einem Theil der Schoitte strahlt diese Masse gegen die Peripherie des Kn/itchens 
aus, indem sie sich zwischen die Faserziige des fibrfiseu Gewebes hineiu erstreekt. 
An anderen Schnitten ist dieselbe mehr oder m!nder deut!ieh gegen das fibrSse 
eewebe abgr ja a n  einigen g!aub t man eiBe die beiden trennend e Members 
wahrzuneh_men. ........ 

Auch an diesen Schnitten, welche diese kSrnige Masse enthalten~ findeu sieh 
in den ,~iussereu Zonen des Sehnittes die oben 'gesehilderten Epithelpfr6pfe, gsnz 
naeh aussen rein fibrSses Gewebe und zu fiasserst die Uebergangszone. 

Das KnStehen verh~ilt sieh also naeh versehiedenen Riehtungen hin gleieh mit 
einer bemerkenswerthen Ausnahme. Die KuStehen liegen nehmlieh nicht ganz iso- 
lirt in dem iibrigen weniger vertinderten Hodenparenehym. Sie sind vielmehr durch 
bald gaaz f e i n e ,  bald ziemlich breite Zfi.~e fibrosen Gewehes untereiuander _Ul~d 
uamentlich mit den Septen ~'erbunden �9 Wo die KnStehen in Gruppen liegen, sind 
8e~'Sbnlieh diese Verbiodungen breiter and st~irker, die einzelnen KnStehen abet 
sitzen an diesen Gewebszfigeu auf,  wie die Beere am Stiele. I)a, wo dieses Auf- 
sitzen stattfindet, geht nnn das fibrSse Gewebe des Kn~itehens gauz unmerklieh in 
das fibr6se Geweba des Stieles fiber. Unter dem Miskroskope pr~isentirt sleh der 
Stiel als ein Gewebszug, innerhalb dessen die Samenkanalehen dieselben Verh~Itnisse 
zeigen, wie in der Umgebungszone des Knftehens, w~hrend das intertubuliire Ge- 
webe bald mehr eine diehte Anhiiufung van Zellen zeigt, bald einen rein fibr6sen 
Charakter angenommen hat. Gegen das fibrige Hodenparenehym setzt steh der 
Stiel ebenso seharf ab, wie alas Kn~itchen selbst. Wo der Stiel in eiu Septulum 
fibergebt, erseheint der Stiel sehon vorher vorwiegend fibrSs, so dass sein Gewebe 
unmerklieh in das des Septulum /ibergeht. _An dieser Stelle sieht man hltufig Ge- 
f~sse aus dem Septulum in den Stiel fibertreten. 

Eine sehr wiebtige Auskunft (iber das Verh~ltniss des Samenkan~ilehens zu den 
KnStehen and den Stielen erlangt man dutch Zerzupfungspr,~parate. lrlebt man 
eiu KnSteben mit der Nadel aus dem Parenehym, so folgen ibm stets eine hnzahl 
Samenkan~ilehen, welehe, wie man sieh (iberzeugen kann, theils demselben nut an- 
hiingen, thefts in dasselbe eiadrin~en. Diese Kan~tlehen, unter dam Miskroskope 
betraehtet~ zeigen alle eine betraehtliehe u der Wand, deren Membr. propr. 
~lasig und stark gefaltet erseheint, w~ihrend die /iusseren Lagen vermehrt uad mit 
Zelleu dieht durehsetzt sind. Aber diese Vertiaderungen sind nicht bei allen 81eieh 
stark. Eins oder etn paar der Kanfdehen, welehe in das Innere des KnStehens 
eintreten, sind jedesmal ganz besonders bevorzugt, so dass an ihnen die Verdiekung 
der Wand das Drei- his u van dam erreieht, was ibre Naehbarn zeigen, l._nn 
de mse!ben v_erhfil!n!sse ste!gt atleh die Anhaufung van Zellen in ihrer Wand, mad 
trifft dieselben bei diesen be~ouders aflieirten Kaniilehen aaeh in den inneren 
Sehichten der Wand, in der Membrana propria, ja man trifft kleine Rundzellen 
~ie~aeli ira-[:u~nen. 

Das Lumen ist bei alien Kan~dehen betr~tehtlieh verengt und zwar in demselben 
blsasse, als die St~rke ihrer Wand zunimmt, denn deren Yerdiekung macht sieh 
wesentlich auf Kosten des Lumens geltend. Das Lumen wird nseh dem Knftehen 
zu enser , jedoeh nieht 81eiehmllssig~ s o  dass weitere und en[~ere Stellen mit ein- 
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under abwechse]n. Die Epithelien liegen trfibe nod kSrnlg yon der Wand abgel6st, 
zu emem centra en Pfropf zasammengeballt im Lumen. In je~en am sl~rksten 
affieirten Ksn~lchen, bet denen aueb alas Lumen betr$chtlieh enger ist, a l s ~  
a/!en fibrigen , findet mani~dC h k!elue Ruudzelle h i n  dem Lu, m~y L Verrol~t man 
die Kan$1chen dutch Zerzupfen bis in's lunere des Kn6tcheus, so bemerkt man an 
der Eintrittsstelle eine pl6tzliche eolossale Zunahme der Wand und ein vollst/in- 
diges Verschwinden des Lumens. Die Znnabme der Wand kommt mit auf Recb- 
nung der Membr. propr., aber hatlptsach~ich wird Sic bedingt dureh Vermehrung 
der /iusseren Schichten. Es ist allerdings schwer zu sagen, ob diese ansseren 
Schichten bier der Wand zuznrechnen siud, oder dem Fasergewebe des Knftchens. 
Auf diese Unterscheidung kommt abet auch nicht sebr viel an, es sind diese ausseren 
Schichten eben concentrisch um das Kaualchen verlanfende Faserzfige, welcbe bet 
der lsolirung an dcmselben baften bleibeu. An einzelnen der in das Kn6tchen ein- 
tretenden Kang.lehen sieht man an der Eintrittsstelle Abknicknagen, Erscheinungen 
vnn Compression einzelner Kan~lchen sind nicht zu eonstatiren. Weiter im lnnern 
der Kn6tchen sind die l{an/ilchen durch Zerzupfen nicht mehr zu verfolgen, da sic 
hier leichter zerreissen als sieh isoliren lassen. Ueber ihre Schicksale hier erh/ilt 
man daher nur durch Sebnitte Auskunft, fiber deren Befuude ieh noch bei Geiegen- 
heit der Beobachtuug 3 genauer referiren werde. 

Das Gewebe der Septula testis erscheint hyperplastisch, dahei sehr" relcb an 
kleinen Rundzdlen, die bier haupts/icblich die in den Septen verlaufenden grfisseren 
Gel'/isse begleiten. An einzelnen Stellen se/zt sich alas Gewebe der Septen weniger 
scharf gegen die Nachbarschaft ab und geht in einen Zng fibr6sen Gewebes, einen 
der oben beschriebenen Stiele, fiber. 

Das Bindegewebe des Corpus Highmori ist derbfaserig, reich an kleinen Rand- 
zellen, die Epithelien der ~eraden und Retekanalehen sind k6rnig, theilweise zer- 
fallen, lhre Verfindernngen sitid wegen tier mangelhaften Erhiirtnng nicht genau 
zu erkennen. Dagegen sleht man im Lumen der Kaniilehen viele Meine Rund- 
zellen , welehe ebenfails in grosset Z~hl die Wand und das die liantilchen umge- 
bende Ge~vebe dUrcbsetzen. Durch die fiberMI in Massen zwisehen den Fasern lie- 
gendeu Zelien erscheint das Bindegewebe wie aufgefasert, der scharfe Contour des 
Gewehes gegen das Lumen ist aufgehoben, bier und da scheineu d!e!m Lnm~ 
l!ege~den Zel[en!~aufea m! tden  j ~  Gewebe !iegenden im..Zusan, menbang. 

Die lian~iicben der Epididymis sind erfiillt mit ether graugelben schmierigen 
Masse, die miskroskopiscb keine Structur zeigt, lhre Wandungen sowie das inter- 
stitielle Gewebe verba]ten sich g~nz el~enso, wie ich es ohen yore Corpus Highmori 
beschrieb. 

B e n b a c h t u n 8  2. 
J. M., 46 Jabre all, litt vor vielen Jahrea an Tripper, der aber vollstiiudig 

geheilt wurde, feruer seit 2 Jahren an Kehlkopf und Lungenerscheinungen. Eiu 
Jahr vor dcm Tode trat eine Anschweibmg des Hodensacks ein, welche aufbrach. 
Es blieb nine Fistel zurfick, zu der sich spoiler noch mebrere gesellten. Der Tod 
erfo|gte nanh starken Kehlkopfblntungen. 

Die Section ergab Zerstfirungen im Larynx, Tuberkelablagerungnn in beiden 
Lu~genspitzcn, tubercul/Jse Darmgeschw/ire am Ende des lleums. 
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Die l.ttnge des Hodene betrug 8t/2, der gr/isste Umfang | 0  Cm. .Die  Schei- 
dung yon Hoden und Nebenhoden ist nicht zu erkennen. Die ganze Geschwulst 
ist gleichmfissig hart. Auf der Schnittflfiehe sieht man Zahlreiche, scharf begrenzte, 
hanfkorn- bis erbsengrosse, iiber das umgebende, gesund erscheinende Hodengewebe 
vorspringende Kn6tchen, welche aus fibr6sem Gewebe entstehen, das eine gelbliche 
Masse einschliesst. Der hintere Theil des Hodens ist in ein gelbliches, vollkommen 
gleichf6rmiges, anscheinend faseriges Gewebe verwandelt. Der Nebenhoden ist volb 
kommen zerst6rt and an seiner Stelle findet sich etne mit d/innem Eiter geffillte 
nnd yon dicken Wtlnden umsch]ossene H/~hle, die mit den ~usseren Fistel6ffnungen 
communicirt. 

Entfernt man das gesund erscheinende Hodenparenchym, so erkennt man, dass 
man es nicht mit isolirten Knoten za thun hat, sondern in der Regel mit birn- 
f6rmigen Str~ngen, deren dickeres Ende gegen die Peripherie gerichtet ist, w~ihrend 
ihr diinneres Ende sich tn die oben erwfihnte den hinteren Theft des flodens ein- 
nehmende Substanz fortsetzt. Auf diesen birnf6rmigen Stritngen sitzen kleinere 
Kn6tcben als Segmente auf. Die verdickten Septala testis trennen die einzelnen 
Strfinge. Lage und Gestalt derselben machen es demnach wahrscheinlich, dass man 
hier die pathologisch ver~tnderten Lobuli testis vor sich hat. 

Die mikroskopische Untersuchung zeigt, dass die Veriinderangen hervorgebracht 
sindldurch dieselben Prozesse, wie in dem FaIle i.  Nur herrschen diese Prozesse 
mit gr/isserer lntensitfit and sind welter verbreitet. Die Verdickung der Wand, die 
Beschr~nkung des Lumens namentlich durch die enorme Volumzunahme der Membr. 
propr., die Ver~tnderangen des Epithels erreichen auch in dem mit blossem Auge 
gesund erscheinenden Hodengewebe einen sehr hohen Grad. Nicht in gleichem 
Maasse welt verbreitet ist die intertubul~ire Entziindung. Sie herrscht nur in den 
hinteren Theilen des Hodens, wo sie vom Corp. Highmori vordringend, ganze Par- 
tien des Hodengewebes zu einer fibr6sen Masse, in der jedoch noch die Lamina 
der Samenkanltlchen erkennbar sind, zusammenb/ickt. 

Der Bauder  Kn/~tchen ist in diesem Falle derselbe wie in dem vorigen. Da 
f 

hier die ErMrtung etwas besser !st, kann man sich aach tiber die mittleren Par- 
tien des KnStchens orientiren. Man sieht, dass in der Nachbarsehaft der gelh- 
|iehen"~'tie'"~fi~te-einnehmendea Massen, die Fasernng des Bindegewebes ganz auf- 
h~irt oder undeutlich wird. Hier liegen nun in kleinen L~icken, umgeben van An, 
h~ufungen ~on Rundzellen, dieselben EpithelpfrSpfe, welche man auch in den peri- 
pheren Zonen des KnStchens wahrnimmt als im Lumen yon in dem KnStchen 
aafgegangenen SamenkanSlchen liegend. Die gelblichen Massen selbst sind theils 
ganz structurlos) theils lassen ste erkennen, dass auch sie aus solchen Epithel- 
propfen and Anhitufungen yon Bundzellen bestehen. 

Im Corpus Highmori tritt die interstitielle Entz~indung mehr in den Vorder- 
grund, als dies im vorigen Falle gesehehen war. Sie erstreckt sich, wie oben 
sehon hemerkt, tiber die Grenzen des Corp. Highm. hinaUs auf das benachbarte 
Gewebe und verwandelt den ~anzen hinteren Theil des Hodens in eine compact% 
~lbrfse Masse. In dieselbe eingeschlossen sind die Samenkanfilehen, deren Lamina 
keineswegs eomprimirt, sondern mit einer schmierigen gelblichen Materie vollge- 
pfropft sind. ich werde auf diesen Befund noch spfiter zurtickkommen~ da ich 
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nneh Ffille zu b eschreiben babe, in welchen clue derartlge Enlzlindung den tiaupl- 
antheil an den pathologischen Ver,'iuderuugen des Hodens hat. 

Die Epididymis ist in zu hohem Grade zerst~irt, um sic untersuchen zu kSnneo. 
Es l~sst sich indessen vermnthen, dass auch bier eiu k~isig-ulcerSser Kntarrh zu 
ihrer ZerstSrung ffihrt~, da ein solcher in allen bisher bekannten derartigen F~illen 
gefunden wurde. 

B e o b a c h t u n  8 3. 
lch verdanke diesen Hoden der Giite des Herrn Dr. B r a u n ,  Assistenten an 

der Heidelberger chirur8. Klioik, welcher ihn bet einem 36jlihrig. schwiichlichen 
Manne exstirpirte. 

Vor zwei Jahren waren bet dem Patienten nach einer Erkiiltung Erscheinungen 
einer subacuten Hodenentziindua8 aufgetreten. Dieselbe wurde erfoisIos behaudelt; 
es kam zur Fistelbildung thetis spontan, thefts durch Incision nut fluctuirende Stellen. 
Im Herbste i874 waren s~immlliche Fisteln wieder geschlossen und ffihlte sich der 
Kranke yon d a a b  ohne Bescbwerde, obwohl sich der Hoden Immer mehr ver- 
gr6sserte. Im Herbste 1875 stellte sich wieder In Folge ether Erk~iltuug eine 
acute Steigerung des Leidens ei~, die eiuige Wochen spitter yon erneuter Fistel- 
bildung gefolgt war. Am 31. October Castration. Lungenerscheinungen sind nicht 
vorhanden. 

Der Hoden ist nicht bedeutend vergr~ssert, er ist so test mit seineu s~immt* 
lichen Adnexen verwachsen, class sich seine genaue 6r/~sse nicht bestimmen I/isst. 
Die Epididymis ist in eine wurstf6rmige h/ickerige Auschwellung verwandelt. Das 
Caput epididymitis ist haselnussgross uud zeigt auf dem Durchschnilt eine kirsch- 
kerngrosse Hfhle, die mit gelbweissen brSckligen Massen geffillt ist. Diese HShle 
ist umgeben yon einem 8raueo durchscheinenden Gewebe. Ausser der grossen 
H~hle sieht man auf dem Durchschnitt noch mehrere hirsekorn- bis stecknadelkopf- 
grosse gelbliche Heerdchen, die thefts rund, theils halbmond odor bisqultf~rmi~ er- 
seheiueu. Man kann sich durch Herausheben dieser Heerdchen Ieicht fiberzeugen, 
dass dieselben in den Kanalwinduagen liegen. 

Die Ansehwelluug der Epididymis nimmt nsch der Cauda zu ab, es wieder- 
holt sich bier fiberall auf der Schnittfi/iche derselbe Befund. In der Mitre z~ischen 
Caput major and minor findet sich eine FistelSffnung aus der fungusfihnliche Gra- 
nulationen hervorwachseu. Die Fistel ffihrt in's Innere der Epididymis in eiue 
kleine H6hle, yon deren Wandungen die Granulationen entsprinsen. 

Das Vas deferens zeigt, etwa i Zoll yon seinem Ursprung entfernt, seine 
st~rkste Anschwellung, die fiber kirschgross ist und aus den colossal erweiterten 
und verdickten, mit weissgelben k/isigen blassen erffilIten Kanalwindungen besteht. 
Hfiher hinauf ist das Vas deferens ouch et~as verdickt, im Allgememen jedocfi cy- 
lindrisch und in seinem Innern einen dfinnen weiss~elben Pfropf bersend. 

Was die Schnittfl~tche des Hodens betrifft, so verweise ich der Kiirze halber 
auf die Abbildung, welche ich yon derselben angefertigt babe (Fig, i.). Das mit 
blossem Aage normal erscheinende Hodenparenchym bietet, mikroskopisch unter- 
suchl, doch dieselben Ver,~lnderungen dar. wie ich sie in den Fallen i u n d  ~ f/it 
das dort ebenfalis scheinbar unbetheiligte Parenchym bereits geschildert babe. Die 
Ialensit/it, mit der diese Verfinderuugen auftreten, ist jedoch eine 8erin6e. Die 



~n~itchen weiehen in ihrem Ban yon den in bslden vorlgen FflIren geschildertett 
nor in einem Punkte ab. Die Zone tier concentrisch um das gauze Knftchen ver- 
laafenden Fasern ist 'nehmlich sehr stark ausgebildet, und da fiberdies die Ueber- 
gangszone sehr schmal ist, die Vertinderongen, welche alas fibrige Hodenparenchym 
erlitten hat, sehr 8eringe sind, so hebt sieh das Knftchen als ein rundes, abge- 
schlossenes Gauze sehr scharf gegen seine Nachbarsehaft ab. Dies war in den 
beiden vorherbeschriebenen Hoden nicht der Fall, nnd aus Beobachiungenl die ich 
we!~r-~inii~ii!ei[!e]~h~ia~b~y ~ iw!~d er~ich[!!ch~ werden,  dass die Affection sogar einen 
ziemlich diffusen Charakter annehmen kann. Eine Ausnahme yon dieser scharfen 
A ~ ' g r ~ f f g  ~' gegen die Naehba~scl~aft macht /ibrigens ouch in diesem Hoden eine 
Gruppe yon KnStehen, welche in der N~he der Albuginea liegen nod die durch 
hreite Streifen, oder wie ich sie oben nannte, Stie[e mit eiuander verbunden sind. 

Die Sehnitte, welehe dutch KnStchen dieses Hodens gelegt sind, zeigen natfir- 
lich anch die Lumina yon Samenkan~tlchen und die in denselben lagernden Gebilde. 
Da die Erh/irtung dieses Hodens sehr sorgf~iltig in Mfiller'scher Flfissigkeit und A1- 
kohol gesehah, so ist es m/~glich, die feineren histologischeo Verhiiltnisse dieser 
Gebilde zu erkennen. 

In der Zone der Umgebung, also da, wo die Samenkan/ilchen sich an die 
Peripherie des KnStchens ansehmiegen oder schon theilweise in dieselhe einbezogen 
sind (Fig. 3 Zone a)~ sieht man auf den Querschnitten der Kan~ilchen einen Pfropf 
das Lumen erffillen, tier als sin getreuer Abguss des Rohres, auch alle Falten der 
Membrana propria wledergiebt. Dieser Pfropf wird $ebildet yon den ira Lumen des 
Kantilchena vorhandenen wandst/indigen Epithelzellen, den sogenaonten indifferenten 
Samenzellen u n d d e r  diese Eiemente zusammenklebenden Zwischensubstanz. Die 
zelligen Elemente sowohl wie die Zwischensubstanz sind nicht normal, sondern 
entapreehend dam pathologischen Zustande des Kanltlchens ver~indert, alas Product 
dies er Ver/inderung ist ebeu der Pfropf, den ich 8]eieh naher schi]dern werde. 

Die periphere Zone desselben, welche yon dem Zerfall der wandst/indigen 
Epithelzellen herrOhrt, zeigt ein grSberes Korn und beherbergt die, yon den Epithel- 
zellen herrfihrenden mit ihren Liingsaxen radienartig gestellten, ovalen, in Carmin 
sich lebhaft ffirbenden Keroe. Dos Centrum zeigt eiu feineres Koru, welches yon 
dem Zerfall d e r  indifferenten Samenzellen herrfihrt, vielleicht ouch nnr yon tier 
Zwischensubstanz, da in diesen katarrhalisch afficirten Kan~lcheu die indifferenten 
Samenzellen iiberhaupt aelten sind.. Aus L/ingsschnitten oder, was sicherer vor 
Tfiuschung schfitzt, an den durch Zerzupfung isolirten Ksnalchen bemerkt man, 
dass tier P~ropf nicht _cgatinuirlich dos Lumen erffil t ,  sondern dass an einzelnen 
Stellen noah Epithelzellen erhalten sind. An diesen Stellen bildet die erhfirtete 
Zwi-schenslibstanz-ei-n ~feink6rniges Reticulum, dessen Maschen etwa gerade so welt 
sind, dass eine Samenzelle darin ]iegen k6nnte. Dieses Reticulum setzt aich einerseits 
in die Ausl{iufer des Epithelpfropfes, andererseits in die Leistchen zwischen den 
Epithelzellen, die aus derselben Masse bestehen, fort. Ausserdem sieht man auch 

f solchen L/ingsschnitten, wie kleine Rundzellen in den innersten~~Sc-hi-chlten der 
nd und sbg-ar im---~--i:u-n~en des Kantiichens aUfireten.  A~mL~ingsschnitt uud am 

isolfiten-Kanltchew~le'C6~-~i-~an natfirlieh die Kerne ~fiber der ganzen Fltiche des 
Epithelpfropfes, wie in einem Cylindermante[. 

Arch. L pathol. Anat. Bd. LXIX. Hft, 1~ 6 
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Betrachtet man nun die Lumina der Samenkan~lchen, welche innerhalb deg 

KnStchens ge]egen sind, so sieht man in ihnen Epithelpfr~ipfe ganz gleicher Art liegen. 
Nor ist der Untergang d~r einzelnen zelligen Elemente zu Gunsten der typisehen 
oben geschilderten Anordnung des ganzen Pfropfes noch deutlicher geworden. Das 
Bild des Quersehnittes nines solchen Pfropfes ist daher ganz identisch mit dem 
einer Riesenzelle, win sin L a n g h a n s  beschrieben hat. Man kanu sieh davon leicht 

fiberzeugen, wenn man meine Fig. 10, die nach einem Schnitt durch eines dieser KnSt- 
chert gefertigt ist, mit denen yon L a n g h a n s vergleicht. H ierzu tritt nun bei den inner- 
halb der Kn6tchen $elegenen Samenkaniilchen eine Durchsetzung der Wandung mit 
kleinen Rundzellen, welche immer diehter wird, je mehr man sich dem Centrum des 
KnSlchens nlihert. Gleichzeitig wird auch die Faserong dieser Wand immer undeut- 
licher und die Merabrana propria, welche an den peripherischer gelegenen Kan/ilehen 
noeh die trennende Schranke bildet zwischen den im Lumen liegenden Gebilde 
und dem umgebenden Zellhaufchen, ffillt sich ebenfalls mit Zellen und verschwindet 
endlich ganz. So gelangt man dean zu Gebilden, wie sie die erweiehten gelh- 
lichen Massen im inneren des KnStchens umgeben, und wie sie die Figur 10 dar- 
stellt. Dlese 6ebilde bestehen nehmlich aus eiuer central gelegenen, mit wand- 
st~.ndigen Kernen versehenen, vielfache Ausl/iufer aussendenden Riesenzelle und einer 
Anh~iufung yon kleinen Rundzellen, die thefts zwischen den Auslaufern tier Riesen- 
zelle, theils in einem concentrisch um das Gebilde angeordneten Reticulum liegen. 
Ferner kommen in dem Gebilde h~iufig epitheliale Zellen nor, die mit den Aus- 

lfiufern tier Riesenzelle in Verbindung steheu nod selbst winder Ausltlufer hubert. 
Diese Gehilde ahmen, win man sieht, t/iuschend das Bild des retieulirten Tu- 

berkels ouch, doch ist eins auffallend. Es kommen nehmlich nicht bins runde, 
sondern auch mehr oder weniger langgezogene Gehilde nor, in denen dann 
auch eine oder mehrere entspreehend langgestreckte Riesenzellen vorhanden sind. 
Gerade in diesen langgezogenen Gebildcn finden sich auch die meisten der oben 
erw~ihnten epithelialen Zellen. Win man sich nile diese Befunde zu erklfiren hat, 
darauf werde ich bei der Besprechung der bier vorllegenden Prozesse zurfick- 
kommen. Wenn man sich fiber den Ort, wo diese eben erwahnten Gebilde liegen, 
Rechenschaft giebt, so findet man,  dass'derselbe am makroskopischen Pr/iparate 
eine r grauen, durchscheinenden Zone entspricht, ~die sfch in ~lem KnStchen zwischen 
die iiussere, weisse, fibrSse Hfille und die zerfallene gelblic!le Mitre einge- 
sehifft et finder. 

Bis-a~"den Rand dieser gelblichen Materie in der Mitte kann man die oben 
geschilderten Gebilde verfolsen, woraus abet diese Mitre selbst besteht, dar/iber 
kann man sich mit dem Mikroskope kein.e Rechenschaft geben, da sin structurlos 

zerfallen erscheint. Es finder auch in diesem Falle theilweise nine Ausstrahlung 
dieser gelblichen Massen gegen die Peripherie des Kn~itchens, thefts nine scharfere 
Abgrenzung derselben statt. 

Der Befund im Corpus Highmori weicht nieht yon dem ab, was ich in Beob- 
achtnng I beschrieben babe. 

Aueh die Epididymis hinter win in den beiden vorigen Fallen die Erscbeinungeff ~ 
nines k~isig-ulcer6sen Katarrhs, mit einer t~anz besonderen Eigenthfimliehkeit, die sich 
in dem grauen Gr welches die k~isi~en Stellen umgiebt, zei$t. 
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Dasselbe erscheint nehmlich durcl~setzt yon unz/ihl~gen retlculirten Tuberkeln, 
welche um die verk/isten Partien einen dichten Kranz bilden. Jeder dieser Tuber- 
kel, die im Allgemeinen ziemlich gross sind (his eben zur Grenze der makro- 
skopischen Sichtbarkeit), enth/ilt eiue oder mehrere sehr sch6ne Riesenzellen mit 
vielen Kernen und Auslaafern, die in ein Reticulum /ibergehen, welches den ganzen 
Tuberkel durchzieht ned in seinen Maschen epithelioide und Rundzellen enth/ilt. 
Gegen den Band des Tuberkels hie bestel~t des Reticulum aus eoncentriseh an- 

geordneten Fasern, zwischen darien sich nut Rundzellen finden. Je mehr man sfeh 
aus der N/ihe tier k~isigen Massen entfernt, desto mehr nimmt an den Tuberkeln, 

die man wahrnimmt, diese Randzone amen verschiedenen Charakter an, destn deut- 
licher wird as, dass zwisehen ihr ned dam Reticulum kein eigentlicher Zusammen- 
hang besteht. Zuletzt zeigt es sich. dass man es bier mit einem Gebilde zu thun 
hat, des in einem Lumen liegt, dessen Wandung eben yon janet Randzone gebil- 
det wird. 

Man findet die Nebenhodenkan/ilchen in allen Stadien dieser Umwandlung be- 
griffen. Oft ist ein Theil des Epithels noah regelm/issig wandst/indlg angeordnet, 
w/ihrend eiu anderer Theil zu Riesenzellen zusammengeflossen oder im Lumen zer- 
streut ist. Die Zwischensubstanz bildet ein des gauze Lumen durchziehendes Re- 
ticulum, des mit der Riesenzelle zusammenhaegt. Die Wandung tier Kanalehen ist 
dicht yon kleinen Rundzellen durchsetzt und erscheint wie aufgefasert. 

So verschwindet bier allmahlich die normale Structur des Hndens nm den 
tuberkelfihnlichen Bildungen Platz zu machen. N/ihert man sieh noch mehr den 
kiisigen Stellen, so finder man wie auch diese tuberkel/ihnlichen Gebilde confluiren 
und in ein gleiehmassiges Gewebe, des nut aus Rundzellen ned einem feinen Be- 

ticulum besteht, fibergehen. 
Nicht in allen Theilen der Epididymis finden sich die eben geachilderten Ver- 

tinderungen. Da wo des KanaIlumen waiter und die Wand reicher an muscul6sen 
Elementen wird, erscheint die Wand wohl ulcerirt aber in ihrer Structur erhalten. 
Obgleich ale auch hier stark mit Zellen durchsetzt ist, ist der Gegensatz gegen 
des Lumen, das mit airier k~isig eitrigen Masse erffillt ist, nirgends aufgehoben. 

Derselbe Refund im Vas deferens. Die Granulationen, welche aus _der Epi- 
didymis hervorwachsen, bestehen aus einem gefassreichen, feinfaserlgen, zellenreichen 
Gewebe,_in gem ~ch_sg.hr..-vie2a Riesenzellen, abet kelne Structurelemente yon Kanal- 
wandungen hefinden. 

B e o b a e h t u n g  4. 

Der betreffende Itoden wird in der Sammlung des pathologiachen Inatituts zu 
Berlin unter No. 4014 aufbewahrt. Des daze geh~irigexSectionsprotocoll constatirt 
Tuberenlose der Lungen, des Derma, tier Ham-  ned Gesehlechtswerkzeuge. You 
den letzteren babe ich Prostate ned Sameablasen selbst mikroskopiseh untersucht 
ned zahlreiche Miliartuherkel gefunden. 

Der Itoden bildet ein Analogue zn den vorhergehenden Fallen. Nut tritt hier 
oein, worauf ieh oben schon aufmerksam maehte, dass die Kn~itehen nieht rued, 

sondern gelappt oder maulheerartig sind. Dies rfihrt daher, dass die circular um 
gas gauze Knfitchen verlaufenden Fasern wenig, die um die einzelnen Kaniilchen 
verlaufenden Fasern stark ausgehildet sind. Des Kn~tchen macht daher den Ein- 

6" 
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druck nls ob es aus den verdickten Wandungen einer Anzahl Samenkan~Ichen zu- 
sammengesetzt sei~ 

Man wird sich vorstcllen m~issen, dass es hier sich um eine Modification 
des Prozesses, der zur Bildung der seither beschriebeoen Ffllle gef/ihrt hat, 
handelt. Der makroskopische und mikroskopische Befund ist im Ucbrigen durchnus 
gleichartig. 

B e o b a c h t u n g  5. 

Der Hoden befindet sich in der patho]ogisch-auatomischen Sammlun8 in 
Giessen. Die fo]gende Beschreibung bezieht sich auf das Spirituspr~iparat. 

Der Hoden ist m~issig, der Nebenhoden aber betr~chtlich vergrSssert. Beide 
zusammen erreichen die GrSsse eines kleineo H~ihnereies. Corpus major uod minor 
erscheioen ale je haselnoss- his kirschgrosse Anschwellungen. Das Vas def. ist 
erweitert, knotig mit gelben br~ck]igen Massen gef~llt. Der Nebenhoden bietet 
auf dem Durchschnitte eiue sehr deutliche, netzffirmige Zeichnong, weIche dnreh 
weisse Septen, in deren Mascheu gelhe brScklige Massen gelagert sind, erzeugt 
wird. Dutch Heraushebeu derselben iiberzeugt man sich Ieicht, dass sie die Neben- 
hodenkan•lchen erf/illeu, dereo Wanduogen jeoe weissen Septeu vorstellen. Das 
Gewobe des Hodens zeigt auf dem grSssten Theile der Schnittfl~che keine mit 
freiem Auge wahrnehmbaren Ver~ndernngen. In der Nfihe des Corpus Highmori 
findet sich jedoch eine kirschkerngrosse Stelle, auf der man eine gelbliche Masse, 
umgeben und durchzogen yon mehr oder weviger breiten Z/igen weissen, flbr~sen 
Gewebes sieht. Macht man an tier betreffeoden Stelle successive Schnitte und 
entfernt das umliegeude Parenchym ein weuig, so (iberzeugt man sich, dass man 
es mtt einem gr6sseren Knoten zu thou hat~ dem mehrere kleiuere aofsitzen. Macht 
man ouch weitere Schnitte, so zeigen sich mit den vorigen zusammenhfingend neue 
Kn6tchen, welche nile zusammen eiue Art kuotigeu Strung bilden, der sich his 
nach dem Corpus Highmori hiuzieht. In dem gr6sseren Knoten ist die Erweichung 
ziemiieh welt vorgeschritten, die kleineren Kn6tchen abet verhalten sich geaou so 
wie die in den vorigen Ffillen beschriebenen. 

Mikroskopisch erweist sich auch hier wieder das /ibrige Hodenpareochym nicht 
ale normal, sondern es zeist dieselben Ver~nderungeu wie in den vorigen F~lleu. 
Dieselben nehmen zu in der Umgebnng des KnStchens uud sind bier in einer ziem- 
lich breiten Zone sehr ausgesprochen. Die Grenze des Kn~tchens gegen die N~ch- 
bsrschaft ist weniger scharf als in den vorigen F~iten. Der Befuud in den KnSt- 
cheo ist der bereits geschi]derte, in dem grossen Knoten finden sich in der den 
Erweichuogsheerd omgebenden Zone viele Gebilde, welche die oben beschriebeue 
Aeholiehkeit mit dem retico]irten Tuberke] darbieten. 

Dieselbe Ana]ogie mit den frfiheren F~llen, wie der Befnod im Hoden zeigen 
such die Befunde in Corpus Highmori und Epididymis, soweit bei dem schlechten 
Erh~rtungszustaud der letztereu eine Untersochnng m6glieh ist. 

B e o b a c h t u a g  6. 

Dieser Hoden gehSrt der Giessener Sammlung an. Er ist hfihnereigross 
nod beherbergt in seinem Innern eine HShle yon der Gr~sse einer Pfiaume. Diese 
HShle ist um~eb~n yon einer~ etwa ei~en Centimeter dicken Gewebsschicht~ welehe 
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aus den sehr derben Samenkaniilchen und zah|reichen zwischen dieselben einge- 
sprengten Kngtehen hesteht. Die Samenkanfilchen zeigen dieselben Ver/iuderungen 
wie in den vorigeo Fallen. Ebenso sind die Kn6tchen den fr/iher besehriebenen 
analog. Dieselben erhalten zahlreiche, dem reticulirten Tuberkel ~[~nliche Gebilde. 
Die n/ichste Umgehung der H~ihle ist zu wenig gut erhaRen, um an ihr den Pro- 
zess, der zu ihrer Bildnng f/ihrte, stndiren zu k6nnen. 

B e o b a c h t n n g  7. 

Es handelt sich um nine Tuherculose heider Hoden, Yon der die Prfiparate 
sich in der Heidelberger Sgmmlong befinden. Das dazu gehSrige Sectionsprotocoll 
gieht folgenden Obductionshefund an: Tuberkel der beiden Hoden,  ausgedehnte- 
tubercnl~se Hautgeschw~ire, Bronchitis, .Peribronchitis, Bronchopneumonie: Miliar- 
tuberculose der Lunge. Atate catarrha|ische Pneumonie des rechten unteren Lap- 
pens. Tuberculose der Milz. TuberculSse Geschw(ire des Ileum and Colon, S ro- 
manure und Rectum. Circumscripte chronische Peritonitis. Ueber den Befand an 
den Genitalien sagt das SectionsprotocoIl Folgendes aus: ,,An der Wurzel des Hoden 
sacks beiderseits sin je groschengrosser Defect, welcher fief in den Hodensack 
hinabreicht und yon infiltrirten Hautr[indern begrenzt ist. Genauere Untersnchun$ 
ergiebt, dass beiderseits die Tunica vagin, propr, er6ffeet, ulcerirt uud verdickt ist. 
Die Haut des Scrotum bindegewebig verdichtet. Beide Hoden yon normaler GrSsse. 
Albuglnea sehr dick. Parenchym gelb, triibe, yon zahlreichen his linsengrossen, 
weichen, gelblichen Kn~tcheu durchsetzt." Nach dem Befunde an dem erhfirteten 
Pr~iparate mSchte ich dem nocl~ hinzuf/igen, dass die Nebenhoden etwas, ~edoeh 

n i c h t  hedeutend , vergr(3ssert erscheinen, der eine etwas mehr als der andere. Auf 
dem Darchschnitte erscheinen dieselben stellenweise briiunlich tingirt, die Interstitien 
verbreitert, sonst im Aligemeinen normal. Nur  an einigen Stellen bemerkt man, 
dass die Kaet[Ichen erweitert and mit k~Isigen Massen geffillt sled. 

Die mikroskoplsche Untersuchung lehrt, dass die Erkrankung in diesem Fall 
welt diffuser auftritt, als w i r e s  seither kennen gelernt hubert. Die Yerdicknsg 
dee Wand der Samenkan[ilchen, dleVerfinderuogen des Epithels, die zellige Infil- 
tration des intertubul~ren Gewebes erreichen in dem ganzen Hoden einen sehr 
hohen Grad. Nor die Membrana propria nlmmt keinea so starken Antheil an der 
Yerdicknng der Wand. Die Kniitchen sind ungeheuer zahlreich und gegen ihre 
Nachharschaft nicht Schar[ abgegrenzt. Einige derselben nnd zwar dle In der N~he 
des Corpus Highmori gelegenen, haben denselhen Charakter win die Kngtchen, die 
ich seithet' beschrieb. 

Die. grosse Mehrzahi jedoch zeigt kein fibr6ses Gewebe, ausser dem, welches 
die Wandungen der in ihnen enthaRenen Samenkaniilchen biiden hilft. Diese KnSt- 
chen bestehen aus einer dichten Anhfiufnng yon Bundzellen, welehe in den Wan- 
dungen der Samenkaniilchen und in dem intertubul~ren Gewebe um dieselben llegen. 
Man sieht in dlesen Anh~iufungen noch die Lamina einzelner Samenkantilchen, man 
sieht ausserdem Greppen yon RundzeUen, welche sich durch ihre noch dichtere 
Anhliufui~g yon dem iibrigen Kn~tchen abheben und in ihrer MiRe eine Biesenzelle 
yon dem oben besehriebenen Gharakter bergen. 

Auch hier kommt dieses Bild dadurch zu Stande, dass das degenerirte Epithe| 
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e]nes Samenkan~lchens die Riesenzelle abgiebt, wahrend eine diehte Anhfinfung van 
Bundzellen in der Wand und theilweise aueh im Lumen bewirkt, dass die Structur 
der Wand, his auf ein Reticulum, das zwischen den Zellen noch siehtbar ist, ver- 
sehwindet. 

Solche Bilder findet man nur in den KnStchen, nicht ausserhalb derselben. 
In dam Gewebe der Nachbarschaft erscheinen nehmlich die Wandungen der Samen- 
kan/ilchen verhaltnissmassig zellenarm gegeniiber dam intertubnl~ren Gewebe, in 
welchem sich Zage van kleinen Rundzellen etablirt haben. -Man hat also bier 

gerade das Entgegengesetzte van dam, was man in dam liu~tchen sieht, i)agegen 
Sind die Ver/inderungen des Epithels dureh den ganzen Baden verbreitet nnd mehr 
oder weniger den Riesenzellen ahnliche Gebilde sieht man auch in der Nachbar- 

sehaft dev gnStchen. 
Das Corpus Highmori zeigt dieselben Ver/inderungeu wie in den vorigen F/illen. 
Die Epididymis tr/igt in ihrem grSssten Theile nut die Spuren eines r 

cbronischen gatarrhs. An den Stellen jedoch, wo ktisige Massen liegen, tinden 
sich in deren Umgebung auch bier dieselben dem reticulirten Tuberkel ~'ihnlichen 
Gebilde, wie sie bei Fail 3 ausffihrlich geschildert wurden. 

B e n b a c h t u n g  8. 

Der Hoden wurde im Sommer ! 874 in der B a r d ele b e n'schen Klinik bei einem 
ludividunm, fiber das mir n/ihere Anskunft nicht zu Gebot steht, exstirpirt. 

Hoden und Nebenhoden erreichen zusammen H/ihnereigr~sse, wovon etwa ein 
I)rittel auf Rechnung des welt st~irker vergr6sserten Nebeuhodens kommen. Auf 
tier Schnittfl/iche des Hodens erscbeint das Parenchym desselben blutreicher als 
gew/ihnlich, die Kan/ilchen Ileischig nnd derb. Ueber alas Niveau der Sehnittflache 
erheben sieh eine grosse Anzahl hirsekorn- bis erbsengrosse l~n/~tchen. I)as Corpus 
Highmori bildet eine derbe, fibr/~se Masse yon grSsseren als normaleu Dimensionen. 
Die Epididymis, wie oben bemerkt, stark vergri~ssert, h6ckerig, wurst[6rmig, zeigt 
auf dem Ourchsehuitt die sehon /ffter besehriebene Zeiehnung, welehe van den in 
die erweiterten Kanalwindungeu eingebetteten k/isig-eitrigen Massen herrfihrt. 

Mikroskopisch erweisen sich die Veranderungen in diesem Falle als analog 
denen, welche bei Benbachtung 7 bescbrieben wurden, wenigstens was den Befun'd 
ira Hode~parencbytr und in den Kn6teher anbetrifft. Ner ein sehr starker Fett_ 
~ehalt des degenerirten Epithels and eiue starke Fallung der Gefasse uuterscheiden 
ihn van den vorigen. Auf diese beiden Umstande m~gen iibrigens die verschiede- 
nan klethoden der Erh~rtung (janet wnrde in Alkobol, dieser in lprocentiger Chrom- 
saure erhartet) nicht ohne Einlluss gewesen sein. In der Epididymis tritt in die- 
sam Falle die Erkrankung welt starker and allgemeiner auf als in dam vorigen. 
Ira Corpus ltighmori zeigt sich ein Befund, wie ich ihn bei Fall ~ beschrieben 
babe, nehmlich eine indurative interstitielle Entz/indung, welche in diffuser Weise 
auf das angrenzende Hodenparenchym fibergreift und dieses in eine fibr~se Masse 

verwandelt, in tier die Lumiua tier Samenkan/ilchen als Lficken erscheinen. 

B e o b a e h t u n g  9. 

Der Hoden geh6rt der Giessener Sammlung an. Der einstige Besitzer des Hodens 
starb~ 19 Jahre nit, an Tuberculose der Lunge, des Darms und Gehirns. I)rei 
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Woehen vor dem Tode war ohne besondere u eine Entz~.indun~; des reeh- 
ten Hodens und Nebenhodens unter besonderer Schmerzhaftigkeit des Nebenhodens 
aufgetreten. Der Hoden maass im grSssten Umfange 7t/~ Era., in der Lfinge 
41/~ Cm. Hoden nod Nebenhoden sind nicht verwachsen. Vas defer, and Neben- 
hoden zeigen auf der Schnittfl~che den schon 5fters geschilderten Befnnd. 

Die GrSsse des Hodens seibst weicht nut wenig yon den normalen Dimen- 
sinnen ab. Dos Corpus Highmori nnterscheidet sich scharf dutch derbere Con- 
sistenz und gelbliche Farbe you dem fibrigen Hodengewebe, in Ithnlicher Weise wie 
bei Beobachtang 2 geschildert. Vnn ibm aus erstrecken sich feine gelbe diver- 
girende Streifen bis gegen die MiRe des Hodenparenchyms him Zwischen densel- 
ben finden sieh stecknadelknopfgrosse KnStchen eingestreut, welche yon dichtem 
Fasergewehe umgeben sind. Die Septula testis sind an einzelnen Stellen stiirker 
eotwiekelt. 

Mikroskopisch zeigt das dem btossen Auge normal erscheinonde Hodenparen- 
ch~'m dieseIbe Verdickung der Wand, namentlich der Membr. propria, dieseiben Ver- 
iinderungen des Epithels~ dieselbe parlielle Infiltration des intertubul/iren Gewebes 
mit kleinen Zellen, die jetzt bereits bekannt sind. Auch die KnStchen verha]ten 
sich wie bereits 8fters beschrieben. In der N~he des Corpus Highmor! wird die 
zellige Infiltration des intertubul~irea Gewebes sehr dicht und ebenso in der N~he 
der Septen undde r  KnStchem 

Dos Corpus Highmori selbst ist Sitz einer interstitiellen Entzlindung, welche 
aof dos benachbarte flodenparenchym fibergreift und dercn ~usserste Zone eben 
jene dicht% zellige Infiltration des intertubul~iren Gewebes bildet. 

Von dem Bande des so veriinderten Gewebes gehen Ztige yon kleinen Rund- 
zellen sos, die die Sameukanitlcheu hegleiteo, deren Wanduogen gleichfalls yon 
kleinen Zellen durchsetzt and deren EpitheI in der schon 8fters beschriebenen Weise 
verlindert ist. I)iese Z~ige verursachen die geIblichen Streifen, welche man mit 
blossom Auge sieht. Sowohl in den KnStchen als in diesen ZiJgen finder man die 
tuberkel~ihnlichen Gebilde; ausserdem abet ouch im Corpus ttighmori und d ~  
angrenzenden Hodengewebe viele Biesenzellen, welche inmitten eines stark infiltrir- 
ten Gewebes liegen~ aber keine circumscripten Anh,}iufungen yon kleioen Rundzellen 
urn sich haben. 

Der Befund in der Epididymis bietet nichts Besonderes, die tuberkel~thnlichen 
Gebilde sind aueh bier vorhanden. 

B e o b a c h t u n g  I0. 

Es liegen fiber dieses Pr~parat, welches in der Giessener Sammlung sich fin- 
dot, n~here Angaben nicht 'r 

Dasselbe ist sehr gross, 10 Cm. ira Umfang, 6t/2 Cm. in der Liinge, wovon 
jedoch der betrileht|ichste Theil auf den sehr ~ergr~sserten Nebenhoden f~llt. Der 
Kopf des Neber~hoden ist m i t  dem Hoden innig verwachsen. Die Kanallumina des 
Nebenhoden sind colossal erweitert, mit gelbweissen Massen erfiilit. Auch die Wan- 
dungen der Nebenhodenkan~iichen sind verdickt, straff, fibrSs. An eiuigen Steilen 
sind die Massen erweicht. Auf der Darchschnlttsflftehe des our wenig vergrSsserten 
lindens morkirt ~ich dos Corpus Hi~hmori durch seine {~elbe Farbe und gdissere 
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Consistenz. Die einze]nen den Hoden durchziehenden Septula sind verdickt. Hier 
and da, besonders an dem, dem Hodeugewebe zugeweudeteu Rande des Corpus 
Highmori finden sich Kn~tchen his zur Gr~sse eines Hanfkorus yon eiuer derben, 
weissen, fasrigen Hiille umgehen. 

Dieser Hoden ist uach dem mikroskopischen Befunde durchaus in eine Kate- 
gorie zu stelleo mit dem vorigen. Es finden sich dieselben u our 
ist die Affection noch weniger welt in das Hodenparenchym vorgedrungen~ w~hrend 
sie andererseits in der Epididymis eine welt gr6ssere Entwickelung erreichte. 

B e o b a c h t u n g  | | .  

lch entnehme dem Sectionsprotoeolle (Berlin, Charit(~, Dr. O r t h )  folgeude 
anatomische Diagnose. 

Bronchitis et Peribrouchitis ehronica caseosa. Indoratio pigmentosa palm. utr. 
Pneumonia pu]m. sin. Arachnitis tubercolosa. Hydrocephalus internus. Epididy- 
mitis et Cystitis seminif, dextr. Hyperplasia liauis. Nephritis tubere, part. sin. 
Ueber den Befund am Hoden sagt das Sectionsprotocoll aus- Der rechte Neben- 
hodeuschwanz ist kirschgross, derb, auf dem Durchschnitt erscheint eine mit Eiter 
gef/illte, haseluussgrosse HShle, ausserdem innerhalb eines grauen Gewebes eine 
Anzahl mit Eiter gef/illter, mit gelhen'B/indern versehener Kan~ile. Dieselbe Ver- 
iinderung zeigt das Vas aberraus. Aoch am Kopfe findet sich eiue mit Eiter ge- 
fiillte HShle, deren Wandongen eioen k/tsi~en Charakter zeigen. Im Hodev sowie 
im Vas def. sind keine makroskopisch wahrnehmbaren Ver~oderungen vorhanden. 
Auf der ]inken Seite eine geringe Hydrocele. Wedcr im Hoden noch im Neben- 
hoden links irgend we]ehe Ver~nderungen. 

Der rechte Hoden, von mir genauer untersucht, zeigt doch ausser den oben 
besehriebenen ouch einige allerdiugs our mit der Lope wahrnehmbare Ver~nde- 
rungen. Von dem derheu, etwas verbreiterten Corpus Highmori gehen zahlreiche 
feine, weisse oder graue Streifchen aus, welche parallel den Septen verlaufen, abet 
sich nicht so welt wie diese erstrecken. ]m Corpus Highmori selhst erkennt man 
einzelne .gelbliche, erweiterte Kauvldurchschnitte, yon grauen B~udern umgebeo. 
In der Niihe des Corpus Hishmori erscheinen die Samenkan~lcheo derber und 
fleischiger sis normal Bei der mikroskopischen Betrachtaug erscheint das Paren- 
chum des Hodens, rail Ausnahme des in der N~he des Corpus Highmori ge]egenen 
St/ickes, normal. An ]etzterer Stelle aber finden sich dieselben Ver~uderungen an 
der Wandung and dem Epithel der Samenkan~lchen, w]e sie bereits 8fters beschrie- 
bee wurden, jedoch our in geriogem Grade. Sehr erheb]ich sind dagegen die inter~ 
stitieIlen Ver~iuderuugen, deren Hauptsitz das Corpus Highmori ist und welche yon 
da auf dos Hodenparenchym iihergehen. Sie gieichen im Al]gemeinen deu bei Be- 
ohachtung 9 heschriebenen, aber die Sameokan~lchen sind weniger betheiligt a]s 
dort und die Zdge, we]che van dem Corpus Highmori gegeo dos Hodeoparenchym 
vordringen, sind mehr fibrSser als zelliger Natur. In  dem Corpus Highmori selbst 
hemerkt man die Kan/tichen des Rete als erweiterte L(icken. Dieselben tragen 
ehenso die Spuren emer katarrhaIisch-k~sigen Entz/indung wie in den vorigen F~l- 
leo, jedoch bemerkt man bier in ihnen ]iegelld, etwas, was iu den vorigen F~]len, 
der mangelhaften ErhSrtun8 wegen, nicht mS~lich war. Man sieht ~ehmlich Rieseao 
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zellen, ein Betieuhm, in dem Reticulum Bundzellen and Epithelzellen, kurz, ein 
Bild, wie ich es bei Beobachtung 3 als in den Kan~ilchen des Caput epid. typisch 
vorkommend bescbrieben habe. Diese so beschaffenen Gebilde, die in den Kant~Ichen 
dee Rete liegen, sehen (ibrigens dem Tuberkel nicht durehweg so fihnlich wie die im 
Caput ep!d. vOrkommenden. Sie miissen sich in ihrer Gestalt nehmlich, den oft 
langgestreckten schma]en Betekan~dche n fiigen und kSnnen so nicht iiberall den 
Schein einer rundlichea circumscrlpten Bildung hervorrufen. 

Dagegen finden sich die exquisitesten Tnberkelbilder hier wieder in dem grauen 
Gewebe, welches die HShlen im Caput und in der Cauda epidid, nmgiebt, und 
deren Entstehung ]~sst sich gerade in diesem Falle sehr deutlich eonstatiren. 

B e o b a c h t u n g  12.- 

Ich bin nicht im $tande n~ihere Angahen /iber das lndividuum ~ yon dem die- 
ser 14o~en stammt~ zu machen. Derselbe schliesst sich abet au den vorigen Fall 

direct an nnd geh(]rt zweifellos .hierher. 
Der Hoden ist miissig vergr~ssert, die EPididymis dagegen betr~chtlich. Die- 

selbe zeigt auf dem Durchschnitte die marmorirte Zeichnung, welche dutch den 
Gegensatz tier KanaIwandungen uud des intersti.tiellen Gewebes zu den das Lumen 
erffillenden, li~sig-eitrigen Massen hervorgebracht wird. Von tier Lsge der Massen 
im Kanallumen kann man sich dutch Herausheben derselben leicbt {iberzeugen. 

Die bintere H~i]fte des eigentlicben Hodens wird yon einer derben Masse ein- 
genommen, welche auf der Schnittfl~iche grauweiss erscheint. Man erkennt in der- 
sclben eingesprengt zahlreiche grane und gelbe Punkte, welcbe yon weissen Ziigen 
umgeben sin& Das ~ibrige Parenchym des Hodens zeigt keine mit blossem Auge 

wahrnehmbaren Ver~inderungen. 
Auch mikroskopisch erscheiut dieses letztere normal, w~hrend june hiutere 

|i~il~te des Hodens d:,eselben Yer~inderungen darbietet w~e ~n dem vnrigen Falle, nur 
class dieselbe einen viol betriichtlicheren Theil des Hodens betroffen haben. 

Die grauen und gelben Punkte erweisen sich ale die theils mit ver~ndertem 
Epithel, theils mit Eiter gef/illten Samenkant'dchen, welche yon einem derben, fibrS- 

sen abet doch sehr zellenreichen Gewebe umschlossen werden. 
Die Kan~Ichen des Rete und der Epididymis verhalten sich wie in dem vori- 

gun Falle, 
Beobachtung 13. 

Dieeer Hoden wurde im October 1875 in der chirnrgischen Klinik in Heidel- 
berg bei einem sebr hernntergekommenen Individuum exstirpirt. Der Giite des 
Herrn Dr. Braun verdanke ich folgeude Notizen fiber den Fall. Vet etwa 3--3t/~ 
Jahren War Patient wegeu einer Epididymitis gonorrhoica behandelt worden. Die 
sp~itere Hodenaffeetion, f(ir die keine nene specifische Veranlassung gefundeu wet- 
den konnte, begann ale Enlziindu~g des Nebenhodens, din sp~iter auf den Hoden 
iiberging. Die Entziindung abscedirtn nnd machte Incisionen nSthlg. Einen Mount 
nach der Exstirpatinn erlag der Patient seinem Lungenleideu und das Sections- 
protoeoll (Prof. A r n o l d )  giebt fo]gende anatomische Diagnose. 

Tuberculose des liukeus Hndena (Exstirpatlon), der Harublase, tier Ureteren, 
~er Nieren~ der Milz~ der Lungen, Ghronische Pneumonie uud Peribronchitis~ ob 
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solete Pleuritis und cbron, Bronchitis bolder Seiten. Der Hoden ist mit dem 
Nebenboden nod den Seheidenh~iuten verwaehsen und bildet mit denselben einen 
fiber gtinseeigrossen Tumor. Mehrere gr~ssere und kleinere Communieationen fiih- 
ren in das Innere derselben, we sieh eine h~ihnereigrosse HShle finder, yon un- 
regehnfissiger Gestalt, deren Wandungen mit zottigeu Granulationen besetzt sind 
In dem diese HShlo umgebenden Gewebe finden sich mehrere gr~issere und viele 
kleinere HGhlen, die mit Eiter gefiillt und deren W~inde verk~ist sind. 

Das Gewebe selbst erseheint auf dem Durchsehnitt grauweiss, yon leberartiger 
Consistenz. In dasselbe sind unz/ihlige graue, durehscheinende Knftehen einge- 
sprengt yon durchschnittlieh unter Hirsekorngr~sse. Die grSssten dieser KnGtehen 
erreichen die Gr/~sse nines Steeknadelknopfs, finden sieh in der N/ihe der mit Eiter 
geffillten HGhleo und haben in ihrer Mitte einen gelblichen Punkt. Nieht alle diese 
Kn~3tchen sind rund. ein Theft derselben ist mehr oder weniger lgmglieh gestaltet. 

Da ich nirgends in der Literatur einen ~ihnlichen Fall finde, so gebe ich yon 
diesem Hoden eine Abbildung (Fig. 6), welche den Anbliek eider Schnittflitche und 

das Inhere der H~ihle darbietet. Das auf der Abhildung dargestellte St(ink bildet 
die nicht vollst~indige eine Italfte des Tumors. Yon der Epididymis findet man in 
dem Tumor our nocb einige Andeutungen. Am hinteren Rando desselben erkennt 
man nehmlich einige grbssere mit Eiter geffillte Kanaldurchschnitte. An der Stelle, 
we man das Caput major vermuthet, finder sieh eino kirschkerngrosse H~ihle, din 
durch fibr(~ses Gewebe von den fibrigen Theilen des Tumors abgegrenzt wird. Sonst 

sind keine Spuren der Epididymis mehr vorhanden. Mikroskopisnh erweisen sich 
alle jene miliaren graven KnStchen als Gebilde, die den Bau des reticulirten Tu- 
berkels zeigen, abet demselhen Prozess ihre Entstehnng verdanken, wie die /ibn- 
lichen Gebilde, din wir friiher in den grbsseren tibrfsen KnStcben fandetl. 

Man kann dieseu Prozess noch verfolgen an einigen Samenkan~ilchen, die ais 
snlche erkennbar, zwischen jenen Gebilden sich finden, und die $enau dieselben 

U~bergangsstufen, welcbe wir schon kennen, darbieten. 
Zur Erkenntniss, dass man es hier mit dem Endproducte einer Ver~inderung 

an den Samenkan/ilchen zu thun bat, kann auch noch folgende Betrachtungswelse 
f/ihren. Genau w~e im normalen Hodeu die Samenkanalchen. so liegen hier die 
tuberkelahnlicben Gebilde zu einander uud zu den noch vorbandenen, erkennbaren 
Samenkan/ilcben. Ebenso win die Samenkan/ilchen bald mehr quer-,  bald mehr 
I/ingsgeschnitten erscbeiner, so sind diese Gebilde bald mehr rund bald mehr 
I/ingiich. 

Das intertuberculgre Gewebe ist mit vielen Zelien durchsetzt, abet da sein Zellen- 
reichtbum zurficktritt gegen die enorme Zellanh/iufung in der Kanfilchenwand, so 
zieht es sich ats ein schmales, verb~ltnissm~issig wenig ver/indertes Band zwischen 
diesen Gebilden hin. 

Es wird also hier einn disseminirte Tuberculose simulirt, durch einen eigen. 
th/imlichen Vorgang im Samenkan/ilehen, den wit hereits gelegentlich der Beobach- 
tung 3 naher studirt haben. 

Der Befund iv den verschiedenen Gegenden des Hodens unterscbeidet sich 
etwas dureh alas Verb~fltniss des intertubulareu Gewebes. In tier Nfihe der Albu- 

$inea, weiche ~elbst colossal verdickt ist, hat es einen mehr fibr~sen Charakter-~ 
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die tuberkelahnlichen Gebilde sind hier scharf yon einander getrennt. In der Nithe 
der Eiterheerde dagegen ist die zellige Anhtiufuag in dem intertubuliiren Gewebo 
ebenso gross wie in den Kanfilehea, die tuberkel~ihnlichen Gebilde sind hier nieht 
isolirt, sondern confluirea. In tier Wandung jener H6hle, welche sieh an Stello 
des Caput major findet, trifft man ebenfalls tuberkel/ihnliche Gebilde, welche dutch 
ihre Gr/isse und dutch die GrSsse uad Zahl der in ihnen enthaltenen Riesenzellen 
Zengniss daffir ablegen, dass sie nicht van floden-~ sondern van Epidid~'miskanlil- 
then st0mmen. 

B e o b a c h t u n g  14. 

Nach den Erfahrungen, die ich durch die Beobachtung 13 gewonnen hatte, 
habe ich natiirlich den Fall yon disseminirter Miliartuberculose, den ich in Gemein- 
sehaft mit Tiz  zo ni publicirt habe, nochmals studirt. Wie wir in unserem Aufsatze 
im LXIII. Bande dieses Archivs berichteten, hatten wir in jenem Falle bereits 
Biesenzellen und tuberkeli/hnliche Gebtlde im Lumen yon Kaniilchen liegen sehen. 
Wit glaubten aber damals jene Gebilde nicht mit anderen, viel typiseher gebauten, 
reticutirten rvliliartuberketn, die uns im Bindegewebe zu liegen schieaen, identifieirea 
zu dOrfen. 

Wit suehten also eine Trennung durchzuf0hren, zwischen jenen Pseudo- und 
diesen echten Tuberlieln des Bindegwebes und unsere Behauptung, dass es sich um 
eine disseminirte Miliartuberculose handeD, gr0ndeten wit nut aaf die Anwesenheit 
der letzteren. Die nochmalige IDarchsicht der Pr~iparate zeigt uns, class diese 
Trennung wilIk/irlieh gar. Wit hatten nile Gebiide, um die wit keiue Wand wahr- 
nahmen, als Tuberkel des Bindegewebes aufgefasst; sie lagen ja im Biadegewebe. 
Nachdem aber nunalehr festgestellt ist, dass die Wand des Kan/ilchens unlergeht, 
indem sie selbst zur Bildung der tuberkelfihnlichen Gebilde beitr~gt, ist eine Unter- 
scheiduQg auf dieser Basis nicht mehr haltbar. Und der andere Uaterschied, den 
wir zu bemerken glaubten, dass die Biesenzellen, welche in den Kan~lehea lagen~ 
pLumper, die Anordnung des ganzen Gebildes unregehnfissiger sei, als bei den Tu- 
berkeln des Bindegewebes r/ihrt daher, dass wit die im Lumen Iiegenden Gehiide 
nur im Rete testis auffanden, wo verm6ge der spaltenartigen Enge vieler Kan~le 
vielleicht anch wegen, der straffen, derben Beschaffenheit des umgebenden Gewebes 
keine typische Anordaung zu Stande kommen kann. 

Die typiseh entwiekelten Gebilde in den Kan/ilehen der Nebenhoden und des 
Hoden batten wir eben for TuberkeI des Binde~ewebes gehalten. 

B e o b a c h t u n g  15. 

Der Hoden befindet sich in der Giessener Sammlung. Es ist dies dee einzigo 
Fall meiner Beobachtungen, in dem der Nebenhoden allein afficirt ist. Die Kanal- 
windungen desselben sind erweitert und mit kiisig-br6ckligen Massen erfiillt, lm 
Schwanze finder sich eine grosse H6hle, die theilweise leer, theilweise mit denselben 
Massen erf011t ist. Dee Hoden ist ganz ohne Veranderung. 

Mikroskopisch zeigt die Epididymis dieselben Erscheinnngen des kasig-ulcer6sea 
Katarrhs, welche sich in dee Beschreibung dieser FSlic so stereotyp wiederholen. 
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B e o b a c h t u n g  1 6 . .  

Ich will bier noch an letzter Stelle einen Fall anffihren, bei d e m e s  zweifel- 
haft ist, ob alia vorgefandenen Ver/inderungen hierhergehSren. 

Es hat nehmllch au f  den Hoden friiher ein Trauma eingewirkt und er stammt 
van einem lndividuum~ be idem man eine sogenannte tuberculSse Biathese nicht 
wahl annehmen kann. 

Ein 73j~ihriger Tagel6hner butte in seiner Jugend als Baiter eine heftige Quetsehung 
beider Hoden erlitten, u n d e s  war nach der darauf folgenden Entzfindung eine An- 
schwellang zurfickgeblieben, yon der der Patient jedoch his in sein hohes Alter keine 
Beschwerde hatte. Daaber entwickelte sich eine sehr allmlihlieh wachsende Geschwulst 
des rechten Hodens, welche den Patienten veranlasste sieh denselberi exstirpiren zu 
lassen. 

Eini~e Monate sp~iter sehwo]l der ]inke Hode in gleicher Weise an and wurde 
ebenfalls entferot. 

Der rechte Hoden zeigt nur Ver~nderungen des Nebenhodens und zwar die 
eines k~isigen Katarrhs. 

Der linke Hoden ist sehr gross, jedoch kommt der betr[ichtlicbste Thei| dieser 
Anschwellung auf [technung des Kopfes des Nebenhodens. Der Nebeuhoden ist 
in eine derbe, fibr6se Masse verwande t, in welcher kleinere oder bis erbsengrossd 
H6hlen, die mit Eiter gef/illt sind, sich fiuden. Der hintere Theft des Hodens 
besteht aus einer fibr~sen Grundmasse, in der zarte netaf6rmig verzweigte , gelb- 
weisse Partien liegen, aus deuen sich eine weiche, eiter~hniiehe Masse herauascha- 
ben l~isst. 

Der vordere Theft des Hodens erscheint dem blossen Auge normal, nur etwas 
/~demat~s. 

Unter dam Mikroskope bemerkt man indesseu, in diesem anseheinend normalen 
Theile des Parenchyms eine erhebliche Verdickung der Wand des Samenkan~ilchen , 
namentlich der Membr. propr., farrier Trfibung des Epithels derselbea und zeilige 
Infiltration des intertubul/iren Gewebes. Diese Verfinderungen mehren sich in dem 
Maasse sis man sich dem hinterc~n Theile des Hodens nfihert. Hier wird die 
zeilige Infiltration an einzelnen Stellen sehr dicht und an diesev Stellen sieht man 
das Bild des retieulirten Tuberkels. In der Nfihe des Corp. Highm. nimmt das 
intertubulfire Gewebe einen mehr fibrSsen Charakter an u~d geht in das stark ver- 
dickte Gewebe des Corp. Highm fiber. Die Kan[ilchen des Bete sind mit emge- 
dicktem Eiter geffillt. An einigen Stelien findet man im hinteren Theile des Hodens 
aasgedehntere Partien, die makroskopisch gelblieh erscheinen, mikroskopisch abet 
zahlreiehe l~iesenzellen zeigen, welche inmittea eines reticulirten mit vielen Zel|en 
durehsetzteu ~ Gewebes liegen. 

In der Epididymis ist es vorzugsweise eine sehr ausgedehnte interstitielle Eat- 
ziinduug, weIche sich geltend macht. Die Kan~ilehen derselben sind fast vSllig ver- 
sehwunden. 

(Schluss folgt.) 


