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Rinde ist aussen etwas raub, sie zeigt felt/e, zum Centrum des St0ckes concen- 
triscb angeordnete LameJlen mit regelmlissig in diesen vertheilten Knochenzellen; 
die Knochenb~ilkchen im lnneren baben homogene Grundsubstanz mit langen Kno- 
chenzellen, die Maschenrliume enthielten Bindegewebe, welches sich an dem Ende 
in die erw/ihnten fibrSsen Str/inge fortsetzt. Da, wo die Knochenstiicken nicht f re i  
pr~iparirt sind and noch in Verbindung mit dem Lungenparencb:im stehen, sind 
sic yon Bindegewebe umgeben, welches sich wie eine Art Periost an sic anschliesst, 
fibrigens ist in ihrer Umgebung nur ver6detes Lungengewcbe zu finden. Naeb 
Entfernung der Salze durch Salzs';iure bleibt eine fasrige Substanz zurOck, mit 
dem Anseben des Bindegewebes, statt der Knochenzellen sieht man nun Binde- 
gewebszellen, elastische Fasern sind nicht siebtbar. Dieser letztere Befund beweist 
abel', c lass  anch in diesem Falle v0n einer Verkn6cherung yon Gc/'0ssen oder 
Bronchien nicht die Rede sein kann und es bleibt also nichts Obrig, als anzu- 
nehraen, dass die Knochenbildung in dem, dutch neugebihtetes Bindegewebe ver- 
dicl~ten, interstitiellen Zellgewebe der Lunge ,;or sich ging; ob abet diese Neubil- 
dung auf eine Entziindung folgte oder nach einer anderweitig bedingtcu Ver/idnng 
des Lungengeweltes eintrat, muss dahingestellt ldeiben, bis dm'eh weitcre Beob- 
achtungen die vollst/indige Rcihe der Erscheinungen des Herganges der Sache her- 
gestellt wird. 

Kieine vcrkalkte Enchondrome tier Lunge, 

V o n  Prof.  F O r s t e r  in  Gi i t t ingen .  

Yon Herrn Medicinalrath H a h n  in Hannover wurde mir im Januar v. Jahres 
ein StOck Lunge mitgetheilt, in welchem sich zwei steinartige K6rper fanden. 
1)ieselben lagerten nahe bei einander in ver~idetem, derbem, schwarzem Lungen- 
gewcbe und waren fest in dasselbe eingebettet, ohne abet eine derbe Capsel zu 
bcsitzen. Nachdem der eine derselben herauspr/iparirt wordcn, erscheint er ov'al, 
yore Umfang einer Bohne, oberfliichlich ziemlich glatt and stcinhart, er l~isst sich 
nicht schneiden, aber es gelingt denselben mit einem starken Messer in zwei Htilften 
rnit glatten Flfichen zu zersprengen. Dicse F1/ichen sind gl/inzend, steinhart and 
zeigen eine sehwach angedeutete concentrische FOgung; weiche Partien sind mit 
blossen Augen nicht zu erkennen. An feinen Schnittchen siebt rftan unter dem 
Mikroskope eine tr0be~ verkalkte Grtmdsubstanz und in ihr sebr grosse, runde~ 
dunkle, verkalkte Zellen; nach Entfernnng der Salze dutch SalzsS.nre erseheint die 
Grundsubstanz theils homogcn~ tbeils faserlg, die Zellen haben den Charakter 
grosscr Knorpelzellen mit sehr dicker Capsel and theils e'int~cben~ lheils viclfachcn 
cndoget!en Elementen. In dieser Weise verhiilt sich die Textur an allen Stcllen 
des Concrementes ; nut. an sehr wenig Stellen finden sich nicht verkalkte liuorpel~ 
stellen, an 'rvelchen dunn die Textur des Knorpelgewebes attch ohne Hfill'c tier Salzo 
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s'~urc hervortritt; diese nicht verkalkten, sehr feinen Stellen bilden concentrisch 
zur Mitre gestellte Lagen. Da diese continuirlich in die umgebenen verkalkten 
Lagen fibergehen und mit ihnen ein Gauzes bilden, so gem hicraus hervor, dass 
die Verkalkung in eoncentriscber Weise vor sich ging und daher die auf der Sehnitt- 
fl~el~e bemerkbare Zeiehnung zn erklfiren ist. l)er andere KSrper zeigte dieselbe 
Textur. Aus der Krankengeschichte geht hervor, dass der Mann frfiher an keiner 
anderen Stelle des KSrpers Eochondromc hatte, so wie auch bei der Section nir- 
gends solche gefunden werdcn, wit hubert also hier den hSchst seltenen Fall einer 
prim~iren Knorpelneubildung in der Lunge vor uns, welcher noch durch die fast 
tota~e, friihzeitige Verkaikung interessant wird. Wie lunge dicse Enclmndrome be- 
standen habcn, l/isst sich durchaus nicht bestimmen, abet alas kann man mit Ge- 
wissheit sagen, dass ihr Wachsthum dutch die Verkalkung fr/ihzeitig aufgehoben 
worden ist und dass ohne diescn lJiickbiidungsvorgang sic vielleicht einen viel 
grSsseren, selbst die Lungenfunetion beeintr'Schtigenden, Umfang drreicht habcn 
w(i'rden. 

IX. 
Ausz| ge und Uebersetzungen. 

1. 

I1. S n  e l l e n ,  E x p e r i m e n t c l l e  U n t e r s u c b u n g e n  f iber  d e n  E i n f l u s s  

d e r  5iervcn auf  die  E n t z f i n d u n g  (De inv loed  d c r  z c n u w c n  

op de  on t s t ek ing ,  p r o e f o n d e r v i n d e l i j k  ge toe t s t ,  Spec .  p h y s .  

anat .  inaug.  U t r ech t  I S 5 7 ) .  

yerf. unternahm im physiologischen Laboratorium zu UtrecM unter dcr Lei- 
tung yon D o n d c r s  cinc lieihe von Untcrsuchungen an Kaninchen~ um den Ein- 
fluss der Nerven auf die EntziindungsvorgSngc zu studiren. 

l )  V c r s u c h e  am K a n i n c h e n o h r .  husscr den sympathischen Ncrvcu 
(einem starken hst arts dem Ganglion cervicale st~perius und. cinzeluen l"ascrn'~ die 
den Spinalnerven beigemischt sind) fund S n e l l e n  neben tier grossen Artcrie, 
welche sich mitten fiber das Ohr erstreckt, einen starken, aus dem 3ten nnd 5ten 
Cervicalnerven entspringenden Stature, dcr Gefiihisnerven zur ttaut de r  Ohrspitze 
gibt, sodann am vorderen oder dicken Bande einen~ unter dem obersten Halswirbel 
entspringendeu Stature, tier, ~'ie tier erstc, Bewegungsaste zu den tlats- und hin- 
tcren Ohrmuskeln eotsendct und schliesslich Gefiihls~iste zur tiusscren Scite des 
Ohres schickt, endlicl, cinch kleinen Ast vom Vagus zur llaut der Ohrbasis und 
Bewegungs/istc yore Facialis zu den vordcren Ohrmuskeln. S n e l l e n  machte nun 
zun/ichst eine Rcihe yon Versuchen, tnn das Verh~iltuiss der Nerven zu den Gcffisscn 


