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~) Schon G e o f f r o y  St. H i l a i r e  vergllch, wie ich za meiner Ueberrasehung 
finde, die Mehrfacbbildungen, die er freilich durch Znsammenwachsen getrennter 
Embryonen zu Stande kommen liisst, mit den Bad i a t e n  des Tbierreiehs. Schon 
L e r e b o u l l e t  verglich dig Mehrfachbildungen der Knochenfisehe in friihen Stadien 
mit Medusen .  Auch hierfiber wird meine ausffihrliche Arbeit Niiheres bringen und 
zaglelch die zahlreichen l)iscussionen fiber Mehrfachbildungen in der Pariser hka- 
demie beleuchten. 

5) Ebendaselbst werde ich der sch6nen Forscbungen yon D ' A r e s t e  fiber 
Missbildungen des H/ihnchens zu gedenken haben, dessen Bucb vom Jahre 1877 
mir erst kfirztich bekannt geworden ist. Erzielte D ' h r e s t e  doeh bei nicht we- 
niger als 10000 kiinstlichen Bebriitungen des Hfihnchens gegen 40 Mehrfachbil- 
dungen desselben! Der entscheidende Punkt allerdings ist each yon i h m  iiber- 
sehen worden. 

4, 

Ein Fal l  y o n  H a l s k i e m e n f i s t e l .  

Von Prof. M. Roth in Basel. 

An der Leiche des an Typbus abdom, gestorbenen 31 Jahre alien Ernst Rupp 
aus L/irrach (obd. 7. Juli 1877) land sich eine in der Mittellinie des Halses ver- 
laufende !,5 Cm. lange, 0,5 Cm. breite rlltbliche sehleimhaut/ihnliche Rinne. An 
den untersten Theft dieser Rinne schloss sich 1,5 Cm. fiber dem Sternum eine 
banfkorngrosse trichterfSrmige Vertiefung, durch welche eine diinne Sonde etwa 
21/2 Cm. weit nach abwiirts and links his auf die vordere Flfiche des Manubr. 
sterni sich einffihren liess. 

Die genauere Untersuchung ergab Folgendes: Von dem Trichter verliiuft ein 
nahezu cylindrischer 26 Mm. langer, 3 Mm. dicker Gang nach abw/irts and etwas 
nach links, durchsetzt das Unterhautgewebe und des Platysma myoides, erh/ilt yon 
da ab eine yon der Fascia colli saperfie, gebildete Scheide und endet auf der vor- 
deren Fliiche des Manubr. sterni einwlirts yon dem Sternalursprung des linkea 
Muse. sternocleidomast. Sein blindes etwas zugespitztes Ende ist vermittelst eines 
kleinen Sebnenbfindels am Manubr. sterni befestigt. - -  huf der Scheide dieses 
Ganges sassen grauweisse hiichstens stecknadelkopfgrosse Kn6tchen - -  es warden 
deren 13 gez/ihlt - -  welche hehnltcbkeit mit kleinen Driisea hatten. In der That 
fiillte sich bei der Injection des Fistelganges mit Berliner Blau auch ein solches 
F, n6tchen mit Farbstoff; mikroskopisch fend sich ein Ausffihrungsgang yon 0,15 Mm. 
l)chm., der innerhalb tier kleinen Drfise mehrfach sich theilte und an den feineren 
hesten je eine Gruppe yon acht und mehr randliehen Acinis yon 0,04 bis 0,068 Mm. 
Dchm. trug. 

Die hcini bestehen aus einer zarten, sp~irliche elliptische Kerne einschliessen- 
den Membr~ propr, und wfirfelf6rmigen fetnk6rnigen, mtt klarem nue/eolirtem Kern 
versehenen l)rfisenzellen, deren Protoptasma dutch Essigs/iure und Alkohol sich 
stark trfibt. Zwischen den hcinis zahlreiche Capillaren und wenig fibrilliires Binde- 
gewebe, stfirkeres mit Fettzellen gemischtes Bindegewebe zwischen den Drfisen- 
l/ippchen und um die Drfise herum. Die Ausffihrungsgiinge bestehen aus I~ings 
verlaufendem kernhaltigem Biadegewebe mit eingestreuten elastischen Fasern und 
sind mit Cylinderepithel ausgekleidet. Ber Befund erinnert an die traubenf6rmigen 
Schleimdrfisen des weichen Gaumens. 
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bus dem Fistelgang kamen l)eim Sondiren kleine FlSckchen zum Vorschein, 
welche aus abgelSstem Epithel l)estanden und zwar fanden sich I)  die Elemente 
eines geschichteten Plattenepithels, grosse Pflasterzellen bis zu 0,056 Mm. Ochre., 
dann etwas kleinere Stachelzellen, endlich rundliche den tiefen Schichten angehSrige 
Zellen yon 0,012 Mm. (dassell)e Epithel fil)erzieht aucl) die sehleimhantartige Rinne 
oberhalb tier Fistel); 2) cylindrische Flimmerzelten yon 0,056 Mm. L~nge mit Ba- 
salsaum und 0,008 iVlm. langen Cilien; die Zellen sind feinkSrnig, zuweilen leicht 
fettig, ihre Kerne elliptisch. Zahlreiche, verschiedenen hbschnitten entnommene 
Proben ergaben, dass beide Epithelarten fiberall in dem [(anal nebeneinander vor- 
kamen, doch schienen gegen das l)linde Ende die Flimmerzellen, gegen die aussere 
Oeffnung zu die Pilasterepithelien zu iiberwiegen. 

Die Innenflache des [(anals ist (am Spirituspr/iparat) l)lass, meistens glatt, zeigt 
nut einige kleine Faltchen und punktfSrmige Einziehungen. Der Querdurchmesser 
des aufgeschnittenen Ganges l)etriigt I Cm. Um das seltene Priiparat nicht zu zerstii- 
ren, wurde our ein kleiner hbschnitt der Mitte des Ganges abgetragen. Man unter- 
scheidet daran 2 Schichten, eioe innere straffe muci;se, die zahlreiche feine meist 
in der L/ingsrichtung des [(anals verlaufende elastische Fasern enth/ilt, nod eine 
aussere der Submucosa entsprechende Lage, welche aus lockerem Bindegewebe und. 
groben elastischen Fasern mit eingestreuten Fetttraubchen l)esteht. In dersell)en 
liegen mehrere mikroskopische Driischen, deren verhaltnissmassig langer husffih- 
rungsgang die Mucosa durchsetzt. Diese Driisen stimmen wesentlich mit den sehon 
besehriebenen iiberein, nut sind die hcini sp/irlicher und durchschnittlich etwas 
kleiner (0,036--0,056 Mm.) und tier mit Cylinderepithel ausgekleidete husfiihrungs- 
gang enger (0,068 l)is 0,076). 

Patient hatte, wie mir mitgetl)eilt wurde, im Spital auf Befragen angegeben, 
dass er die Fistel yon Kind auf gehabt habe. 

Oass es sich bier um eine (aus der vierten Kiemenspalte hervorgegangene) unvoll- 
stitndige aussere Halskiemenfstel handelt, kann nach der hnamnese, dem typischen 
Sitz der Fistel und dem Vorhandensein yon Flimmerepithel nicht l)ezweifelt werden. 
Letzteres ist zuerst yon Rehn fiir eine an derselben Stelle sitzende Kiemenfistel 
nachgewiesen worden (Dieses Archly 62. S. 269); neuerdings sahen N e u m a n n  und 
B a u m g a r t e n  in 2 derselben Gegend angeh6rigen Cysten die auch in meinem Fall 
vorhandene Combination yon Pilaster- und Cylinderepithel ( L a n g e n b e c k ' s  Archly 
fiir kiln. Chit. XX. S.819; vgl. auch eine Beobachtung yon Rob in  aus dem Jahr 
18fi6 bei J. C u s s e t ,  Etude sur l'appareil branchial, Paris 1877 p. 148). 

i)urehaus eigenthiimlieh meinem Fall sind 2 Dinge, 1) die R i c h t u n g  des 
[ (anals .  Er verlauft nehmlich yon der /iusseren Oeffnung abw~rts, wahrend in 
allen anderen Fallen tier Verlauf nach oben gegen den Pharynx hin stattfindet. 
hngesichts dieser auffallenden hbweichung darf man wohl fragen, ob vielleicht ur- 
spriinglich eine allseitig geschlossene Kiemengangscyste vorhanden war, die erst 
seeund/ir (abet immerhin in einer fr/ihen Periode) im oberen Theil durchgel)rochen 
oder kiinstlich erSffnet worden sei. - -  2) Das V o r h a n d e n s e i n  z a h l r e i c h e r  
traul)enf6rmiger wahrscheinlich Schleim secernirender D r ii s e n, die stch theils ausser- 
hall) der faseialen Scheide, theils in der Submucosa des Ganges vorfanden; neben 
tier hnwesenheit yon Flimmerepithel ein interessanter Hinweis auf die nahe Beziehung 
der Halsfistel zur Schleimhaut des Pharynx, welche den unseren ganz ~ihnliche 
Drfisen l)esitzt. Da die Driisen des Pharynx nach [(511iker (Entwiekelangsgesch. 
I. huff. S. 357, vergl, auch Schede in L a n g e n b e c k ' s  Archly XIV. S. 14) im 
vierten Monat sich entwickeln, so dad man vielleicht schliessen, dass zu jener Zeit 
die Fistel noch mit dem Pharynx verbunden gewesen sei. Weitere Untersuchungen 
werden ergel)en, ob dieser Befund ein vereinzelter ist, oder auch anderen Fallen 
yon Kiemenfisteln resp. Kiemengangscysten znkommt; a priori lassen sich Drfisen 
besonders da erwarten, wo yon einer unvollst/indigen ausseren Fistel (wie z. B. in 
dem Fall yon H e u s i n g e r ,  Dieses Archly 33. S. 179) eine betdichtliehe hbson- 
derung stattfindet. 


