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samkeit auf solche Zust/inde sowohl bei der Rekrutiruug, als bei der Krankenunter- 
suchung mehr gesch~rft wlirde. Hr. O r n s t e i n  ist der Meinung, class die Sacral- 
trichose bei den Griechen nod namentlich bei denen von den Inseln h/iufiger sei, 
als sonst. Dass in gewissen Gegenden Schwanzbildungen 5fter vorkommen, ist 
schon seit Jahrtausenden behaoptet worden. P ] i n iu s  (Hist. natur. VI. 20 schreibt 
sie gewissen indischen V~lkern zu: et alibi cauda villosa homiues nasci pernicitatis 
eximiae. S tenge l  (De monstris et monstrosis. Ingolstad. 1647. p. 536) bezieht 
sich auf Marco Polo (V. 15): Diximus supra, fuisse inter monslra, qui equorum 
instar dependulam retro haberent appendicem. Qaalem etiam scribit Marcus Polus 
esse its, qui juxta Lauam in provincia Lambri degont, absque villis quidem, sed in 
vluae meusuram exeurrentem. Die Familie des yon T h i r k  beschriebenen Mannes 
stammte aus Kurdistan, ,woselbst bei den Eingebornen ein kleiner Schwanzansatz 
zuweilen vorkommen sol[". 

Ich f/ihre das an, nicht well ich es glaube, sondern wei[ bei der Hartnfickig- 
keit, mit der slch diese Erztihlnngen wiederbolen, die Wahrheit erforscht werden 
muss. So schreibt mtr Baron Ferd.  yon M f i l ler  aus Melbourne, dass'Mr. Go ld i e ,  
der kfirzlich in das Innere von Neu-Guinea eindrang, ermittelt hat, dass einige der 
dortigen St/imme den Gebraueh haben, sich k f i n s t l i c h e  Schwiinze anzulegen, was 
zu der Sage geffihrt hatte, sie besiissen natfirliche. Es ist nicbt unwahrschein|icb, 
dass eine iihnliche Sitte aueh auderswo besteht. Abet es ist immer noch m~glieh, 
dass sich auch St~imme finden, bei welchen der embryonale Caudalanhang haufiger 
persistirt , oder sich noch welter entwickelt. Finden sie sicb, so wird die Frage 
leicht zu beantworten sein, ob diese Schw/inze pathologische oder atavistische sind. 
Ffir die pathologische Natur spricht der Umstand, dass unter den his jetzt bekannten 
Ffdlen die Mehrzahl Neugeborne waren, bei denen ouch sonst Missbildungen, zum 
Thei] recht zahlreich, vorkamen. Aber es w/ire auch mSglich, dass es zweierlei 
Arten yon Schw~inzen g/ibe. 

o 

Echinocoecus und spontane Fraetur des Oberschenkels. 

a. K r a n k h  e i t sgesch ich te .  

Von Dr. K a n z o w  in Po t sdam.  

Der krbeiter Otto aas Werder wurde Anfang Mai 1878 wegen Bruch des 
rechten Oberschenkels in dos hiestge st/idtische Krankenhaus aufgenommen. Der- 
selbe war 35 Jahre alt, yon kr~.ftigem regelm/issigem KSrperbau, gut entwiekelter 
Musculatur, m/issigem Fettpolster und frischer gesunder Hautfarbe, und gab an, dass 
er sowohl in seinem kindlichen Alter, wie auch sp~terhin stets gesund gewesen sei; 
in seinem 14. Lebensjahre habe er jedoch bei einem Sprunge fiber eioen Graben 
einen Bruch des rechten Oberschenkeiknochens erlitten, welcher sehr langsam heilte, 
so dass er erst nach 5 Monaten den Gebrauch des betreffenden Gliedes wieder- 
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erlangte. Naeh dieser Zeit ist er kr~ftig gediehen und hat als Sehtfferkneeht die 
schwerste hrbeit verrichtet. Eine ganz geringe Verk/irzung des Schenkels sei zwar 
nach dem Knochenbruch zurfickgeblieben, jedoeh so unbedeutead, dass sle an sei- 
ners Gange nieht bemerkbar gewesen sei; auch habe er als Folge davon in sptiterer 
Zeit noch eine geringe Unebenheit an der fiusseren Seite des Oberschenkels, unge- 
fiihr zwischen dera zweiten and nnteren Drittel, wahrnehraen kiinnen, welche ihra 
indessen keinerlei Beschwerde verursacht babe. Ira December 1877 stellten sich 
ziehende Sehmerzen ira Oberschenkel sin, welche ihren Sitz ira Knochen zu hubert 
und naraentlich yon der vorbezeichneten Stelle desselben anszugeheu schtenen. Er 
suchte dieserhalh [irztliche Hfilfc; die ibm verordneten Einreibungen stifteten ]edoch 
keinen Nutzen. Anfangs bliebeu die Schraerzen im hllgeraeinen raiissig and liessen 
tagelang nach, indessen sehon ira Laufe des Januar warden sis bedeutender und 
anhaltend. Welt raehr sis der dampfe, ziehende, durch den ganzen Oberschenkel 
sich erstreckende Schraerz bel~isttgte ihn das Geffihl einer eigenthfiralichen Schw/iche 
in dera rechten Beine, durch welehe er in seiner Arbeitsf~ihigkeit derartig beschr[inkt 
wurde, dass er ira M~irz nicht mehr leichte Tagel~ihnerarbeit verrichten konnte. An- 
fangs Mai 1878 vernahra er sines Tages, wfihrend er ruhigen Schrittes in seiners 
Wohnziraraer uraherging, sin Knacken in dera Obersehenkel, zagleich verspfirte er 
eineu lebhaften Schmerz und abnorrae Beweglichkeit in deraselben, so dass er aus- 
r id:  ,raein Beln ist entzwei"; als er darauf einea Schritt welter zu gehen versachte, 
stfirzte er nieder. Seiner Meinung nach war der Obersehenkelknochen an derselben 
Stelle gebrochen, wie vor 2i  Jahren. Der herbeigemfene hrzt constatirte den 
Knochenbruch an dieser Stelle und tegte einen Gypsverbaud an, mit welehem tier 
Otto nach 3 Tagen in das hiesige st[idtische Krankenhaus gelangte. Der Verband 
lag gut, wards jedoch nach einigen Tagen, da der Kranke fiber lebhafte Schraerzen 
klagte, behafs der Untersnchnng abgenomraen und, nm ein wiederholtes Enter- 
suchen'des in so auffalliger Weise erkrankten Schenkels leichter zu erraSglichen, 
dnrch einen Watte-Pappe-Verband ersetzt. Die Trennung tier Continuitfit des Femur 
an tier mehrbezeichneten Stelle stellte sich als unzweifelhaft heraus, sine rafisstge 
Sehwelinng in der Uragebnng des Knochens, sonst abet keine auffallige Geschwalst- 
bildung wards wahrgenomraen, and auf eine krankhafte Rarefaction des Knochen- 
gewebes gesehlossen, fiber deren husdehnung and n~ihere Ursaehe eia sicheres Ur- 
theft nicht gewonnen wards, bei welcher jedoch in hnbetracht des vortreffiichen 
Allgemeinbefindens and des Fehlens irgendweleher Driisenschwellang das Vorhanden- 
sein einer bSsartigen Neubildung diagnostiseh ansgeschlossen werden konnte. 

Oas Befinden des Patienten hlieb wfihrend mehrerer Monate unveriindert, die 
Schraerzen in dera erkrankten Schenkel vermehrten sieh ntcht, schienen vielraehr 
geringer za werden, so dass tier Kranke selten darfiber Kings ffihrte. Da jedoch 
soust kein Fortschritt zur Besserung sieh zeigte, so wards alas Bein in eiaen his 
unter die Wade herabreichenden Gypsverband gelegt, mit welchera der Kranke 
mittelst zweier Krficken nmherging nnd in den ersten Tagen des September aus 
dem Krankenhause entlassen wurde. Sein Mlgemeinbefinden war zu dieser Zeit 
sehr gut. Die Untersaehung des Sehenkels ergab dieseibe abaorme Bewegtichkeit, 
sine wenig urafangreiche Anschwellung im mittleren Drittel mit einem undeutliehen 
Geffihl yon Fluctuation and ausserdera folgende eigenthfiraliche Wahrnehraung: an- 
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gef/ihr eine handbreit unterhalb des Trochonter wurde bet mtssigem Druck mit 
dem Finger eine Art yon Pergamentknistern oder vielmehr eine ganz /ihnliche 
Empfindung, wie bet dem Betasten des Hinterkopfes eines eraniotabischen Kindes, 
wahrgenommen, 

Nachdem der Otto his zur Mite des October sich in seiner Heimath anf- 
gehalten hatte, ohne dass unter dem anhaltead getrageoen Gypsverbande eine 
Besscrung oder eine merkliche Ver/inderung im Zustande des Schenkels eingetreten 
war, kehrte er in das Krankenhaus zur/ick mit dem Wunsche, operirt zu werden, 
und erklfirte sleh hierbei erforderlichen Falls mit der Entfernung des Schenkels 
einverstanden. Da bet der eigenthfimlichen Entstehungsweise des Bruehs und 
den etch vollkommen gleiehb]eibenden Krankheitserecheinnngen auf eine Heilung 
ohne ~iusseren Eingriff nnnmehr nicht wetter zu rechnen war, words die Operation 
beschlossen, in dem Gedanken an eine Resection in der Continuit/it des linochens 
oder, falls die ZerstSrung eine zu ausgedehntc eein sollte, der hohen Oberschenkel- 
amputation. 

In fief Chloroformnareose, nach Herstellnng yon Blatleere dutch die E s m a r c h ' -  
sche Binde~ words an der /iusseren Seite des Oberschenkels im mittleren Drittel 
eta Einschnttt gemacht, aus welchem etch nach Durchtrennung einiger Muskel- 
schichten ungef/ihr ein Wasserglae schmieriger, rothgrauer Fliissigkeit entleerte. 
i)ieselbe beetand sos zerdriiekten and erhaltenen Eehinococcusblasen verschiedenster 
GrSsse bis zu IlaselnusegrSsse and etwas dar/iber. Nach Erweiterung des gemachten 
Einschnittee traten die Bruchenden zu Tage und erwies sich der Knochen nach oben 
wje nach nnten in ether solchen Ausdehnung dutch B]asenwfirmer zerstSrt, (lass es 
nothwendig words, zur Exarticulation des Sehenkels zu schreiten. Dieselbe wurde 
eofort unter allen Cautelen der Antisepsis durch Stich mit Bildung sines vorderen 
Lappcns gemacht. Patient iiberstand die Operation, nahm nach dem Erwachen sue 
der 5Iareose Bouillon, Wein u. s. w. zu sich~ begann dann jedoch bald fiber Druck 
im Magen and Athemnoth zu klagen. Gegen Abend stellte sich outer zunehmenden 
hthembesehwerden bedeutender Meteorismus sin und bald nach 9 Uhr, 7 Stonden 
nach tier Operation, erfolgte der Tod. 

Die Obduction lieferte~ ausgenommen an dem exarticulirten Bein und an der 
Leber, keinen besonders bemerkenswerthen Befund. Die Organs waren angemessen 
blutha[tig, die Leichenfarbe die gewShnliche, zahlreiche~ ausgedehnte Leichenflecke 
an den abh/ingig gelagerten Theilen vorhanden. Die Kopfh/ihle zu erSffnen words 
nicht gestattet. An den Brueteingeweiden wurden keine weitere Abnormitfiten wahr- 
genommen, als dass die rechte Lunge in ihrem oberen hinteren Theile in der hus- 
dehnung eines F/infmarkstfickee adherent und due Herz m~issig stark mit Fett be- 
Wachsen war; das Parenchym der Lungen liess ebenso wenig wie die Musculatnr 
des Herzens, dcr Klappenapparat und das Endocardiom pathologische Veriinderungen 

wahrnehmen. 
Yon den Organen der Bauchh/ihle war allein die Leber krankhaft ver/indert. 

huch die WirbelkSrper und Beekenknochen waren yon vollkommen gesunder Be- 
sehaffenheit und gaben hinsichtlich ihrer Consistenz zn der Vermnthung, dass auch 
in ihnen irgendwo sich Echinoeoecen angesiedelt h/itten, keine Veranlassung. 


