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Ein Fall yon periodischem Wechsel der 
Itaarfarbe. 

Von Dr. C. Reinhard ,  
2. A rz t  d e r  I r r e n a n s t a l t  F r i e d r i c h s b e r g  - -  H a m b u r g .  

Der vorliegende Fall stammt noeh aus der Zeit meiner 
Wirksamkeit an der Irrenanstalt Dalldorf-Berlin und ist mir yon 
dem dirigirenden Arzte tier d0rtigen Sieehenabtheilung, tIerrn 
Dr. W. Sander ,  zur Publieirung g/itigst iiberlassen worden. Ich 
habe mieh in der mir zu Oebote stehenden Literatur vergebens 
nach einem Analogon umgesehen und dad daher bis auf Weiteres 
diesen Fall wohl als ein Unicmn bezeichnen. Bei dem hohen 
Interesse, welches er bietet, wird man eine ausNhrliehe Detail- 
sehilderung desselben wohl nieht ffir tiberflfissig eraehten. 

Derselbe betrifft eine Idiotin yon 13 Jahren, die am 
1. April 1880 in Dalldorf aufgenommen worden und am 21. Juni 
11382 daselbst gestorben ist. Ihre Mutter, eine verst~ndige zu- 
verl'~ssige Frau, machte fo!gende anamnestisehe Angaben: Ein 
Vetter des Vaters der Patientin sei ebenfalls idiotiseh, doeh 
nieht in so hohem 6rade. Patientin kam ausgetragen zur Welt, 
jedoeh mit fast ganz gesehlossener grosser Fo;tanelle, was yon 
dem behandelnden Arzte eonstatirt wurde. Wghrend der be- 
treffenden Schwangersehaft hat die Mutter keinerlei Gem/iths- 
bewegungen, Sorgen oder kSrperliehe Krankheiten durehgemaeht. 
Von Syphilis ist weder bei dan Eltern noeh bei der Patientin 
jemals etwas bemerkt worden. Patientin wurde bis in ihr 3. Le- 
bensjahr vonder Mutter gestillt. Das Trinkqn aus Tasse oder 
LSffel sowie das Essen fester Speisen hat ste erst naeh dem 
4. Jahre gelernt, man musste ihr letztere aber stets vorher ge- 
hSrig zerkleinern resp. einweichen. Im Beginn des 3. Lebens- 
jahres stellten sieh ehoreaartige Bewegungen des Kopfes und tier 
oberen Extremit'~ten ein. gore 5. oder 6. Jahre an bekam Pa- 
tientin complete epileptisehe Anf'glle. hn 4. Jahre konnte sie, 
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ohne sish anzuhattsn, um einen Tissh 1aafea, sparer verlern~e 
sis das Gehen wieder vollst'andig, da sich progressive Schw~tche 
"and Contractur in den unteren Extrsmitiiten einstellte. 8ie hat 
nie artienlirt sprechen khnnen, dagegen oft Stunden lang grun- 
zsnde und fauchende Laute ausgestossen. Seit ihrem 2. Lebens- 
jahre hat sie sish das Fingsrlutschen angswShnt, spgtsr knirsshte 
sie viel mit den Zghnen. Sie war nie im Stande, allein mit 
Gabsl oder LSffel zu essen oder einen halbgsffillten Becher, ohne 
zu versehtitten, zum Munds zu ftihren. Wenn sie Andere essen 
sah, wfihrend sis selbst nosh niehts hatte, stiess sis zornige und 
begehrliche Laute aas, die yon entspreshenden Blieken und Be- 
wegungen begleitet wurden. Wenn die Mutter sie manehmal 
etwas hart anfuhr, dnckte sie sieh gngstlieh und ssheu zusam- 
men und verhidt sieh kurzs Zeit rnhig. Sehr vergn/igt sah sie 
aus, wenn sie in einem Kinderwagen gefahren wurde. Dann 
griff sie naeh den Rgdern, stiess ja"aehzsnde Laute aus und 
wiegte sieh lebhaft hin und her. Sp~iter nahmen dis Geistes- 
kr•fte ab, aush wurde Patientin immer stSrsnder und unrein- 
lisher. [m 7. oder 8. Jahre kam sie in eine Erziehungsanstalt 
*'fir idiotisehe Kinder, jedosh ohne jegliehen Erfolg. Im 10. Le- 
bensjahre maehte sie einen sehweren Scharlaeh mit Diphtherie 
dutch. 

Bei ihrer Aufnahme in Dalldorf bet Patisntin das abstossends 
Bild des Idiotismus in ssinen hSehsten Graden dar: Kleinsr 
Schgdel, niedrige schmale Stirn, grosssr Mund und grosse Ohren, 
tieflisgende Nasenwurzsl, kleine etwas sehr'age gidspalten, grebe 
Ziigs, stumpfsinniger Gesiehtsausdrnek, Unfahigkeit zu sprechen 
oder irgend ein Weft zu verstehen. UnmSgliehkeit zu gehen 
nnd Unverm/Jgen, ohne sish anzulehnen, zu sitzen. Gesiehts- 
und GehSrssinn waren, soweit sich dies constatiren lisss, normal. 
Gegen Geruehs- und Geschmaeksuntersehiede sshien Patientin 
ganz unempfindlieh zn sein, wenigstens stopfte sie oft die wider- 
lichsten I)inge in den Mund. Letzterer stand fast immer often, 
und tier Speiehel lief ihr best'andig fiber das Kinn. Sie liess 
ihrs Bediirfnisse stets unter sish gehen, sehmierte aueh maneh- 
real mit den Exsremsntsn. Die Beine und Arme waren atro- 
phiseh, desgleiehen die Daumenballen und die Interosssi. Pa- 
tientin konnte mit den Fingern nishts fassen oder halten, son- 
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dern musste stets die gauze Hand benutzen. In Knie-und 
Hfittgelenken bestand m~ssige Beugecontractur. Trotz ihrer 
13 Jahre zeigte die Kranke noch keine Spur beginnender Pu- 
bert~t. Sie machte vielmehr nach ihrem ganzen ~usseren Ha- 
bitus den Eindruck eines 7jShrigen Kindes. 

Was ihre GeisteskrSfte betraf, so besass sie offenbar einen 
gewissen Instinct, indem sie sich durch drohende Geberden oder 
Worte stets vorfibergehend in ihrem Grunzen und Fauchen 
stSren liess. Ffir das Aussehen und die Stimme ihrer WSrterin 
sehien sie Ged~chtniss zu besitzen, w~hrend sie ihre Mutter ab- 
solut nicht mehr erkannte, obwohl dieselbe sie yon Zeit zu Zeit 
immer wieder besuchte. Etwa alle 8 oder 14 Tage stellten sich 
epileptische KrSmpfe bei ihr Bin, ausserdem machte sich ziem- 
lich regelm~ssig ein Wechsel yon Erregung und Ruhe bei ihr 
bemerklieh. Die einzelnen Phasen desselben dauerten meistens 
circa 1 Woche, der Uebergang aus der einen in die andere 
pfiegte sich innerhalb 2--3 Tage zu vollziehen. Zur Zeit der 
Erregung wiegte und schaukelte sieh Patientin in ihrem Kinder- 
stuhl hin und her, knirschte mit den Zi~hnen, lutschte an den 
Fingem, grunzte und brfillte, steekte alles Erreichbare in den 
Mund und hatte wenig Schlaf. Dabei zeigte sich vermehrter 
Turgor und leichte RSthe des Gesichts, mehr Spannung und 
Energie in der Haltung, vollerer Puls, w~rmere ttauttemperatur 
nnd vermehrte Hautsecretion. In dem ruhigen Stadium sass sie 
still da, schlummerte viel, ass weniger gierig, sah blasser, welker 
und filter im Gesicht aus, sank in sich zusammen, ffihlte sich 
kiihl an, hatte Stasen im Gesicht und in den tIgnden und eine 
trockenere sprSdere Haut. 

Schon in den ersten 5{onaten ihres Aufenthaltes in der An- 
stalt fie1 es auf, dass ihr Haar nicht immer die gleiche Farbe 
hatte, sondern bald dunkler, bald heller aussah. Diese That- 
sache war so evident, dass sie auch der WSrterin nicht ent- 
gangen war~ wShrend die Mutter tier Patientin frfiher nichts 
derartiges beobachtet haben will, sondem angiebt, das Itaar sei 
stets yon der gleichen blonden, etwas in's RSthliehe scheinenden 
Farbe gewesen. Das ziemlieh zarte, abet dichte Haar wechselte, 
wie gesagt, insgesammt yon Zeit zu Zeit seine Farbe und zwar 
yon gelbblonder  in goldrSthl iche  und umgekehrt. 

22 '~ 



340 

Dieser Wechsd der Farbe pflegte sizh ziemlieh rasch zu 
voltziehen, hmerhalb 48--00 Stunden hatte er meistens seinen 
H6hepunkt erreicht. Derselbe betraf indess nieht sgmmtliche 
Kopfhaare gieiehmgssig stark, sondern es maeh~en sich selbst 
auf der HShe des Wechsels stets maneherlei kbstufungen in der 
Farbennfiancirung zw~sehen der hellen und dunklen Farbe be- 
merklieh, doeh erreiehten dem Gesammtaussehen naeh wohl stets 
die meisten Haare den HShepunkt der entspreehenden Phase des 
Farbenwechsels. Letzterer war indessen insofern' ein gleich- 
m~issiger, als alle Regionen des Kopfhaares in gleicher Weise 
daran betheiligt waren. Die geriinderung der Farbe schien stets 
zuerst in den Spitzen der Haare zu beginnen, aede dieser beiden 
Phasen hielt circa 7--8 Tage an. 

Anfangs wurde dieser Erseheinung keine genauere Beachtung 
gesehenkt, sondern nut das Faetum registrirt. Spgter dr/ingte 
sich jedoeh mehr und mehr die Bemerkung auf, class der 
Weehsd der Haarfarbe isoehron mit der Pertodieitgt des psyehi- 
schen Verhaltens war, und zwar fiel das Stadimn der goldr/Sth- 
lichen ttaarfarbe in die Zeit tier Erregung, w'ahrend die gelblieh- 
blonde Farhe in dem ruhigen stuporSsen Zustande getroff'en 
wurde, Dies erleidet nur insofern eine Einsehr/i,nkung, als das 
unruhige Stadium schon 24--48 Stundea bestehen konnte, w~th~ 
:'end noch die gelblichblonde Haarfarbe vorherrsohend war, oder 
als umgekehrt das ruhige stupor/Jse Stadium schon begonnen haben 
konnte bei noch bestehender goldr/Jthlicher Farbe des Haares. 

Der Weehsel der Haarfarbe ging and, nicht etwa so vor 
sieh, dass ganz neues Haar auftrat, sondern er vollzog sieh in 
einem and demselben Haar. Krankheiten der Haare und tier 
Kopfhaut warden dabei nieht beobachtet, insbesondere war hie 
ein bemerkenswerthes Ausfallen der Haare vorhanden, nut son- 
derte die Kopfhaut in der Periode des Stupors nut sehr wenig 
Fett ab, conform mit der bereits erw/i, hnten allgemeinen gr/Ssseren 
Troekenhdt der Haut in diesem Stadium. 

Von der Thatsaehe des periodisehen Weehsels der Haarfarbe 
and des Isochronismns desselben mit dem Wechsel des psydfi- 
sehen Verhaltens haben sich Herr Dr. W~ Sander and einige 
der fibrigen Herren Collegen in Dalldorf hinreichend fiberzeugt. 
Aueh sei gleich bemerkt, dass eine T~tuschung durch das Warte- 
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personal, z.B. mittelst kfinstlieher Fgrbemittel, absolut ausge- 
schlossen werden kann, da es sich um eine zuverl~ssige W~rterin 
handelte, und die Pflege des Haares t~glich auf dieselbe Weise 
(K~immen, Bfirsten, wenig HaarS1) gehandhabt wurde. Uebrigens 
konnte man sich auch davon iiberzeugen, dass weder Einfetten 
nochWasehen, - -  abgesehen von dem bekannten Verhalten, we- 
nach das Haar im feuehten Zustand etwas dunkler aussehend ist 
als im trockneu, - -  irgend eine Spur von Aenderung der jeweiligen 
Farbe hervorzurufen vermochte. Bei der mikroskopisd~en Unter- 
su&ung des Haares werde ieh ausserdera noch einmal auf diesen 
Punkt zuriiekkommen. 

Am 21. auni 1882 starb Patientin naeh mehrt/igigem Status 
epilepticus an rechtsseitiger hypostatiseher Pneumonie und Lun- 
genSdem. Die Autopsie fand 24 Stunden naeh dem Tode start 
und ergab Folgendes: Cyanose der F/isse und It/~nde; kindliche 
KSrperbeschaffenheit; blassrothe Farbe des Herzlteisches und 
starke Blutanhiiufung im Herzen; dunkelrothe Farbe, schlaffe 
Consistenz und fast g/inzliche Luftleea'e des re&ten unteren Lun- 
genlappens; starkes Oedem beider Lungen; geringer Umfang des 
R[iekenmarkes; Atrophie der VorderhSrner, anscheinend normales 
Verhalten tier Strgnge; Mikrocepbalie; Hyperostosis cranii; ge- 
ringes Hirngewieht ; weite Hirnfurchen ; wenig Blutpunkte auf den 
Durehschnitten durch die Hemisphgren, abet starker feuehter 
Glanz; blass hellgraue Farbe tier Rinde. 

Die mikroskopisehe Untersuchung der letzteren ergab Spin- 
nenzellen, Wucherung der Neurogliakerne, Verdickung des O8- 
f/isswiinde und Erweiterung der perivascul/iren Lymphr~iume, an 
manchen Stellen Sp~rlichkeit und Kleinheit der Ganglienzellen, 
Aenderung ihrer charakteristisehen C~estalt und S&malheit ihrer 
Axencylinder. In den Vorderh5rnern des Rfickenmarks fand sieh 
Rarefieirung, leiehte Schrumpfung und stiirkere Pigmentirung 
der grossen Ganglienzellen sowie Verfettung vieler Gef/i.sse. Die 
Seitenstri~nge enthielten wenige Fettk~Srnchenzellen, Nrbten sieh 
abet in CarminlSsung stiirker als in der Norm. 

Was nun die zu untersuchenden Haare selbst betrifft, so 
konnte sehon mittelst einer starken Loupe naehgewiesen werden, 
dass nieht etwa kiinstliehe F/irbemittel die dunklere Farbe er- 
:zeugt hatten, da kein greller Weehsel zwischen helleren und 
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dunkleren Partien atl den Haarschgften :ta bemerken war, wie er 
hierbei getroffen wird, sondern die Farbe gleichm~issig oder doeh 
wenigstens allm~Lhlieh niianeirt fiber den Haarsehaft verbreitet 
war. Ausserdem wurde der Beweis naeh dieser tliehtung hin 
dutch negative Versuehe mit den verschiedenen Reagenfien auf 
Fg,rbemittel gesichert. Dass umgekehrt die Ursaehe der helleren 
Haarfarbe nicht in der Anwendung yon Entfiirbnngsmitteln zu 
suchen sei, liess sish einerseits aus dem Vorhandensein des nor- 
malen Glanzes der Haare, andererseits aus ihrer Elastieit~tt und 
geringen Br/iehigkeit sehliessen. Speeiell gegen etwaige Anwen- 
dung yon Chtorwasser spraeh aueh noeh der ggnzliehe Mangel 
yon Chlorgerueh. 

Bei der mikroskopisehen Untersuehung der Haare wurden 
circa -10 versehiedene Haarsch~fte ihrer ganzen Uinge nach 
durehmustert. Zun'gehst ergab sieh eine mittlere Dieke derselben, 
die zwisehen 0,04--0,05 mm sehwankte. Die Gestalt des Ilaar- 
sehaftes war durchweg ganz oder doeh annghernd eyIindriseh. 
Die Cuticula der helleren Haare ersehien nieht so regehn~ssig 
eontourirt wie diejenige der dunkleren, indem viele der Schfipp- 
then fiber alas Niveau tier anderen hervorragten, wodureh die 
Oberfl'~che ein etwas rauhes Aussehen erhielt. In Schwefelsgure 
15sten sieh die Sehiippehen der helleren Haare aueh leicbter yon 
der Rindensubstanz ab. Die Marksubstanz fehlte fast in keinem 
itaare g~;nzlich, in manchen war sic jedoeh nut auf kurze 
Streeken und undeutlieh vorhanden, ohne dass sieh in dieser 
Beziehung ein wesentlieher Unterschied zwisehen den gelblich- 
blonden und den goldrSthlichen Haaren gezeigt hgtte. Im All- 
gemeinen schwankte das Verh'~ltuiss des Durehmessers der Mark- 
substanz zu dem des ganzen Schaftes bei s//mmtlichen unter- 
suchten ttaaren zwischen 1 : 4 und l : 5. 

Bei hellen und dunklen Haaren Nnd sieh sowohl in tier 
Mark- wie in der Rindensubstanz gelbliches Pigment, und zwar 
in der ersteren fiberall in Gestalt yon kleinen KSrnchen, in der 
letzteren war dies nut bei den dunkleren Haaren der Fall, w~ih- 
rend bei den helleren das Pigment mehr diffus vertheilt zu sein 
schien. Ob die dnnkleren Haare aueh mehr und dunkleres 
Pigment enthielten als die hellen, blieb vorl~iutig dahingestellt; 
von vornherein machte es jedenfalls den Eindruek. 
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Uebrigens stellte sieh bei der genaueren Untersuehung 
noeh evidenter heraus, dass zwisehen den beiden extremen Far- 
ben maneherlei Abstufungen vorkamen, ferner class bei den 
mittelfarbigen tIaaren der peripherisehe Theil (naeh der Spitze 
zu) entsehieden eine hellere Farbe zeigte, wg~hrend erst allms 
lieh, naeh dem centralen hin dunklere Fgrbung ersehien, ein 
Verhalten, welches sich immer mehr verlor, je dunkler oder 
heller die Itaare waren, welehe darauf hin untersueht wurden, 
so class bei den am extremsten gefs ttaaren nur eine ent- 
spreehend einheitliehe F/~rbung gefunden wurde. 

Bei der mikroskopisehen Untersuehung der Itaare im troeke- 
nen Zustande zeigten die dunklen im Allgemeinen einen mehr 
brs letztere einen mehr dunkelgrauen Farbenton. In 
aufhellenden Substanzen war die Farbe bei dunklen Haaren gelb, 
bei hellen weissliehgelb. 

Die Rindensubstanz der hellen Haare zeigte zahlreiehe, sehr 
sehmale, kleine, ]s Stellen zwisehen den Faserzellen, die 
bei durchfallendem Lichte dunkel, bei auffallendem hellgl~inzend 
ersehienen. Diese Stellen waren oft so minimal, dass sie erst 
bei 500--600faeher VergrSsserung (Zeiss) deutlich hervortraten. 
An den dunklen ttaaren kamen nur sehr wenige s Stellen 
zum Vorschein, und was hier bei durchfallendem Liehte dunkel 
ersehien, blieb aueh fast immer bei auffallendem Lieht dunkel. 
Bei den Haaren yon mittlerer Farbenbesehaffenheit wurde das 
soeben geschilderte Verhalten mn so 5fret und deutlieher gefun- 
den, je mehr die Niianeirung der tIaarfarbe dem hellen Extrem 
sieh ns Am feinsten und zahlreichsten wurden derartige 
Stellen in dem peripherischen Theil der hellea Haare angetroffen. 
Letztere hatten bei durehfallendem Liehte aueh einen mehr oder 
weniger breiten dunklen Saum mit kleinen dunklen Ausbueh- 
tungen an manehen Stellen, ws bei den dunklen ttaaren 
Ausbuchtungen ggnzlich fehlten, und der Saum sehm~ler und 
weniger dunkel ersehien. Die genannten Partien glgnzten in auf- 
fallendem Lichte mn so heller, je dunkler sie vorher aussahen. 
am meisten also bei den hellsten Itaaren. 

Der grSsste Untersehied zwisehen den beiden ttaarsorten 
fand sieh aber in dem Verhalten der Ma.rksubstanz. bei durch- 
fallendem und auffallendem Liehte. Wghrend dieselbe in dureh- 
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fallendem Liehe bei den dunklen (gotdrUthlichen) Haaren fast 
durchwog nut an sehr wenigen und kIeinen Streeken ausge- 
sproehen dunkler aussah als die Rindensubsta.nz, zeigte sie sich 
bei sehr vielen der gelbliehblonden Ha.are auf gr/Ssseren Strecken 
viel dunkler, oft fast sehwarz, und zwar am stgrks~en in dem 
peripberisehen Theft. In einigen der hellsten Haare sub die 
Marksubstanz ihrer ganzen kusdehnung naeh fast sehwarz aus. 
Dabei zeigte sie meistens ziemlich regelm~ssige spindelfUrmige 
kusbuchtungen in ihrem Verlaufe. 

Diese Verh/iltnisse traten am so deutlieher hervor, je stiir- 
kere AufheIIungsmittel angewandt wurden. Am sch6nsten liessen 
sie sieh bei knwendung einer 50proeentigen L/isung yon Kali- 
]aage demonstriren, woven sieh aueh Herr Physicus Dr. Erman 
in Hamburg bei einem gelegentliehen Besuehe fiberzeugen konn~e. 

In auffallendem Liohte nahmen alle dnnklen resp. sehwarzen 
Streeken einen hellen silber/ihnliehen Glanz an. Da~ we in 
durchfallendem Lichte die sehwarze FS.rbung in gr{Jsster kus- 
dehnung und Diehtigkeit ersehienen war, fund sieh in auffallen- 
dem Lichge der helle Silberglanz fast homogen, ohne eine Spur 
zwischenliegender dunkler K/Jrnehen. l)urehsehnitflieh fand sieb 
bei dem 3. oder 4. Haarsehaft tier bellen ftaare der h/Jehste 
(~rad des gesehilderten Verhaltens vet, wShrend derselbe immer 
geringer wurde, je dunklere HaarsehS.fte man untersuehte, um 
sehliesslieh --  wie sehon oben gesagt - -  Nst g/~nzlich zu ver- 
schwinden. Bei den dunkelsten Haaren besehrSnkte sich der 
Befund auf das Vorkommen von relativ wenigen und kleinen 
distineten sehwS~rzlichen Punkten in der Marksubstanz, die in 
auffallendem Liehte den besprochenen hellen Glanz zeigten. 

Aueh die oben erwS.hnten punktf6rmigen Stellen in der 
R.indensubstanz der hellen Haare, welehe die eben gesehilderten 
I{riterien zeigten, traten bei knwendung yon verd/innter Kali- 
~auge am deutliehsten hervor, doeh musste hierbe[ eine sehw/iehere 
5gsung benutzt werden, weil sonst die fibrigen Verh'altnisse der 
gindensubstanz zu friih litten. 

Die hellen Haare zeigten an Riss- oder Sehnittenden eine 
st/i.rkere Tendenz zur Faserung als die dunklen, aueh sehie~ es 
mir, als ob sie sieh in eoneen'~rirter Kalilauge raseher ad maxi- 
mum aufheltten uud sehneller aufl/Ssten ats die letzteren. Unter 
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der Behandlung mit verdtinnter Kalilauge nahm die t~indensub- 
stanz tier dunkien Haare neben grSsserer Itelligkeit auch eine 
diffusere F~irbung (~hnlieh wie bei den he!leren Itaaren) an. 
Den sogenannten Strang (HEM@ der Marksubstanz konnte ich 
weder mittelst verdfinuter Essigs~iure noah dutch Koehen in 
Natronlauge deutlieh naehweisen. Dies gilt sowohl f~r die hellen 
wie fiir die mittelfarbigen und dunklen Haare. Die Zellen der 
~Iarksabstanz fanden sieh bei den hellen Haarea sehr geschrumpft. 
Die ttaarwurzeln untersehieden sieh dadureh, dass diejenigen 
tier duuklen Haare etwas mehr Pigment enthielten Ms die der 
hellen. Die Haarbs und-Papillen sind leider nieht unter- 
sucht worden. 

Priift man die gesehilderten Verh~iltnisse auf ihren Cha- 
rakter und Werth, so ergiebt sieh das Eine mit Bestimmtheit, 
dass die hellen Haare sowohl absolut wie aueh relativ sehr viel 
Luft enthalten, und zwar nieht nut in der Marksubstanz, son- 
dern aueh in zahlreiehsten ldeinsten SpMtr~umen zwisehen den 
Faserzeilen der l~indensubstanz und, wie es seheint, sogar zwi- 
sehen der letzteren und der Cutieula. Wenigstens konnte ieh 
den in durehfallendem Liehte dunklen, in auffMlendem Liehte 
hellen Rand, sowie die sieh ebenso verhMtenden Vortreibungen 
und Ausbuehtungen der Cutieula nut in diesem Sinne deuten 
In den st~.rksten Graden der Luftansammlung in der Marksub- 
stanz bildete die Luft an manehen Streeken fast eine einzige 
zusammenMngende Blase yon der erwS~hnten spindelfSrmigen 
Gestalt. Dass es sieh in der That um Luft und nieht etwa um 
Fet~ handelt% ging daraus hervor, dass ein l~ngeres Liegen 
soleher tIaare in Aether oder in einem Gemisch yon Chloroform 
und Aether keinen Einfluss auf das gesehilderte Verhalten aus- 
zu/iben vermoehte. Diese Luftanh~iufung war: wie gesagt, am 
st~irksten in den am hellsten aussehenden gelbliehblonden Haaren. 
Sie wurde um so sehw~ieher, je mehr die Itaarfarbe sieh der 
goldrSthliehen n~herte, um sieh sehliesslieh nut auf zerstreute 
kleinste Luftkfigelehen in der Marksubstanz zu besehr~inken. 

Es fragt sieh nun, ob die gefundenen mittleren und hSheren 
Grade der Luftansammlung im Sehaft der helleren Haare noeh 
als physiologische zu betraehten oder ob sie auf pathologisehe 
Vorg~inge zur~ekzuffihren sin& Ein Vergleieh mit dem Befunde 
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an Haaren von zahlreichen anderen [ndividuen scheint mir ffir 
das Letztere zu sprechem Selbst bei gauz hellblonden Haaren 
oder bei g~nz weissen Haaren (yon Greisen) land sich im All- 
gemeinen nieht viel mehr Luft als bei den dunkleren (gol&rSth- 
lichen) Haaren unserer Patientin. Aueh beschr~nkte sich das 
Vorhandensein der Luft bei ersteren fast nut auf die 5{arksub- 
stanz. Nirgends liessen sich abet bei denselben solche grosse 
zusammenh~ngende Luftblasen nachweisen wie im vorliegenden 
Falle. Auch konnte ich zwisehen den versehiedenfarbigen Haaren 
anderer Individuen im Ganzen keine grossen Unterschiede im 
Luftgehalte entdecken, wenn aueh nicht geleugnet werden soll, 
dass derselbe bei hellen tlaaren immer grSsser gefunden wurde 
a!s bei dunklen. Es seheint mir daher berechtigt zu sein, im 
vorliegenden Fall an einen pathologischen Vorgang zu denken. 

Ehe ich indess auf eine Besprechung desselben eingehe, 
miJchte ich zunSchst erSrtern, wie ich mir naeh dem Vorher- 
gehenden das Zustandekommen des Farbenwechsels denke. 
Meiner Ansicht nach spielt im vorliegenden Falle gerade die 
Luft die ttanptrolle hierbei. Eine st~i.rkere Anhiiuihng derselben 
muss dem Haar eine hellere Farbe verleihen, and zwar haupt- 
sgchlich dadurch, dass sic alas Pigment mehr oder weniger ver- 
deekt. Ob die Luft je nach ihrer n~iheren Besehaffenheit viel- 
leicht auch etwas bleichend auf das Haarpigment einwirken kann, 
vermag ieh nieht zu entscheiden, hn bejahenden Falle m[isste 
man sieh abet aueh vorstellen kSnnen, class das Pigment nach 
Entfernung der Luft seine alte Farbe wieder anzunehmen ver- 
mSehte, Bin Verhalten, alas mir wohl mi3glieh aber nicht gerade 
wahrscheinlich d(inkt. Noch unwahrseheinlicher d[irfte es abet 
sein, dass innerhalb weniger Tage ein TheiI des Pigmentes aus 
den ttaaren verschwindet resp. in denselben untergeht und sich 
in ebenso kurzer Zeit wieder ersetzt. Ebenso scheint es mir mit 
der Annahme zu stehen, dass das Pigment im farbigen Haare 
anter anderen als den eben erwghnten MSglichkeiten, sei es 
vielleicht unter directen nerv6sen (trophisehen) Einfl(issen, seine 
Farbe zu '~ndern vermag. In geringerem Grade tragen zu 
der Entstehung der helleren ttaarfarbe in unserem Falle noah 
bei die Rauhigkeit tier Oberfl~[ehe der helleren Haare, welehe 
s(;hon makroskopisch, besonders abet mikroskopisch hervortrat, 
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und die grSssere Trockenheit derselben. So gering die Diffe- 
renzen in dieser Beziehung zwischen den beiden ttaarsorten auch 
waren, so diirfen sie doch nicht ganz unberiicksichtigt b]eiben. 
Was den ersteren Punkt betrifft, so verweise ich zur Stiitze 
meiner Ansicht auf Henle (Handbuch der Eingeweidelehre S. 24), 
welcher Rauhigkeiten oder Unebenheiten der Haaroberfl/tche diesen 
Einfluss auf die Hervorbringung der Farbe vindicirt. HSchst- 
wahrscheinlich bernht dieser Einfluss auf Aenderungen der Licht- 
brechung. Der zweite Punkt bedarf aber kaura einer ErSrterung, 
da es den 5feisten bekannt sein wird, dass das ttaar in troekenera 
Zustande eine hellere F~rbung zeigt als ira feuchten. 

Ganz anders wie in unserem Fall steht es rait der physio- 
]ogischen Ver/s der Haarfarbe. Dieselbe entsteht, wie 
bekannt, viel langsaraer. Es gehen Wochen dar/iber hin, bis 
das vergnderte Pigment aus seinera Mutterboden, der Haarpa- 
pille, rait dera allra~hlichen Wachsthura des Haares in ether so 
betr/ichtlichen Ausdehnung des Schaftes erscheint, dass es gegen- 
tiber dera alten Pigment durch seine Farbe auff/~llt. Am h~u- 
figsten diirfte es iiberhaupt sein, dass das ver/~nderte Pigment 
in einera ganz neuen Haar auftritt, w/ihrend das alte seine fr/ihere 
Farbe beh/ilt his es ausf/illt. 

Ueberall, w o e s  sieh dagegen, wie in unserera Falle, ura 
eine plStzliche resp. rasche Ver/~nderung der Haarfarbe handelt, 
muss desha]b eine andere Ursache und ein anderer Hergang 
angenoraraen werden. In allen bekann~ gewordenen F/~llen han- 
de]te es sieh hierbei urn plStzliehes Ergrauen oder Weisswerden 
der Haare. Dass solche F/~lle beobachtet wurden, kann trotz 
Kaposi 's  abfs Kritik nicht liinger bezweifelt werden, da 
verschiedene tfichtige Autoren dies berichten. Ich nenne in 
erster Linie Charcot  (Gaz. hebdoraad, de ra~decine etc. 1861, 
p. 445 u.f.); ferner Bichat ,  Ldlois (Ttl~se de Paris, 1882) und 
t~ayraond (Revue de raddeeine, Septerabre 1882, p. 770 u. f.). 
Der Fall, welchen letzterer anffihrt, bekomm~ noeh dadurch be- 
sonderes Interesse, dass die sehwarzen Haare der Patientin, die 
an heftiger Neuralgie der Kopfschwarte lift, bevor sie ganz weiss 
warden, erst eine rothe Farbe annahraen, und dass der ganze 
Hergang nut 5 Stunden in Anspruch nahra. Eine raikroskopi- 
sehe Untersuchnng des Haares seheint nieht stattgefunden zu 
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haben, wenigstens sprieht sieh der Autor airgeads tibet' die Ver- 
�9 anderungen im Haa,re aus. Wit wissea aber, dass Bieha t ,  
Chareot  u. A. in solchen F/i:llen das pl/Jtzliehe Weisswerden 
der Itaare auf eine starke Luftentwieklung resp. Luftansamm- 
lung in denselben zurtiekf/ihren. Die Veranlassung wurde stets 
in heftigen und plStzliehen Affeeten eder, wie in dem Fall von 
R a y m o n d ,  in starken Neuralgien der Kopfsehwarte gefunden. 
kls letzte Ursaehe der Ver'S ndernng'en im Haar werden ~:rophisehe 
St/Srungen im Bereieh der Nerven des behaarten Kopfes ange- 
sehen. 

Diese F/ille erinnern somit sehr an den unsrigen, flier wie 
deft ~qndet sich ein ursgehliehes oder doeh nebenher gehendes 
psyehisehes ~toment. Beiderseits spielt die starke AnhSufnng 
yon Luft die l?Iauptrolle bei dem Zustandekommen der hellen 
I-]aarfarbe. Sie unterseheiden sieh jedoch Mle in einem wesent- 
lichen Punkte yon dem vorliegenden Falle, nehmlieh darin, dass 
in ihnen das einmal gebleiehte Haar seine neue Farbe yon nun 
an behiilt, w'ahrend es hier immer wieder seine fr/ihere Be- 
sehaffenheit annimmt. Wie sell man sieh diesen Unterschied 
erkl/iren? Am besten wohl so, dass man sieh vorstellt, der kn- 
stoss zu der Ver/inderung in dem Haar set in dem einen Falle 
so heftig und nachhaltig, dass dieselbe irreparabel wird, w/th- 
rend er in unserem Falle weniger stark uad raseher vorfiber- 
gehend war und daher eine l~fiekkehr zu den frtiheren Verhgtt- 
nissen ermSgliehte, [eh bin mir bewusst , dass dies keine eigent- 
!iehe Erkl'Srung sondern nnr eine Umsehreibung der Thatsaehen 
ist, indess sie seheint mir zum Verstgndniss des Weiteren uu- 
entbehrlich zu seth. Ob es sieh dabei urn eine Steigerung oder 
viehnehr nm eine Sehw~ehung resp. soga'~' am einen tempor/tren 
Ausfall ether bestimmten Nervenfunction handelt, bleibe dahin 
gestellt, mir erseheint das Letztere piausibler. Dass in der That 
trophisohe gorg/inge hier im Spiele sind, geht aus den gieich- 
zeitigen Ver/inderungen der Temperatur, des Turgors und dot 
Secretion der Haut hervor, welche jedesmal bei dem Uebergang 
aus dem agitirten in das apathische Stadium und umgekehrt 
beobaehtet wurden und die in ihrer Ar~ sehr an /ihnliehe Vor- 
g'/inge in eyklisehen Psyehosen erinnern. W'Shrend die trophi- 
sehen Erseheinungen ]m Stadium der Agitation den normalen 
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n'~her stehen, miissen diejenigen des apathisehen stupor/isen 
Stadiums als atrophiseher Natur bezeichnet werden, aber nicht 
in dem gewShnlichen Sinn, wonaeh man bei dem Wort ,,atro- 
phisch" gem an etwas Bleibendes resp. Progressives denkt. Es 
liesse sich nun in Bezug auf die Haare annehmen, dass im 
letztgenannten Stadium eine ErnShrungsstgrung eintrat, welehe 
sieh im Einsehrumpfen der Marksnbstanz und Loekerwerden 
der Zellenverbindung ~usserte und die es ermSgliehte, dass sieh 
ungewShnlieh viel Luft in dem Markraum, ferner in den feinen 
Spaltriiumen zwisehen den Faserzellen der Rindensubstanz und 
zwischen letzterer und der Cutieula ansammeln konnte. 

Umgekehrt werden wit uns vorstellen m/issen, dass in dem 
agitirten Zustande unter tier Einwirkung einer gesteigerten tro- 
phisehen Innervation eine Neubelebung.und Sehwellung der Mark- 
zellen und eine innigere Verbindung der fibrigen zelligen Ele- 
mente des Haares wieder eintrat uud dadureh die Luft zum 
grSssten Theil verdrSngt wurde. Eine ErSrterung dariiber, ob 
in einem 6ewebe yon so geringer vitaler Energie wie das Haar, 
bei welehem die letzten Nervenendigungen nut bis in die Pa- 
pille reiehen, derartige NutritionsvorgSnge sieh dutch die gauze 
L~inge des Sehaftes lediglieh unter dem direeten Einfluss tro- 
phiseher InnervationsvorgSnge geltend maehen kSnnen, oder ob 
sie erst mit tt/ilfe vasomotoriseher Vorg~inge zu Stande kommen, 
erseheint mir miissig und wtirde hier zu weir f/ihren. Erw/ihnt 
sei nnr, dass sieh die Haut in dem stuporSsen Zustande nieht 
nut ktihler anfiihlte sondern aueh einen leiehten Grad yon eyano- 
tiseher Fgrbung zeigte, und dass der Pnls in dieser Periode 
kMner war als in dem agitirten Stadium. 

Es fragt sieh nun noeh, woher die starke Luftausammlung 
stammte. Die Luft kann yon aussen in den I-Iaarsehaft einge- 
treten sein, sie kann aber aueh aus den im Blute befindliehen 
Gasen herstammen. Wahrseheinlieh werden beide Wege hierbei 
in Betraeht zu ziehen sein. Die Annahme, Ms kSnnten sieh in 
dem ttaar s e l b s t -  sei es dureh Zersetzung-  Luftgase bildeu, 
daft wohl g/inzlieh ausgesehlossen werden. Was die erstgenannte 
MSgliehkeit betrifft, so erseheint dieselbe durehaus nieht so fern 
liegend, wie man anfangs vielleieht glauben mSehte. Man muss 
sieh nut erinnern, dass die Cntieula des ttaares aus demselben 
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}iaterial besteht wie die Oberhaut und dass die letztere in ge- 
ringen 6renzen eine Diffusion yon Luft zul~isst. In unserem 
Falle musste tier Eintritt yon Luft dutch die Cutieula abet noeh 
erMchtert werden, da die letztere nieht mehr iiberatl ihre glatte 
daehziegelfgrmige Oberfliiehe und festes Gef/ige hatte, sondern 
viele Sehtippehen tiber das Niveau der Gesammtheit hervorragten. 
Begiinstigt diirfte der Eintritt yon Luft aueh dadureh sein, dass 
in Folge der spgrlieheren Absonderung tier Kopfhaut das Haar 
fast ggnzlieh der sehgtzenden Fetthiille entbehrte. Es w/irde 
somit die unter tier Cutienla und in der Rindensnbstanz getrof- 
fene Luft am wahrscheinlichsten als von aussen herr/ihrend an- 
zusehen sein. 

Anders d/irfte es sieh abet mit der in tier Marksubstanz 
gefundenen Lnft verhalten, ttier wird der zweite Weg die An- 
sammlung leichter erklSren. Wir nehmen daher an, dass die 
hier gefundene Luff aus den Capillaren und minimalen Venen 
tier Papillen herstammt, und glauben, dass diese Annahme je- 
denfalls ebenso viel Wahrseheinlichkeit besitzt wie die allgemein 
g/iltige Annahme, tier zu Folge aueh die dutch die Haut yon 
innen diffundirenden Luftgase aus dieser Quelle herrfihren. Im 
vorliegenden Falle musste diese - -  sagen w i r -  Ausathmung 
im stuporSsen Stadium um so kr'~ftiger vor sieh gehen, als eine 
nieht unbetrSehtliehe venSse Stase vorhanden war. 

Dass die Luft in dem peripherisehen Theile des Haarsehaftes 
und besonders der Marksubstanz in stSrkerem Maasse und zu- 
erst anzutreffen war, hat wohl dafin seinen Grand, dass die yon 
dem Niihrboden entferntesten Theile bet der trophischen StSrung 
am ersten und meisten betroffen werden mussten, und daher 
bier tier Luft tier n~ehste und ausgiebigste Eintritt gestattet war. 
Vielleieht erkl'~rt sieh dieser Befund zum TheiI aueh noeh da- 
dutch, dass die Luft im diehteren Medium stets naeh oben 
strebt. 

Damit wSren wir am Sehlusse unserer Betraehtungen tiber 
diesen Fall angelangt. Ieh bin mir bewusst, dass ieh zur Er- 
klgrung der merkwiirdigen Erseheinung auf manehe gypothese 
zur[iekgegriffen habe, jedenfalls ~indert dies an den Thatsachen 
selbst Niehts. Dieselben beweisen auf's Neue, dass 

1) im Zusammenhang mit sonstigen cerebralen Ersehei- 
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nungen auch trophische StSrungen im Bereich der Kopfnerven 
auftreten kSnnen ; 

2) dass sich diese trophisehen StSrungen sogar bis auf die 
Haare erstrecken kSnnen; 

3) dass diese StSrungen ebenso gut ein periodisches Ver- 
halten zeigen kSnnen wie viele andere nervSsen Erscheinungen; 

4) dass sich die betreffenden Ver~.nderungen im Haar durch 
ein Erbleiehen der Farbe kennzeichnen; 

5) class diese Erseheinung auf einer abnormen Ansammlung 
yon Luft beruht und vorfibergehend sein kann. 

Xu 

Ueber dell Fettgehalt pathologischer Organe. 
Von Th. Weyl  und L. Apt, 

Doctoren der Medicin in Berlin und Erlangen. 

Ueber die Verbreitung des Fettes im mensehlichen KSrper 
sind wir fast ausschliesslich nur durch die Ergebnisse morpho- 
logischer Forschung unterrieh~et. Hierdurch sind zwar die grii- 
beren qualitativen Verh~.ltnisse leicht und sicher festgestellt 
worden; es fehlen abet beinahe vollst~ndig diejenigen chemi- 
sehen Untersuchungen, welche allein einen genaueren Aufschluss 
fiber die Frage geben k~innen, ob der Fe~tgehalt der Muskeln, 
der Leber, des Herzens in einem gegebenen Falle noch als 
normal oder bereits als zu gross betraehtet werden muss. 

Bei dieser Lage der Dinge wird jedes Bestreben, die oben 
~ngedeutete Lfieke auszufiillen mit der Feststellung des n orma- 
len Fettgehaltes der einzelnen Organe beginnen miissen. Es ist 
aber ebenso selbstverstiiadlieh; dass eiue derartige Untersuehung 
ein sehr grosses Material voraussetzt, und erst bei Berficksichti- 
gung yon Alter, Geschleeht, Erni~hrung und BeschMtigung zu 
einem befriedigenden Absehlusse ffihren wird. 

Im Folgenden geben wir eine erste Reihe derartiger c~uan- 
titativer Fettbestimmungen. Gem hgtten wit eine grSssere An- 


