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YII. 

Ein Fall yon Pseudohermaphroditismus 
masculinus completus. 

Mittheilung aus der M e i n e r t ' s e h e n  Privatklinik in Dresden. 

Von Dr. W e r m a n n ,  A s s i s t e n z a r z t .  

(Hierzu Taft II. Fig'. 3--4.) 

Anna K., die Tochter des ]:[olzhiindlers K. in D. be; Dresden~ ein 
18jiihriges, anseheinend normal entwickeltes M~dchen, war, naehdem sie im 
Kindesalter die englische Krankheit durchgemacht hatte, bis zum 16. Jahre 
;miner gesund gewesen. Seit 2 Jahren hatte sie yon Zeit zu Zeit an Kopf- 
schmerzen, Uebelbefinden und Ziehen in den Gliedern zu leiden. Diese Be- 
schwerden stellten sich zuerst in unregelm~issigen Zwischenr~iumen ein; in 
der letzten Zeit sollen sie jedoch 2real hinter einander in 4wGchentlichen 
Pausen aufgetreten sein. Da das M~dehen noah nicht menstruirt war, glaubte 
die Mutter die Ursache dieser StSrungen in der Verhaltung der Regel zu 
finden und sie suchte deshalb ~rztlicho Hfilfe auf. Herr Dr. M e i n e r t ,  tier 
consultirt wnrde, land be; oberfl~cblicher Untersuehung des M~dehens in 
der Sprechstunde ~usserlicb normale Genital;on; die Seheide dagegen endete 
als Blindsack. Es schien sich demnach um eine Gynatresie zu hande]n. 
Beliufs genauerer Erforschung und eventue]ler Operation erfolgte die Auf- 
nabme der Patientin in die Klinik. 

In der Narkose wurde daselbst eine genaue Untersuchung vorgenommen. 
Dieselbe ergab Folgendes: Die Genital;on erscheinen ~usser]ich volIkommen 
weiblieh; die grossen Labien etwas schmal and dfinn, mit spiirlichen Haareu 
besetzt; )fons Veneris deutlich hervortretend, yon umschriebenem Haarkranz 
bedeckt. Beim Auseinanderziehen der grossen Labien sieht man die circa 
2 am lange Clitoris; Glans undurcbbohrt; Pritputium und Frenulum wohl- 
gebildet; die kleinen Labien nut  angedeutet. Die ]]arnrShre mfindet unter- 
halb der Clitoris an normaler Stel!e ; dahinter der norma]e Scheideneingang. 
Die Vagina, ffir den Zeigefinger leieht durchgSngig, endet in einer Lhnge 
yon ca. 6 cm a]s Blindsack; jede Andeutung einerVaginalportion fehlt. Be; 
der combinirten Untersuchung ]~sst sich das Becken leicht abtasten; dabei 
t:indet man keine Spur eines Uterus, yon Tuben und Ovarian. Anstatt 
dessen sind am oberon Ende der blinden Scheide 2 feine Str~inge zu ffihlen, 
etwa von der St~rke einer Stricknadel~ welehe seitlieh divergirend sieh naeh 
oben in's Beckon fortsetzen. Dicht fiber den horizontalen Schambein~sten 
abet bemerkt man ~ rundliche elastische nnd bewegliche KSrper, we]che mit 
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Leichtigkeit in die grossen Scham]ippen hereingedrfickt werden kSnnen. 
Dieselben siad yon TaubeneigrSsse, flaehgedrfiekt, yon eifSrmiger Gestalt 
und weisen eine l~nglieh geformte Ansehwellung auf, yon der jederseits ei~ 
deutlich ffihlbarer Strang ausgebt, der sieh in die BeckenhShle verfol- 
gen l~sst. 

Dieser absonderliehe Befund legte sofort die Vermuthung nahe, dass 
diese Gebilde die Hoden seien mit Nebenhoden und Samenleitern, d a s s e s  
sieh hier also um eln mS.nnliehes Individuum handle. 

Die fibrigen KSrperverh~ltnisse der Person lassen dieselbe dem Alter yon 
18 Jahren entspreehend ziemlieh kr~ftig entwiekelt erseheinen. Sie ist fiber 
mittelgross, yon sehlaukem KSrperbau. Das Gesieht hat im Allgemeinen 
mehr weiehe Zfige; im Oegensatz dazu ist die Stirn hoeh und gowSIbt, mid 
treten die Baekenknoehen etwas hervor. Der Thorax ist sehmal ~md l'~ng- 
lich geformt, das Beeken breit and kurz, mit deutlieh ausgebildetem Seham- 
bogen. An den Extremit~ten ist eine starke Entwiekelung der gnoehen zu 
bemerken; besonders fallen die langen krgftigen Knoehen tier Vorderarme, 
(tie derben knoehigen Ilgnde und Ffisse in die Augen. Der Bau des Kehl- 
kopfs, some die Stimme bieten niehts Charakteristisehes dar. Die Mammae 
sind m~ssig entwiekelt. 

Herr Professor Dr. B i r e h - I I i r s e h f e l d ,  weleher einige Tage spgter die 
Gfite hatte die Person zu untersuehen, bemerkte noeh einen strangartigen 
derben Wulst~ der die Harnr5hre dieht hinter tier Symphyse ringfSrmig um- 
fasste and besonders deutlieh naeh Einffihrung eines Catheters hervortrat. 
Er spraeh dieses Gebilde als rudimentiire Prostata an. Die in den grossen 
Labien liegenden Gebilde erklgrte er mit Bestimmtheit Ms Hoden; Samen- 
blS.sehen konnten nieht naehgewiesen werden. 

Von Interesse war es, dass bei dieser 2. Untersuehnng tier reehte gode 
an der gleiehen Stelle des Labium majus sieh ~orfand, an welehe er vor 
8 Tagen b e i d e r  ersten Untersuehung gebraeht worden war. Er blieb aueh 
daselbst, wie sieh bei einer letzten Beobaehtung naeh weiteren 8 Tagen 
zeigte, als Patientin Herrn Naler Krantz sass, der eine Abzeiehnung der 
Genitalien ,.~ornahm. Die reehte g.rosse Sehamlippe erhielt dadureh in Ver- 
bindung mit ihrer kurzen spSzliehen Behaarung eine ausserordentliehe Aehn- 
liehkeit mit einer Serotaih~lfte; diese Aehnliehkeit wurde noeh de-attieher, 
als b e i d e r  nieht narkotisirten Patientin,  die bei dieser Gelegenheit einer 
l~ageren Beobaehtung ausgesetzt war~ der Hoden dutch Contraetionen des 
Labium majus emporgehoben wurde. Sehliesslieh kam es zur plStzliehen 
Ergiessung einer zS~hen weisslichgelben Fl/issigkeit; Spermatozoen enthielt, 
dieselbe nicht. 

Der Habitus des Individuum ist kein entsehieden miinnlieher. Im Ge- 
sieht zeigt sieh ein Gemiseh beider Gesehleehter; weiche sanfte Z/ige sind 
mit mS.nnlieh gebitdeter Stlrn gepaart. Mit langea starkknoehigen Extrelni- 
t~iten, grossen Hiinden und Ffissen harmonirt nicht die weibliehe Formation 
des Beekens, die Eniwiekelung yon Br/isten. Das zurfiekhaltende seheue 
Gebahren der Person, die Neigung zu hiiuslieher Besehfdtigung entspriebt 
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weiblichem Geschlecbte, wenngleich diese Eigenschaften bis zu einem ge- 
wissen Grade Ms Resu]~at der Erziehtmg anzusehen sind. 

Anamnestisch ist yon Interesse~ dass in den ersten Tagen nach der Ge- 
burr des Kindes ill der recbten grossen Scbamlippe eine Geschwulst sich 
zeigt% die, yon dem zugezogenen Arzte als Wasserbruch gedeutet~ alsbald 
spontan wieder verschwand. Der Bildung der 5usseren Genit~lien gem~iss 
wurde das Kind ffir ein M~dchen gehalten und als solches erzogen. Auch 
sp~ter hatten die Eltern an ihrer Tocbter nichts wahrgenommen, was sic in 
der Anschauung yon dem Geschlecht derselben b~tte irre macben k5nnen. 

Der ganzen Sachlage entsprechend dfirfte der Fall als 
Pseudohermaphroditismus masculinus eompletus aufzufassen sein; 
eine Missbildung, welche bekanntlich darin besteht, dass bei 
mSmflichem Charakter der Geschlechtsdrfisen die Entwickehmg 
der ~usseren Genitalien und der Gesehlechtsg~nge sich dem weib- 
lichen Typus n~hert. Die ~usseren Genitalien t~iuschen in vor- 
liegendem Falle unter dem Bilde der Hypospadie eine normale 
weib]iche Entwickel~ng vor. Der verkfimmerte Penis imponirt 
als Clitoris, das gespaltene Scrotum als grosse Labien; die 
Urethra 5ffnet sicb in der von den Scrotalhs gebildeten 
Rinne. Dahinter findet sieh ein normaler, yon der HarnrShren- 
mfindung getrennter Seheideneingang, der in eine atretisehe Va- 
gina ffihrt. 

Entspricht somlt die Bildung der ~usseren Genitalien, das 
Vorhandensein einer Scheide dem weiblichen Geschlechte, so 
diirften die Gesehlechtsdrtisen als mii nnliche anzusehen sein. Mit 
absoluter Sicherheit 15sst sich der Charakter dieser Gebilde frei- 
lieh nicht feststellen, da nnr eine anatomische resp. mikrosko- 
pische Untersuchung dies vermag; doch spricht gerade der Urn- 
stand, dass in einigen dem unsrigen durchaus ghnlichen F'~llen 
auf anatomischem Wege die miinnliche Natur der Geschlechts- 
drfisen nachgewiesen wurde, dafiir, dass wir es auch hier rnit 
Hoden zu thun haben. Direct spricht dafiir die Gestalt und 
Lage dieser Gebilde, die Nebenhoden 'ahne]nden AnhSnge, welche 
mit Samenstriingen in Verbindung stehen; weiterhin die rudi- 
mentSre Prostata, das Auftreten yon cremasterartigen Contractio- 
nen der rechten grossen Labie, endlich die E iaeu]ation einer 
Flfissigkeit. Als drittes Moment ist anzuffihren, dass man die 
iibrigen hier etwa in l?rage kommenden Bildungen mit Sicher- 
heir ausschliessen kann, so geschwollene Inguinaldriisen und 

6* 
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Ovarialhernien; letztere kommen h/i,ufiger unabhiingig yon Miss- 
bildungen der Genitalien vor'). 

Es erfibrigt noch die Frage zu erSrtern, was die vom oberen 
blinden Ende der Scheide ausgehenden sieh in's Beeken fort- 
setzenden Strange darstellen.  Es kSnnten weitere Reste der  

M/iller 'schen G~nge, insbesondere auseinanderweichende K6rner 

eines rudiment~ren Uterus sein. Doch ist  dies wenig wahrschein- 
l ich,  da weder eine Portio noeh ein Corpus uteri nachzuweisen 
ist. Mehr hat  die Vermuthung ffir s ieh,  dass diese Strgnge 

Bildungen der Wolff 'schen G~inge, und zwar Ductus e jaculator i i  
sind, welche an das blinde Scheidenende herantreten.  Ein der- 

art iges Verhal ten  wird an der Hand der Entwiekelungsgeschichte 
verst'~ndlich, wenn man sich vergegenwiirt igt ,  dass ursprtinglieh 

die Wolff 'schen und Mfiller'sehen G~nge beim Eint r i t t  in's Becken 
in einem Strang,  dem sogenannten Geni ta ls t rang ( T h i e r s e h ) ,  
zusammengelager t  sind. In der Tha t  weist  die Li tera tur  einige 

Fi~lle auf, in denen die anatomische Untersuehung ein Einmiinden 

tier Ductus ejaeulatori i  in die blinde Seheide ergab:  

Ich ffihre zuerst den bekannten Fall GSttlioh e) an, welcher in den vier- 
ziger Jahren viel Aufsehen erregte. Vagina und Urethra waren bei diesem 
Individuum nur in ihrem oberon Theile getrennt und hatten eine gemein- 
same Oeffnung uach aussen, indem die HarnrShre ca. 4�89 cm rfiekw'~rts yore 
Scheideneingange in die 6�89 om lange blinde Seheide mfindete. Be ider  
Section zeigte sich, dass die Samenleiter zum Blasenhals liefen; alsdaun 
nach Bildung einiger varioSser Ausbuchtungen~ welche die Stelle der fehlen- 
den Samenblf~schen vertraten, sich in dfinne Ductus ejaculatorii fortsetzten~ 
welche an das b]inde Ende der Pseudovagina herantraten. 

Ein zweiter Fall ist ~,on S c h n e i d e r - S S m m e r r i n g  3) besehrieben. Es 
handelt sich um eine im 74. Jahre verstorbene Biiuerin, welche, obwohl zur 
Zeit der Pubert.:it die Umwandlung ihres Aeusseren~ sewie die geschlechtliche 
Neigung Zweifel an ihrer ZugehSrigkeit zum weiblichen Geschlecht h~tte er- 
regen sollen, verheirathet wurde und eine kurze Zeit in der Ehe lebte, bis 
dieselbe auf Betreiben des Mannes wieder aufgelSst wurde. Beider Section 
fanden sich 5mssere weibliche Genitalien, eine kleine unten versehlossene~ 
als Blindsack endende Scheide yon 1�89 Zoll L~mge~ welche in aufgeb|asenem 
Zustande die Dicke eines kleinen Fingers besass. In dieselbe mfindeten die 

~) SehrSder ,  Ilandb. der Krankh. d. weibl. Geschlechtsorgaue. 1879. S. 349. 
~-) Pech~ Auswah] seltener Ffi, lte etc. Dresden 1858. S. 24 (mit Abbild.). 
3) Ko pp 's  Jahrb. der Staatsarzneikunde. X. Frankfurt a. M. 1817. S. 134 

(mit Abbild.), 
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Samenbl/isehen und Vasa deferentia; die Hoden lagen in der BauehhShle. 
$5 mme r r ing  betraehtete wegen dieses Verhaltens der Samenkan~ile die 
Seheide als ein die Stelle der Prostata vertretendes ,,SehlSmehlein"; offenbar 
hande]t es sieh aber dabei um eine wirkliehe Seheide. 

Der dritte anzuNhrende Fall gleieht dem unsrigen ausserordentlieh; er 
ist yon S t e g l e h n e r  ~) besehrieben. Bei der Section einer Jungfrau yon 
~3 Jahren, welebe Molimina menstrualia gehabt haben sollte, fanden sieh 
5ussere weibliehe Geschleehtstheile und eine sehr enge Sehelde; Uterus, Tu- 
ben und[Ovarien fehlten. In den Weiehen versteekt lagen l:toden und Ne- 
benhoden, yon denen Vasa deferentia naeh den hinter der Blase gelegenen 
Samenbliisehen zogen; Yon diesen gingen 2 SamenkanS~le (Duetus ejaeulatorii) 
an das blinde Seheidenende heran, wose/bst sie mit 2 deutlieh siehtbaren 
Oeffnungen m/indeten. Die Stimme der Person 5.hnelte der mgnnliehen; der 
Kehlkopf sprang mehr als gewShnlieh hervor. Die Br/iste waren sehr gut 
entwiekelt. Brustkorb, Unterleib, t{fiften und 5.ussere Genitalien entspraehen 
durchaus dem weibliehen Gesehleehte. 

Nach al ledem diirfte die Vermuthung,  class auch jene in 
uoserem Fal le  an die Seheide herantretenden Strgnge Ductus 

ejaculatori i  seien, die meiste  Wahrschein l iehkei t  fiir sich haben. 
Die Annahme,  class das Ind iv iduum m:~innlicben Geschlechts 

ist, wird, wie ich oben bemerkte,  auch gest/i tzt  durch den ana- 
tomischen Nachweis m/innlicher Geschlechtsdriisen in /ihnlichen 

Fgllen. 
Die Fgl le ,  in denen dies durcb die Section geschah, ci t ir t  

L e o p o l d  o.) bei her Schilderung einer eigenen Beobachtung. Es 

sink dies ausser  dem oben angefiihrten Fal l  yon S t e g l e h n e r  

noch 2 Fiille. Der eine ist yon l~ ieco  a) beschrieben:  bei einer 

80jiihrigen verheira thet  gewesenen Frau fanden sieh normale 

~ussere Geschleehtsthei le;  die Scheide,  ca. 6 em lang,  endete 
als B]indsaek; Uterus, Tuben und Ovarien fehlten. Die Hoden 

yon nati ir l icher GrSsse sassen in der Schamgegend. Becken und 
Gliederbau,  sowie die S t imme der Person waren m~nnIieh, Cha- 
rakter  und BeschMtigung weiblich. Die Menstruation fehlte. Der 

3. Fall ,  yon G i r a u d  4) beschrieben, betrifft eine 40j~hrige Frau, 

1) De tlermaphrodit, natura. Bamberg und Leipzig 1817. S. 1 2 0 . -  
cf. Kussmau l ,  Mangel der Gebiirmutter. Wfirzburg 1859. S. 47 und 
Leopold~ Ein mfinnl. Scheinzwitter. Arch. f. Gyn~ik. VIII. 1875. S.487. 

2) Arch. f. Gyn~ik. VIII. 1875. S.487. Leopold ,  Ein miinnl. Scheinzwitter. 
~) Todd 's  Cyclopaediea. I[. 703. 
4) Todd's  Cyclopaediea. II. 693. 
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die lunge Zeit in gliicklicher Ehe gelebt hatte; sic besass eineu 
gut entwickelten Bart, wenig hervortretende Briiste, breites 
Becken, feine weibliche Glieder; der Penis war undurchbohrt;  
die Hoden lagen in den seitlichen Hautfalten. Die HarnrShre 
war weiblieh, darunter der zu einem Blindsack ffihrende Seheiden- 
eingang. Prostata, Duetus deferentes, SamenblSschen waren vor- 
handen; Uterus, Tuben und Ovarien fehlten. 

Die Beobachtung yon L e o p o l d  selbst betrifft einen inter- 
essanten Fall, den er gelegentlich der Untersuchung einer Bguerin 
wegen einer Lebergeschwulst entdeckte. 

Die 50 Jahre alte, in gl~icklieher Ehe lebende Person zeigte bei sonst 
vSllig normalen weibliehen Gesehlechtstheilen Defect des Uterus, tier Tuben 
nnd Ovarien. Daffir land sich zwisehen dean blinden ScheidengewSlbe und 
dem Mastdarm ein quer dureh das kleine Beeken gespannter hatter Strang~ 
weleher mit dem Mastdarm in engerer Verblndung stand als mit der Seheide. 
Leopold erk]~rt diesen Strang als ein altes Exsudat, daPatientin an ehro- 
niseher Peritonitis litt. Im oberen Theile der grossen Labien~ etwas unter- 
haib der Symphyse verborgen~ fandeu sieh abet 2 runde, kastaniengross% 
mandelartige KSrper, deren jeder naeh innen mebrere feine Strange aufwies, 
welche sieh nach oben in's Beeken hinein jederseits als deutlich ffihlbarer 
Strung fortsetzten. Unter Berficksichtigung der sonstigen KSrperverh~ltnisse 
der Person kam Leopold zu dem Sehluss~ dass diese Gebilde die Hoden 
mit Nebenhoden und Samenstr~ngen seien. Prostata und Samenbl~sehen 
waren nicht naehzuwelsen. Neigung und tlabitus des Individuums waren 
durehaus weiblieh. 

Nach der frtiheren Ansicht~), dass die Vagina aus einer ko- 
nischen Ausstiilpung des Sinus urogenitalis hervorgeht, bezeichnete 
L e o p o l d  die 3 eitirten wie auch seinen Fall als Pseudoherma- 
phroditismus masculinus externus, eine Missbildung, bei der neben 
m~nnliehen Geschlechtsdrfisen die Bilduug der '~usseren Geni- 
talien weiblich ist, ohne dass Theile der Mfiller'~schen G~nge 
persistiren. Gem'~ss der heutigen Anschauung~ dass die Vagina 
lediglich aus den Mtiller'schen GSngen entsteht, eine Ansehauung, 
die wit den Untersuehungen yon L e u k a r t  ~), T h i e r s c h  3) und 
D o h r n  ~) verdanken, sind indess die genannten F'~lle dem Pseudo- 

~) Ruthke,  Beitr~ge zur Gesehiehte der Thierwelt. 
~) Ill. reed. Zeitg. i. Bd. S. 93. 
3) Ilh reed. Zeitg. I. Bd. S. ]. 
~) Dohrn, Zur Kenntuiss der Miiller~schen G~inge etc. Schrift der Ge- 

sellschaft zur BefSrderung der Naturwissensehaften. Marburg. IX. Bd. 
S. 251. 
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hermaphrodi t i smus masculinus eompletus zuzuz~hlen. Insofern 

sind sic allerdings, wie tier vorliegende und die noeh anzufiihren- 

den F~lle charakter is t i scb,  als sic eine yon der Harnr6hre ge- 

t rennt  mfindenfle Seheide aufweisen und nicht  blos einen ver-  
grSsserten Uterus maseulinus.  Hierdureh erhalten die ~usseren 

Genitalien die grSsste Aehnl iehkei t  mit  weiblicher Bildung und 
geben zur Verkennung des wahren Geschleehts des Indiv iduums 

Anlass,  umsomehr,  wenn die Hoflen noeh nieht  in das gesp~l~ene 
Scrotum herabgetreten sind oder wegen ihrer Kle inhei t  fiber- 
sehen werden. 

In den 3 yon L e o p o l d  ei t ir ten F~llen wurde die Diagnose 
des Gesehlechts bei der  Section gestel l t ;  in der neuesten Lite- 

ra tur  exist i r t  ein Fal l ,  in dem die Diagnose durch die Exstir- 
pat ion der in den grossen Labien liegenden Gebilde in vivo ge- 

gemaeht  wurde. Es is t  dies ein Fal l  yon G e o r g e  B u c h a n a n  ~). 
Ein 9jS, hriges Kind, angekleidet anscheinend ein Knabe, zeigte normale 

Nymphen, Vagina, Hymen und Clitoris; die grossen Labien angeschwollen, 
darin ein bewegllcher KSrper, mit dem Inguinalkanal dureh einen Strang 
verbunden. Das Vorhandensein des Cremasterenreflexes veranlasste B u e h a n an, 
in diesen KSrpern die Hoden zn erblieken, was die Untersuehung der ex- 
stirpirten Organe bestS~tigte. Die Exstirpatlon bielt Buchanan fiir indicirt, 
well zur Zeit der Pubertii, t dureh den abnormen Sitz der Gebilde, gleich- 
gfiltlg ob Hoden oder Ovarien, grosse Uebelstfi,nde b~tten entstehen m~:issen (!). 
Eine in der N~rkose vorgenommene interne Untersuchung ergab: Vagina 
yon normaler Tiefe, am Ende derselben an Stelle des Orificium uterinum ein 
Septum, zu dessen beiden Seiten ein Seheidengewglbe yon der GrSsse eines 
kleinen Fiagerhutes -- Analoga tier Cornua uteri (?) - - ;  auf jeder Seite des 
lntroitus ein scbmaler Schlitz - -  die Orifieien des Ductus ejaeulatorii wahr- 
seheinlich. 

Weitere  dem unserigen Fal le  analoge Beobaehtungen finden 
sieh in der neueren Li tera tur  noeh folgende: 

Im Jahre 1870 wurde S e h o e n e b e r g  ~) zu einem 16j~hrigen jungen 
M~idchen gerufen, welches nach dem Anfheben eines schweren Oegenstands 
pl5tzlich heftige Schmerzen in der Leistengegend geffiblt hatte. Bei der 
Untersuchung land sich in der reehten grossen Labie eine bewegliche rnnde 
Oesehwulst yon der Or5sse einer Haselnuss, yon deren Entstehung Patientin 
niehts wusste, die sic aber ffir die Ursache der fibrigens bald naehlassenden 
Schmerzen hielt. Von einem Bruch war nichts zu entdeeken, und bei ge- 
nauerer Unters,lelmng gelangt, e Seh oene berg atsbald zu tier Oewisshei~, 

~) Med. times. 1885. Febr. 14. - -  el, Centralbl. f. Gyngk. 1885, S. 464. 
e) Berl. kiln. Woehensehr. 1875. No. 27. 
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dass der betreffende Tumor ein Hode, das Individuum sornit m~nnlichen Ge- 
sehlechts sei. Die Genitalien erschienen ~usserlich vollkommen weiblieh. 
In der linken grossen Labie fand sieh ein kleiner Hode noch im Ausgange 
des Leistenkanals steckend. Penis 5--6 crn lang, Glans undurehbohrt; in 
der you den Serotalhglften gebildeten Rinne nnterhalb des Penis die Urethral- 
mfindung; dahinter der norrnale Scheideneingang, der in einen ca. 5 em 
langen, ffir den Zeigefinger durchg~ngigen Blindsack ffihrte. Keine Andeu- 
tung yon Vaginalportion oder Uterus. Der Habitus, Kbrperbau und Gang 
des Individuums war entsehieden m~nnlich; ~fenstruation war nie erfolgt. 
Die Eltern~ yon dern wahren Geschleeht ihres Kindes in Kenntniss gesetzt, 
schenkten der Erbffnung anfangs keinen Glauben; 5 Jahre sparer jedoch 
gingen sic S e h o e n e b e r g  um Ausstellung eines Attestes an, damit ihr Kind 
amtlieh zum Manne erkl~rt werden kbnne. Sic waren inzwischen selbst zu 
der Ansicht gelangt, dass ihre Toehter ein Mann sei, indem das m~nnliche 
Wesen derselben immer mehr zu Tage trat, und auch bereits ein Bart sich 
zeigte. Das Individuum gestand fibrigens auf Befragen, dass es dutch weib- 
liche Wesen hgnfig geschleehtlich angeregt werde, und aneh bisweilen der 
Erguss einer Fl~issigkeit stattfinde. 

Einen weiteren Fall besehreibt Swasey  1), wobei er aller- 
dings die Frage often lgsst, ob es sich um Pseudohermaphrodi- 
tismus, oder um VoffaU der Ovarien mit Defectbildung des 
Uterus handelt. 

Eine 46j~.hrige Kbehin besass vbllig normale weibliehe fiussere Genitalien, 
gut ausgebildeten Mons Veneris, grosse nnd kleine Labien, erhaltenes Hymen, 
3 Zoll lange Vagina; Uterus und Ovarien fehlten. In jeder der grossen La- 
bien land sieh ein rundlieher derber Kbrper yon Taubeneigr5sse, yon denen 
ein Strang zur Leistengegend aufstieg; daneben ein Paar Knoten, die ffir 
varic5se Venen gehalten werden konnten. Menstruirt war die Person nie; 
da sich abet seit dem 15. Jahre anstatt  jeder Menstruation periodiseb aus 
einer kleinen engen gistel mitten auf dem Sternum eiue fettige d/inne Ab- 
sonderung entleerte, schloss S w a s e y ,  dass das Individuum weiblich, and 
die in den grossen 0varien liegenden Gebilde 0varien seien. Habitus und 
Stimme der Person, die Entwickelung der Brtiste entspraehen weiblichem 
Geschlecht. M o u n d d  glaubt den Fall Ms [terrnaphroditisrnus rnaseulinus 
ansehen zu mfissen, indem er in den fraglichen Kbrpern l~oden, Nebenhoden 
und Samenleiter erblickt, und h~;chst wahrscbelnlich handelt es sieh wohl 
auch in diesem Falle urn Psendohermaphroditimnns rnasculinus eornpletus. 

I) The american Jonrn. of Obstetrics and diseases- of woman and children. 
Vo]. X1V. No. I : - -  An interesting case of malformation of the female 
sexual organs; representing either a rare variety of hermaphroditisme 
or of double congenital ovarian hernia with absence of uterus. - -  
Cf. V i r c h o w - H i r s c h ,  Jahresberieht. 1881. I. S. 281. 
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Es bleibt noch iibrig 2 kurze Mittheilungen zu erwiihnen, 
die Gdrin-goze 1) in der Soci6t6 mddicale des h6pitaux und 
Pozzi ~) in der Socidtd de Biologie maehen. Es handelt sich 
in ersterem Falle um ein M/idchen yon 26 Jahren, welches ihrem 
Habitns, tier Stimme, dem Mangel yon Haaren anf dem KSrper, 
der Bildung yon Briisten, einer Vulva und Vagina nach, some 
wegen ihrer Neigung zum m~nnlichen Gesohfecht flit weiblich 
galt; ihre Zugeh6rigkeit zum mgnnlichen Geschlecht erhellte 
jedoch aus dem Vorhandensein yon 2 Hoden, einem kleinen 
Penis, dem Defect yon Ovarien und Uterus, sowie aus dem Fehlen 
der Regel. 

Der Fall yon Pozzi betrifft ein Individunm yon weiblichem 
Habitus, mit entwickelten Br/isten, atrophischem Penis, nur 
rechts gut entwickeltem Hoden; Scrotum in der Mitre gespalten; 
Vagina S cm lang, ziemtieh welt; grosse und kleine Labien, 
Hymen vollst~ndig ausgebildet, keine Spur eines Uterus. 

Fasst man alles Charakteristische in u wie in 
den citirten F~llen zusammen, so zeigt sieh weibliche Bildung 
der iiusseren Genitalien, eine mehr oder weniger ausgebildete 
blind endende Scheide, Defect des Uterus, der Tuben und Ovarien 
verbnnden mit m~innliehen Geschlechtsdrfisen. WKhrend in 
2 Ffillen, den yon Schne ider -SSmmer ing  und von Schoene-  
berg beschriebenen, abgesehen yon der weiblichen Formation 
des Beekens in ersterem Falle, tier ganze Ita bitus und die KSrper- 
bildung der Individuen dem m/~nnliehen Geschleehte entspricht, 
in den F~llen yon Leopold ,  Swasey ,  Gdrin-Roze und Pozzi 
aber weibliche Bildung, weiblicher Charakter und Neigung vor- 
handen Sind, weisen die ~brigen in dieser Beziehung ein eigen- 
th/imliehes Gemiseh beider Gesehlechter auf. In unserem Falle 
ist der Ban des Beckens, die Entwickelung yon Brfisten, der 
Charakter, die Neignng zu h/~uslicher Besch~ftigung weiblich, 
w~hrend die Stirnbildung, insbesondere aber tier Bau der Ex- 
tremit~ten entschieden m~nnliehem Typus entspreehen. Ueber 
die Riehtung sexneller Neigungen konnte nichts eruirt werden. 

~) Gaz. des  hbp. 1884. 139. p. 1108. - -  cf. Centralbl .  f. Gyniik,  1885, 
S. 335.  

~) Jou rn .  des soc. sc ient .  1885. - -  Soc. de Biologie,  1885, J an ,  31. No, 5. 
- -  cf. Centralbl .  f. Gyn~k .  1885, p. 4,99. 
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In den 3 von Leopold  citirten F~,llen [iberwiegt das weibliche 
Gescblecht; 2 Individuen lebten in dec Ehe, dec von g icco  be- 
sehriebene Hermaphrodit glich abet im Baa des Beekens, der 
Glieder, sowie in der Stimmbildung einem Manne; die yon 
Giraud beschriebene Person trug ellen gut entwickelten Bart 
und hatte nur wenig hervortretende Briiste; in dem Fall yon 
S t e g l e h n e r  war nur der Ba.u des Kehlkopfs und die Stimm- 
bildung mgnnlieh. Aueh sollen in diesem Falle Molimina men- 
strualia aufgetreten sein, w~ihrend in allen iibrigen Fiillen die 
Regel fehlte. 

5lan ersieht hieraus, wie sehwierig unter Umst/inden die 
Diagnose des Pseudohermaphroditismus masculinus eompletn s am 
I, ebenden sein kann, und dass ]ediglieh die Natur der Geschleehts- 
dr~isen f/Jr die Bestimmung des Geschleehts maassgebend ist. 
Die iibrigen KSrperverhSAtnisse, insbesondere der Ban des Beckens, 
das Verhalten des Kehlkopfs, die Stimmbildung, die Anwesen- 
heir weiblieher Brfiste, der ganze Habitus, die sogenannten Ge- 
sehleehtseigenth/imlichkeiten sind yon nut untergeordneter Be- 
deutung; zeigt ja aueh bei Individuen, die normal gebildete 6e- 
nitalien besitzen, der KSrpertypus mannichfache Verschiedenheiten. 
Die Entwiekelung der 'ausseren Genitalien abet, insbesondere das 
Vorhandensein einer mehr oder weniger ausgebildeten Vagina 
giebt zu T~iuschungen ~tie meiste Veranlassung. Wiehtiger sind 
schon sexuelle Regungen, und von directer Beweiskraft ist der 
Erguss yon Sperma, welch letzterer Vorgang aber functionsf'ahige 
ttoden und nach aussen miindende Vasa deferentia voraussetzt. 
5Jan ist somit auf die Bestimmnng der Geschleehtsdriisen an- 
gewiesen. Der Charakter derselben ist abet oft /iusserst schwer 
festzustellen, sei es dass Kryptorchismus vorhanden ist, sei es 
dass in den grossen Labien liegende Ovarialhernien, geschwollene 
Lymphdriisen - -  selbst kolbige Ansehwellungen der peripheri- 
sehen Enden der Ligamenta rotunda fanden sich vor - -  zu Ver- 
weehselungen Anlass geben. 

Die beigegebenen Abbildungen, welehe mir Herr Dr. Meiner t  
in freundlichster Weise zur VerNgung stellte, sind photographi- 
sehe Anfnahmen tier yon I-Ierrn Krantz ausgefiihrten Origina.l- 
zeiehnung. Die erste giebt die Ansieht tier 'ausseren Genitalien 
des Individuum in situ wieder mit dem in die reehte grosse 
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Schamlippe herabgetretenem Hoden. Auf der zweiten Abbildung 
sind die grossen Labien auseinandergezogen, nnd man sieht die 
Glans penis mit ihrem Pr~putium, darunter die durch eine ein- 
gefShrte Sonde markirte UrethralSffnung und den Scheiden- 
eingang. 

Herrn I)r. M e i n e r t  spreehe ich fiir die giitige Ueberlassung 
des Falles nnd freundliche Unterstfitzang meinen aufriehtigsten 
Dank aus. 

VIII. 

Zur Pathologie der Zuckerharnruhr (Diabetes 
mellitus) und zur Eisenfrage. 

Von Dr. S t a n i s l a u s  Za, l e s k i ,  
Assistenteu am pharmakologischen lnsti tut  der Univers i t~  zu Dorpat. 

~Iit der Untersuchung yon Organen verschiedoner Thiere 
auf Eisen besch'Mtigt and die darauf bezfigliche Literatur durch- 
studirend, wurde ieh auf einen yon Q ui n c k e ') angefiihrten Fall yon 
Zuckerharnruhr aufmerksam, we die Quantitgt des Eisens in der 
Leber - -  meines Wissens naeh - -  die grSsste yon allen bisher 
in den Organen gefundenen ist (3,607 pgt. der Trockensubstanz, 
oder 26,96 g in der Gesammtleber!). Eine Ausnahme bildet viel- 
leicht nut die Milz alter Pferde, in welcher die Eisenquantitgt 
noch gr6sser ist, wie es Nasse  2) nachgewiesen und aueh meine 
Untersuehungen yon blutfl'eier Pferdemilz a) best~tigt haben. 

Wenn die yon Qu ineke  mitgetheilten and einzeln in ihrer 
Art in der Literatur dastehenden Daten ats ein altgemeines Ge- 

') If. Quincke, Ueber Siderosis, Eiscnablagerung iu einzetnen Organen 
des Thierk6rpers. Festschr. zum And. v. A1. v, Haller. Bern 1877. 

3) Nasse, Ueber den Eisengehalt der Milz. Sitzb. d. Ges. z. Bef. d. ges. 
Naturw. zu ?~Iarburg. No. 2. 1873. 

3) Die durchsehnittliche Eisenquautit~ L die ieh ffir due Pferdemilz mit 
ausgespfilten Gefi~ssen erhalten hab% betr~gt 1,0374 pCt. Fe clef Trocken- 
substanz. Anm. d. Verf, 


