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lI.  A n a t o m i s c h e r  The i l .  

Von l)r. K. Knauss .  

Die histologischen Befunde, welche ich im Folgenden mit- 
theilen werde, griinden sich auf die Untersuchung der zu ver- 
schiedenen Zeiten (siehe Krankengesehichte) excidirten Haut- 
sttieke, einiger post mortem ausgesehnittenen Xanthomflecken ad 
nates und am Knie, sowie insbesondere der bei der Obduction 
an Herz und Gef';issen gefundenen Ver~inderungen, welche nament- 
lieh aueh vom anatt)mischen Standpunkt aus hervorragendes 
Interesse erwecken dfirften. 

Die oben als Xanthoma tuberosum gekenuzeichneten, von 
versehiedenen KSrperstellen herriihrenden, entarteten Hautstiicke, 
welche ich zun~i.chst bespreehen will, lieferten durchaus fiberein- 
stimmende Bilder und nur die ,,Xanthoma mollusciforme" be- 
nannten Knoten boten kleine Abweichungen dar, deren ich sp/iter 
gedenken werde. 

Frische Zupfpr/iparate zeigen das ganze Gesichtsfeld er- 
fiillende triibwolkige Massen, welche hie und da zwischen sich 
Bindegewebszfige erkennen lassen und bei st~irkerer VergrSsse- 
rung als aus einer genge feiner Tropfen und Tr~ipfchen zusam- 
mengesetzt sieh herausstellen; diese nehmen bei Behandlung mit 
Osmiums~ure allm~ihlieh eine braune Farbe an. 

Erst dureh die Einwirkung yon Fett extrahirenden Fixirungs- 
ttfissigkeitenl) wird das anatomische Bild aufgekl/irt. 

besonders aufmerksam, da K6bner (a. a. O. S. 412) eine i~hnliehe Be- 
obaehtung besehreibt. 

Den Druck des Verbandes mSehte ich eben nieht als ursS~ehliehes 
Noment anspreehen, da dureh Compression allein ein Xanthom nieht 
zum Sehwinden gebracht wird, vielmehr alas Zur/ickgehen des Knotens 
~,on dem angrenzenden galvanokaustischen Eingriff in KSbner's Fall, 
yon der angrenzenden Excision in dem unseren abh~ing'ig' maehen. 

~) Weitaus am besten hat sich mir hierffir die Chromosmiumessigs~urelSsung 
naeh Flemming mit naehfolgender SaffraninfS=rbung bewh.hrt, welche 
mir, insbesondere mit einer zarten Indulinfftrbung eombinirt, noch viel 
schSnere Bilder gab, als mit Alkohol oder M/iller behandel% und nach- 
her versehiedentlich, namentlich mit tier schSnen ,~on Tout Oh (Ueber 
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Betvaohten wil' jetzL einon Sobnitt, der den Uebeigaag veto 
(~esumlen ia~s Kra.nke getroffen hat, so sehen wit', dass aus 
einer not'malen, senkreeht durchsc, hnittenen Hautfliiche mit nov- 
maler Papitlenbildung and night gesteigertel' Pigmentniederlago 
im Rete, steil ansteigend sich eine Gesehwu]st erhebt, in dieset" 
Fallt zuniiohst bei sehwaeher Vergv~Ssserung auf, dass die Papillen 
vollst~indig verstriehen sind and die straffen Bindegewebsz~ige 
dee Cuffs zu gr6beren und feineren Balken auseinander treten, 
um einer fremden, kernt'eiehen ff, ewebsmasse Raum zu geben; 
der Uebergang in die ver~inderte Curls ist ein allmithlicher; zu- 
re'st zeigen sich nut" kleine Inseln des neuen Gewebes bald mehr 
in der Tiere, bald nahe der Oberfliiche in die normale I-Iaut 
eingestreut, bis gr5sser% massige Heerde dominiren; diese finden 
sich als brdte 8treifen um einen Haarbalg, in kleineren Heerden 
um dn st'arkeres oder sehwiicheres Gefiiss, oft auch um den 
Verlauf einer Kn,iuddriise gruppirt. We die Gesehwulst am 
m~iehtigsten ausgebildet ist, reioht sie bis dieter unter das Rete, 
and scheint dasselbe dutch eine besonders massige Entwiekelung 
empordriingen zu wollen. 

Hier ist denn auch das Bindegewebe, des im Uebrigen in 
anscheinend regellosen Z{igen verliiuft: zu zarten, zur Oberfl/iche 
dec Haut senkreeht gm'ichteten, nut dutch feine quergeriehtete 
Verbindungsfasern unterbroehene Lamdlen - -  arkadenfSrmig - -  
angeordnet. 

~Nach der Tiefe zu schliesst des fremde Oewebe meist mit 
dem Beginn des subcutanen Fettlagers ab; nut hie and da driingt 
es sich, einem Gefiiss oder einer Schweissdrfise folgend, in das- 
selbe ein. Die Cuffs im Caanzen ist dutch die Gesehwulst gut 
auf das Doppelte verbreitert. 

Bei stgrkerer VergvSsserung erweisen sieh die besehriebenen 
Heerde als zusammengesetzt aus kernreichen, mit einer meist 
ansehnlichen 3Ienge yon Protoplasma versehenen, bald seharf 
bald undeutlich begrenzten Zellen yon iiberaus wechselnder 
GrSsse und Gestalt: zwischen welehen sieh ein grSberes oder 
feineres Netz yon Bindegewebsfibrillen ausspannt. 

des Xanthom, Vicrtdjahrsschr. f. Derm. u. 8ypli. 1885) empfohlenen 
combinirten Indulin-Vesnvin- oder Indulin-Boraxearminfiirbung darge- 
stellte Pr~pa.rate. 
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Die Kerne dieser Zellen sind ziemlich gross, meist sch6n 
oval oder fund, mit einem oder mehreren stark gl'~nzenden Kern- 
kSrperchen ausgestattet; ab und zu finden sich ausnehmend 
grosse, ovale Kerne. Ihre Vertheihmg innerhalb einer Zelle ist 
eine ausserordentlich wechselnde; ebenso, wie erw';ihnt, die Gr6sse 
und GestaLt des Zellleibes, zu welchem abet durehaus nieht 
framer die Zahl der Kerne im Verhgltniss steht. So finden wit 
neben einem sehr grossen ovalen Kerne, den nur ein schmaler 
Protoplasmasaum umgiebt, eine auffailend grosse Zelle, welehe 
nut kleine, rundliehe Kerne, zwei oder drei an der Zahl enthiiit, 
w'~hrend daneben eine ebenso grosse oder gar kleinere Zelle 
deren mehr als ein Dutzend aufweist. 

Der Zellleib ist ganz unregelmSssig geformt und seheint sieh 
der Umgebung vollkommen anzupassen; eine Umgrenzung ist 
bald deutlieh ausgesprochen, bald geht des Protoplasma der 
einen Zelle unmerklieh in des der andern fiber; dasselbe er- 
seheint fein granulirt und l~sst sieh bei entspreehender Ver- 
grSsserung als ein gleiehmgssiges 6erfistwerk zarter FSiden er- 
kennen~). Wo weft auseinander tretende Bindegewebsz~ge es 
gestatten, entwiekeln sieh die Zellen besonders fippig; so in den 
tiefen, dem subcutanen Fett nahegelegenen Gegenden, und da 
wo ohnedies Spaltr~ume sind: in der Umgebung der ttaarb~lge 
und Gef~sse, derart, dass oft ein massiger Heerd, Zelle dieht 
an Zelle, nut in grSsseren Absehnitten und dann aueh nur yon 
sehwaehen Bindegewebsz~igen umgeben ist, w~hrend anderw~irts, 
namentlieh in den oberfl~iehliehsten Theilen - -  wie dies am 
sehSnsten Fl'~ehenschnitte zeigen - -  so gut wie jede Zelle yon 
einem eigenen bindegewebigen Ger~stwerk umsehlossen ist: ein 
Bild, des an des Geffige einer Honigwabe erinnert. 

Neben diesen eigenartigen Zellen, welehe wit bereits als 
die ffir des Xanthom eharakteristisehen erkannt haben, treten 
noeh solehe auf, welehe an Kern und Leib stufenweise den 

1) In den Fiiehel'n dieses Ger/istwerks lagen denn auch offenbar die zahl- 
reiehen feinen getttrSpfchen, wetehe den gesammten Zellleib so massen- 
haft erffillten, dass sie bei frisehen PrS.paraten des mikroskopisehe Bild 
~,ollstfmdig beherrsehten und alle feineren Contouren, Zellkern, Zell- 
membran, ja selbst anliegende Bindegewebsfibrillen mit ihren wolkigen 
trfiben Massen verhfillten. 
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spindeifSrmigen Bindegewebs- uud Endothelzellen der Lymph- 
r~iume i[hnlieher werden, die yon Touton')sogenannten ,,Ueber- 
gangszellen". 

Dieselben fiirben sich intensiver als die den Farbstoff nut 
schwer aufnehmenden Xanthomzellen =) und sind mit Vorliebe 
am Rande der einzelnen tteerde den Bindegewebsziigen, regel- 
miissig aber aueh den 6efgssen anlagernd zu finden; ferner bil- 
den sie die iiussersten Auslgufer der Neubildung dem gesunden 
t:Iautgewebe zu; in diesen I:;renzregionen zeigt sieh denn aueh 
Sitz und Verbreitungsweg unserer Oesehwulst am deutliehsten: 
es sind die die Oebilde der Haut umgebenden Spaltr'aume, die 
Lymphseheiden der Haare, Drfisen, Oefiisse. Dieselbe verbreitet 
sieh naeh den Worten Waldeye r ' s  3) ,,in den Strassen und an 
den Often, welehe dutch die Gefiisse, Nerven, Haarb'alge und 
dr{isigen Bildungen der Haut vorgezeiehnet sind'L 

Die Veriinderungen anlangend, welehe die Neubildung an 
den Bestandtheilen der Haut hervorgebracht hat, wurde bereits 
erwiihnt, dass die Papillen bis auf wenige, seiehte Einsenkungen 
des Rete verstriehen sind; nur we wir dagegen ein Xanthoma 
plenum, also eine oberfl~iehliehere Entwickelung der Oesehwulst 
vor uns haben, zeigt sieh die Epidermis zerkliiftet, das ungleieh 
starke Epithel von dem sieh mehr in die Fl~iehe ausbreitenden 
Prozesse ungleiehmiissig emporgehoben. Eine yon der umgeben- 
den normalen Haut irgendwie differirende Pigmentbildnng ist, 
hier wie deft, nirgends zu eonstatiren. 

Die Haarbiilge sind unver'~ndert, desgleiehen die Talgdr~sen, 
doeh seheinen diese aueh flit die in Frage kommenden Oegenden 
tier Itaut immerhin zu sp~irlieh und sehwaeh entwiekelt, wenn 
sie aueh in ihrem Bau keinerlei Ver'anderungen zeigen und gegen 
des pathologisehe Gewebe dureh eine derbe bindegewebige Kapsel 
deutlieh abgegrenzt sind. Ieh glaube, dass sie dureh den Druek 
der ja gerade immer hier besonders fippigen Oesehwulst in ihrer 
Entwiekelung gesehgdigt wurden. 

Die Blutgef/isse maehen an Zahl und GrSsse den Eindruek, 
dass die yon der 6esehwulst betroffene Pattie wohl ern~i.hrt ist; 

'~) a. a. O. 
~) Vergl. KSbner, Ueber Xanth. Vierteljahrssehr. f. Derm. u. Syph. 1888. 
:~) Dieses krehiv. 1871. 
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Eetasien finden sich nirgends. Jedes (]efgss ist vielmehr yon 
einem breiten ginge besonders kernreieher Gesehwulstzellen um- 
geben, so dass es sieh als bevorzugter Sehauplatz der Entwicke- 
lung derselben kennzeiehnet. Hier finden sieh aueh die oben 
erwiihnten Uebergangszellen in und um die Adventitia zahlreieh 
gelagert, wodureh eine Abgrenzung des Gel'asses gegen die Ge- 
sehwulst ersehwert oder unmSglieh gemaeht wird und auf den 
ersten Bliek eine bedeutende Verdiekung der Adventitia auffiillt. 

Aehnlieh die Umgebung der Nerven, an welehen selbst je- 
doeh keine Veffmderungen zu bemerken siud; desgleiehen an 
den Kni~ueldriisen. 

Die grossen, pilzf6rmigen, an der Aehillessehne beiderseits 
gelegenen Gesehwiilste lieferten im Wesentliehen dasselbe Er- 
gebniss; nut zeigt sich hier der Prozess viel miiehtiger ent- 
wiekelt: eine etwa 1,5 em hohe Geschwulstmasse yon mehr 
gleiehmiissigem Bau hat, das Cerium durehwuchernd, dieses 
kugelfSrmig auseinander gedriingt; die Abgrenzung gegen das 
Normale ist hier ausgesproehener und durch derbe Bindegewebs- 
ziige markirt, wetche die Geschwulst zum Theil ringf6rmig um- 
sehliessen; aueh gegen die Oberfl~iche der Haut zu findet sieh 
noch eine derbe, wenn aueh schon theilweise durchwueherte 
Briieke anscheinend normaler Haut. 

So macht die Nenbildung den Eindruek, als sei sie, wenn 
nieht subeutan, so doeh in tier Tiefe des Cerium entstanden, 
und babe bei ihrem schnellen (s. Krankengesehiehte) naeh allen 
Seiten gleiehmiissigen Waehsthum die Cutis theils /iberwuehert 
theils emporgedr~ingt. Diesem Bilde entsprieht auch die Sehieh- 
tung des Oesehwulstgewebes, welche dureh die zwisehengelager- 
ten Bindegewebszage bezeichuet wird: diese zeigen eine gleieh- 
miissige Anordnung zu grossen, dutch kriiftige Biindel gebildeten 
Masehen, welehe gr5sstentheils zur Oberfl~iehe tier Oesehwulst 
parallel, also eoneentriseh gelagert sind. Die Zwisehenriiume 
dieses derben Netzwerks fiillen grosse Heerde yon Geschwulst- 
zellen aus, welehe gewShnlieh ein oder aueh mehrere Gef~sse 
umgeben. 

Die Zellen dieser Oesehwulst entspreehen durehaus der oben 
gegebenen Sehilderung; nut springt ein grSsserer Reiehthum an 
Kernen und grossen, kernreiehen Zellen in die Augen. 

Archly f. pathol. Anat. Bd. 116. tilt .  1. 
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Haarb'Silge finden sieh lmr wenige in der Gesehwulst, und 
na~urgem~ss nahe der Oberfl~iehe; die begleitenden Talgdr/isen 
sind aueh hier reeht mangelhaft. 

Von Xanthomgewebe eingesehlossene Sehweissdrfisenkn/iuel 
sind hier sehr h~iufig anzutreffen. Nirgends Pigmentirung. 

Aueh hier loealisirt sieh der Prozess besonders um die Ge- 
Nsse, welehe sieh in einem dem Waehsthum der Gesehwulst 
entspreehenden Weise vermehrt zu haben seheinen: aueh hier 
der Kern- und Zellreiehthum in ihrer Umgebung, die anseheinend 
verdickte Adventitia, die sich yon der eigentliehen Gesehwulst 
in Folge der weehselnden Uebergangsformen yon Bindegewebs- 
in Xanthomzellen nieht mehr recht abgrenzen liisst; eins ist mir 
hier aber aufgefallen: nicht nut in der Adventitia zeigen die 
Zellen und speeiell ihre grossen ovalen Kerne schon deutlich 
den Charakter der Xanthomzelle oder doch deren Vorstufe; auch 
die I n t i m a  seheint nieht unberfihrt geb]ieben zu sein; denn ich 
habe einen abnormen R e i e h t h u m  an E n d o t h e l k e r n e n  und 
eine ausnehmende GrSsse derselben regelmiissig beobaehtet; und 
zwar an Capillaren sowohl wie an kleinen Arterien~). 

Aus dem vorstehenden Befunde erhellt die Uebereinstimmung, 
welehe unser Fall in den Itauptzfigen mit dem Bilde zeigt, wel- 
ches die meisten der in den letzten Jahren bedeutend ange- 
wachsenen VerSffentliehungen fiber das Xanthom yon der Histo- 
logie desselben entwerfen~). 

Die filtere Literatur des Xanthoms ist in den neueren Ar- 
beiten zu eingehend gewfirdigt, die jfingern, insbesondere die 
Ii"~lle yon Poensgen ,  De V ineen t i i s l  Eiehhoff ,  Tou ton  unct 
neuerdings KSbner  in zu friseher Erinnerung, als dass ieh sie 
an dieser Stelle eingehend zu bespreehen hgtte; es mSge nur 
erw?ihnt sein, dass sieh jetzt die Ansieht herausgebildet und sieh 
aueh hier best'~tigt hat, dass das Xanthom eine w i r k l i e h e  
G e s e h w u l s t  ist, ausgehend yon den E n d o t h e l i e n  der L y m p h -  
bahnen ,  deren Zelten dabei einen ausgesproehen eigenartigen 

1) [ch habe etwas Derartiges bisher nirgends erw~ihnt gefunden. 
3) Im Uebrigen mSchte ieh gegenfiber den mir bekannten bisherigen Nit- 

theilungen don vollsthndigen Nangel einer "4ermehrten Pigmentirung 
constatiren; desgleichen die Abwesenheit yon irgendwelchen Zelchen 
der Blutslauung. 
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Charakter annehmen und sioh vet allem durch einen auffallenden 
niemals yon degenerativen Vorg~ingen herrfihrenden F e t t g e h a l t  
auszeichnen und in der Regel eine iibrigens ffir das klinische 
und anatomische Bild nicht nothwendige, erhiShte Pigmontirung 
besitzen. 

8o welt die Hauterkrankung. Dass das Xanthom abet auch 
auf die Schleimhaut des Mundes, Oaumens und Larynx, der 
Trachea und Bronchien, endlich aueh auf die Milzkapsel so wie 
die Intima grosser Arterien iibergreifen k6nnen, geht aus den 
spiirlichen Sectionsberichten, welche wir besitzen, hervor. Der 
jtingste und einzige eingehend beschriebene Fall, den ich finde, 
ist der yon Balzerl) ,  welcher ein multiples Xanthoma planum, 
das zugleich Endo- und Pericard ergriffen hat, besehreibt. 
Ba lze r  kommt in dieser Mittheilung zu dem Sehlusse, dass, 
obgleich ancher  die typischen Xanthomzellen land, doch diese 
nichts fiir den Prozess Charakteristisches seien, vidmehr dee 
Prozess entzfindlicher Natur sei - -  derselbe hatte in einer 
friiheren Arbeit ~) das Xanthom ffir dne durch Mikroorganismen 
veranlasste InfeetioDskrankheit gehalten, diese Ansicht abet in 
obiger Arbeit wieder zur[iekgenommen. 

Angesichts dieser spgrlichen l)aten mat eine genauere Be- 
schreibung unseres Falles willkommen sein. 

Zur Erliiuterung des Sectionsbefundes m~Schte ich zun'achst 
Einiges beifiigen. 

Der Sitz der schwersten Erkrankung ist, wie wir sehen, der 
Anfangsthdl der Aorta, und zwar vom Conus hinauf bis zu der 
Stelle, we die grossen Itals- und Armgefiisse abgehen, welche 
ihrerseits nicht minder hochgradig ver'andert sin& Im Conus 
aortae ist die diesem zugewandte Seite des vorderen Mitralsegels 
der Hauptsitz der Exerescenzen, welche sich noch entlang tier 
Basis tier Semilunarklappen hinziehen; auch diese zeigen, weniger 
an der Schlusslinie, stiirker an ihrem Ansatz derartige Platten, 
welche hierauf nach oben, im Verlauf der Aorta in eine diffuse 
Sklerosirung der Gef/tsswand fibergehen, um auf der HShe des 
Bogens, sowie an dem Abgang der hochgradig verengten grossen 
Oefiisse sich zn dicht gelagerten hohen gelben Buckeln zu er- 

~) Archiv. de phys. 1884. H. 4. p. 65. 
~') Re.cue de m6die. 188- ~ 

7* 
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heben; derart, dass sie an Stelle de.," ehlstigen M{indung des 
Ductus Botalli eine betr~ichtliehe Verengerung des Lumens der 
Aorta herbeigefiihrt haben. 

Viol unbedeutender sind die Veriinderungen auf der dem 
Vorhof zugekehrten 8oite der Mitralklappe, sowie im ganzen 
rechten Herzen, we nut die Pulmonalklappe - -  und zwar an 
Stellen, welehe deneu an der Aorta vollst~indig entsprechen - -  
und Pulmonalarterie, letztere immer vor dem Abgaug der Aeste, 
betroffen sin& 

Besondere Beaehtung verdient dagegen die Theilnahme der 
r an dem gutartungsprozesse: so welt sich nehm- 
lich deren Verlauf verfolgen l'asst, zeigen sie dieselben Ver- 
dickungen der Wandung, welehe 5frets das Lumen betr/ichtlich 
gef/ihrden. 

Naeh der Art der Vert.heilung des Prozesses auf Hera und 
grosse Gefgsse maeht es den Eindruck, als ob besonders die- 
jenigen Stellen betroffen w~iren, welehe besonderen meehanisehen 
Einwirkungen ausgesetzt') sind: so w/ire die Sehlusslinie der 
Semilunarklappen zu erw/ihnen, welche besonderer Reibung; die 
Kanten der Oef/isswand am Abgang der Aeste, welehe st/irkerem 
Anprall Widerstand zu leisten haben. 

Die Oewebsvergnderungen, deren Bespreehung wit nunmehr 
anzuffigen haben, waren an allen untersuehten Stellen derselben 
Natur, nirgends abet sehSner und eharakteristiseher entwiekelt 
als an den grossen Halsgef'assen, welche ieh deshalb einer ge- 
naueren Besehreibung unterziehen will. 

An Zupfpr/iparaten liess sieh aueh hier nichts mehr unter- 
seheiden als ein sehwer zerzupfbares Bindegewebe, durehsetzt 
yon Massen feiner FetttrSpfchen. 

Dagegen zeigten die Quersehnitte gehiirte~er St/ieke'): 
Da we die Gesehwulst sieh in das 6eNsslumen vorbuehtet, 

tritt an Stelle der Intima, plStzlieh und fast senkreeht ansteigend, 

~) Dasselbe wurde aueh sehon ffir die Verlbeilung des Xanthoms auf der 
Haut beigebraeht. 

')) Mfiller'sehe Flfissigkeit; yon Ffirbungen passte hier am besten tt[ima- 
toxylin-Eosin; der Untersehied gegenfiber den lebenswarm eingelegten 
f/auts~/ieken zeigte sich besonders in der noeh sehwereren Empffinglich- 
keit der Xanthomzellkerne ffir die Farbstoffe. 
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eia feines Netzwerk von Bindegewebsz{igen, welches sehon be[ 
schwacher VergrSsserung zwischea seinen dem Gef~ssufer parallel 
gerich~eten Bfindeln zahlreiehe Zellen mit mii.ssig grossep Kernen 
and reiehliehem t~rotoplasma erkennen l~isst. Mit zunehmender 
Dicke der Oesehwulst schwellen aueh die Bindegewebsziige an; 
insbesondere 15uft am inneren gande des Gef/isslumens ein breites 
Band fast ununterbroehen entlang, w'ahrend in den tieferen Par- 
tien, mit derben Bfindeln und ,8treifen, welche nut hie and da 
yon Ztigen kernreiehen Oewebes durchzogen sind, jenes feine 
Maschwerk abwechselt, das mit liehtem, zahlreiehe Kerne auf- 
weisendem Gewebe durehsetzt ist. 

Die Verthdlung dieser beiden Bestandtheile der Neubildung 
ist eine manniohfaeh weehselnde, der Uebergang racist ein all- 
miihlicher. In manehen Sehnitten tiberwiegt der bindegewebige 
Charakter weitaus, w~ihrend andere verherrsehend jenes zierliehe, 
liehte Netzwerk aufweisen. Diese letzteren Stellen sind as often- 
bar, an welchen der Prozess in der regstea Eatwickelung be- 
griffen ist; denn nicht nur zeigt sich hier die Geschwulst schon 
grob betrachtet am umfangreiehsten, sondern das Verhiiltniss 
zur Umgebung wird auch ein anderes: 

W~thrend nehmlich an zahlreichen Pr~paraten die Muskd- 
schieht des Gefii, sses dnrehaus intact bleibt, ja die ,elastisehe 
Innenschicht", we]the die Intima gegen die Muscularis abgrenzt, 
sich als deutliche Umgrenzung der Geschwulst in der Continuit'gt 
erhiilt, li~sst sic sich hier nur eine Strecke welt in der Richtung 
ihres Verlaufs verfolgen and versehwindet in einer starken An- 
Mufung des zelligen Materials der Neubildung; dieses dri~ngt 
abet aueh dergestalt gegen die Muskelsehieht an, dass sic zu- 
niiehst naeh aussen vorgebuehtet~ dann einzelne Bfindel derselben 
und schliesslich der ganze Muskelr ing quer durchbrochen  
wird. Damit geht eine ausgedehnte Verbreitung der fremden 
Zellen in den Liingsspalten dec Muskelbiindel und - -  naeh vS1- 
ligem Durchbruch - -  due brei te  Durchwueherung  der Ad- 
ven t i t i a  an dieser Stelle Hand in Hand. 

Betraehten wit nun mit stgrkerer VergrSsserung den inneren 
Rand der Geschwulst am Uebergang in die normale Intima, so 
finden wit Bin Bild wie es Fig. 4 zeigt: 

Zwischen den oben beschriebenel~ zarten, dem inneren Con- 
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tour des @efhsses gleichgeriehteten Fibrillen ]agern Zellen yon 
wechseh~der GrG.~se und Gestalt, welche innerhalb eines feinkGr- 
nigen Protoplasmas einen oder mehrere Ksrne beherbergen; diese 
sind oval oder fund, ziemlieh gross und enthalten ein odor mehr 
KernkSrperehen. Die Zellen sind theils deutlieh begrenzt, theils 
den Bindegewebsmasehen dicht angelagert, oder eonfluiren aueh 
zuweilen mit einander. Naeh dem Oef/isslumen zu fiberwiegen 
kleinere Zellen mit spgrliehem Leib, deren innerste Lagen sieh 
yon den normalen gndothelien der Intima kaum unterseheiden. 
Gegen die Tiefe hin dagegen werden die Bindegewebsmasehen 
mehr rundlieh und welter und enthalten mehrere grSssere Zellen 
(welehe leieht ausfallen); dabei wird die Riehtung dee Binde- 
gewebsbfindel eine unregelm/issige. 

In den Gegenden, we alas Vorherrsehen des bindegewebigen 
glementes dem Bilde sehon bei sehwaeher VergrSsserung ein 
gleiehm':issig festes Aussehsn verleiht, sind zwisehen sin breit- 
bfindeliges, kernarmes Bindegewebe nut wenige, mit meist sp~r- 
liehem Protoplasma versehene Zellen oder Zellstreifen eingesprengt, 
so dass das Gefiige einer elastischen Membran gleieht, in deren 
hugen ab und zu eine solehs Zelle sitzt. 

An dee Grenze der Mnseularis, we wit einen besondsren 
Zellreiehthnm naehgewiosen haben, finden wit dergleiehen bald 
in weiteren Masehen/ippig entwiekelte Zellen mit grossen Kernen, 
bald - -  und dies besonders deutlieh in den Perimysialspalten 
- -  zahlreiehe, kleine, diehtgedr'~ngte. In der Adventitia hierauf, 
in deren loekerem Gewebe wieder mehr Raum zu freier gnt- 
wiekelung gegeben ist, finden wir dann wieder jene grossen 
Zellen in stattlieher Menge. 

Hier fgllt aueh sofort auf, wie sieh die Neubildung beson- 
ders in dee Umgebung dee Vasa vasorum festgesetzt und diese 
noeh weir in das normale Gewebe tier Adventitia hinein begleitet 
hat. Andererseits aber kGnnen wit aueh leieht verfolgen, wie 
(tie in die Tiefe dee Muskelhaut eindringenden Gef~ssehen, welche 
im Bereieh der Gesehwulst eine bedeutende Entwiekelung erreieht 
haben, yon einem reiehliehem Saume dleser kleinen Zellen um- 
geben sind. Diese GeNsse abet enden nieht in dee Muskelhaut, 
sondern man kann sie, immer bezeichnet dureh ihre kernreiehe 
Umgebung, hiiufig in dee Uebergangszone zwisehen der Museu- 
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laris und der Geschwulst aus der ersteren heraustreten und sich 
in der letzteren verzweigen sehen; ein derartiges GeNsschen 
findet sich fast in jedem Schnitte, mit Vorliebe in der N~ihe 
der Muscularis, aber oft doeh sehon ganz im neugebi|deten Ge- 
webe; zuweilen aber aueh tiefer, etwa in der Mitte zwisehen 
innerem Rand des Arterienrohrs und der Muskelsehieht. 

Die W~inde dieser GefSsschen werden yon wenigen spindd- 
fSrmigen Zellen gebildet, an welehe etwas andere, mehr der Ge- 
stalt der Geschwulstzellen entspreehende sich anschliessen. 

Es kann wohl kaum einem Zweifel unterliegen, dass wir es 
im vorliegenden Falle mit Vergnderungen der Gefiisswand 
zu thun haben, welche dem xan thomatSsen  Prozess  der 
5~usseren Haul  vol lkommen gleieh sind. Die das Bild be- 
herrschende Zdle ist dieselbe, es zeigen sich dieselben Ueber- 
g~nge zu normalen Spindelzellen; derselbe ist endlieh der Weg, 
auf welehem die Neubildung in die Tiefe zu dringen pfiegt. 

Nur giebt die starke Betheiligung des in der Intima ohne- 
dies reiehlieh vorhandenen Zwischengewebes dem Bilde stellen- 
weise einen mehr gleichm~ssigen bindegewebigen Charakter. 

Als Ursprungsst~tte kennzeiehnet sich die innere Gefs 
beziehungsweise das Endocard, deren Endothelien das Material 
f(ir die Gesehwulstzelle, deren bindegewebigen Elemente das 
8tfitzwerk jener abgeben. 

Wenn wir nun abet annehmen, dass das Xanthom der ttaut 
endothelialen Ursprungs ist, so fehlt auch nicht der genetische 
Zusammenhang zwischen den beiden scheinbar so fern liegenden 
Bildungen, und ieh mbchte als Zwischenglied zwisehen denselben 
die Beobachtung betraehten, dass sieh bei den hSehst entwickel- 
ten Xanthomgeschwtilsten der Haul eino Vermehrung der Endo- 
lien ihrer Gef~isse vorfand. 

Was noch das Xanthom der Intima besonders betrifft, so 
scheint es mir aus meinen Prgparaten ersiehtlich, dass eine Blut- 
versorgung der 6esehwulst dutch die Vasa vasorum - -  ~hnlieh 
gewissen endarteriitisehen Prozessen - -  stattgefunden babe. So 
kann ieh mir aueh allein erkl~ren, class nieht in den Tiefen der 
Gesehwulst, die doeh unm6glieh yon der inneren GeNsswand her, 
wie die normale Intima, ern~ihrt werden konnten, aueh nieht die 
geringsten Anzeiehen degenerativer Vorgi~nge zu erkennen waren, 



104 

Damit isr, abet auch angedeute~, welch h o c h g r a d i g e  

Waehstbumsenergie d e r x a n t h o m a t S s e P r o z e s s  entwickeln 

mqd welch b e d e u t e n d e  D e s t r u c t i v i t S t  ihm innewohnen karat, 

und diirften daher F'~lle wie der besehriebene, so selten sic sind, 

immerhin aueh auf die prognostische Seite der Krankheit  ein 

bedeutsames Lieht werfen. 

VI. 

Ueber Tuberculose bei Wirbelthieren. 
Aus dem patho!ogisehen institut der UniversitS.t Strassburg 

(Prof. v. Reekl inghausen) .  

Von W a l t e r  K. S i b l e y  aus London. 

@lierzu Taft lid 

1. T u b e r c u l o s e  be i  S c h l a n g e n .  

Es war mir  unm6glieh, in der Literatur irgend welche An- 

gaben fiber Tubereulose bei Reptilien zu finden, mit  welchem 

ich die folgenden Daten vergleichen kSnnte. Um so mehr be- 

daft  es guter Griinde, um den zu beschreibenden, gewiss inter- 

essanten Fall Nr eine ':ichte Tubereulose erkl~.ren zu kSnnen. 

Ein Exemplar yon Trop idonotus  matr ix  vat. murorum, welches aus 
Italien st ammte, starb in einem zoo]ogischen Garten naeh einer Gefangen- 
sehaft yon wenigen Monarch. Es zeigten sieh 5~usserlieh auf der reehten 
Seite des KSrpers drei hervorragende Tumoren yon der ungeffihren OrSsse 
einer Haselnuss. Diese waren mit den Rippen lest verwaehsen, and einer 
yon ihnen sehloss sieben Rippen in seine Substanz ein. Die Haut war fiber 
diesen Tumoren adhfirent, jedoeh augenseheinlieh unveriindert. Ausserdem 
waren naeh Entfernung der Haut noeh eine Reihe yon subeutanen KnStehen 
zu sehen~ die ErbsengrSsse erreiehten, abet doeh yon aussen nieht siehtbar 
gewesen waren. Diese waren iiber den ganzen KSrper des Reptils zerstreut. 

Ferner fanden sieh noeh viele kleine Heerde in der Leibeshfhle~ und 
zwm' dureh die ganze Liinge des Thieres, besonders zwisehen den Sehiehten 
des lockeren Bindegewebes, welches sieh neben der Wirbels~iule befindet. 
Diese geerde, welehe sieh vor der Wirbels/iule aa der hinterea Lungenfliiehe 
entlang zogen, waren an den Wandungen des Lungensaeks nieht adhS.rent; 
~mr ein guStehen am Anfang der Dilatation des Bronchus zeigte sieh mit 


