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XVI. 

Ueber Mycosis fungoides (Granuloma fungoides). 
(Aus Dr. Lassar 's  Klinik fill" Idautkrankheiten.) 

Von W. DSnitz und O. Lassar  
in Berlin. 

(gierzu Taf. VI.) 

Die Mycosis fungoides (Ali bert)  ist an sich eine so seltene 
Krankhei t ' ) ,  dass die Erw'ghnung jedes in unseren Gegenden 
vorkommenden Falles schon an sich nicht ohne Berechtigung 
sein dih'fte. Die Neubildung ist eine so abnorme und groteske, 
dass fiber ihre diagnostische l)eutung ein Zweifel kaum herrsehen 
kann flit den, welcher einma] einen Kranken dieser Art gesehen 
h a t .  Zwar ist von vornherein vorauszusetzen, dass dem be[ 
jedesmaligem Auftreten so typisch uniformen Krankheitsbilde 
auch eine besondere und eigenartige Krankheitsursacl~e zu Grunde 
liegen muss. Aber leider kennen wir eine solche nicht, denu 
nachdem yon verschiedenen competenten Seiten positive Angaben 
fiber pathognostisehe Bedeutung yon Mikroorganismen gemacht 
worden waren , Sind wieder Zweifel an der richtigen Deutung 
des Befundes laut geworden. Wir halten es daher fiir ange- 
messen, eine einschl/igige Beobachtung hier mitzutheilen: 

Der Patient,, ein 57jS, hriger, his dahili gesuader Arbeiter, wurde im 
September vorigen Jahres dutch die collegiale OSte des Herrn Dr. Oanneil  
der Anstalt iiberwiesen. Die Anamnese ergab keinerlgi Anhaltspunkt. :Die 
Angaben ~iber den Beginn der jetzigenErkrankung sind ungenau. Derselbe 
scheiut vet etwa 4 Jabren ,nit Tumorenbildung stattgefunden zu haben. Bei 
der Aufnahme des zur Zeit ziemlich gut gen~hrten Patienten wurde (dutch 
Dr. F ei b e s) folgender Status aufgenommen: 

Auf der tinken Stirnhaut eine eczem~hnliche schuppende Stelle mit 
tother Basis. Auf der rechten Schl~fe zwei papulSse Erhabenheiten. I n  
der rechten Augenbraue eln schuppender~ krustenbedeckter Entz~ndungs- 
heerd: Am linken Mundwinkel ein kreisf5rmiger, aus knStchenfSvmigen Er- 

~) Dr. Pr ingle  hat vor Kurzem den zweiten fiberhaupt in England ge: 
sehenen Fall dieser Art beobachtet. 

Arehiv f. pathol. Anat. Bd. l l6.  tlft. 2. ~ 1  
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habeuheiten gebildeter Aussehlag. Ein ebensolcher rechts im SehnurrbarL 
Der Hals ist - -  namentlieh an der Naekenseite - -  mit zahlreiehen braun- 
roth geffirbten Papeln bedeekt. Auf der reehten Sehulter sehuppende, roth 
umgrenzte, fiber dem Niveau nur wenig erhabene Pleeken yon mattbrauner 
Farbe und zwisehen denselben eine grSssere und zahlreiche kleinere dunkel- 
braune pigmentirte Stelien. Auf dem rechten Oberarm zwei kleinere nnd 
eine grSssere elhabene, mit dieken Krusten bedeckte Gesehw/irsflS~cben, einer 
Rupia vergleiehbar. Die Aussenseite des Oberarms ist yon einer halbmond- 
fSrmig ang'eordneten, arts eonfluirten papulSsen Erhabenheiten zusammen- 
gesetzten Neubildung - -  welehe grosse Aehnliehkeit mit einem tuberSsen 
Syphilid zeigt - -  eingenommen. Innen am Oberarm dieht unter der Aehsel- 
hShle sitzt subeutan ein wallnussgrosser Knoten yon elastiseher Consistenz. 
In der Niihe haben sieh mebrere, aus kleinsten KnStehen bestehende, roth- 
geNrbte Stellen yon annulftrer Form entwiekelt. Auf de," Innenseite des 
linken Oberarms sind gleiehfalls ringfSrmig angeordnete, braunrott, e KnSt- 
ehenausbriiehe zum Vorsehein gekommen, w{ihrend die Aussenseite des Ober- 
arms Sitz einev flaehen, gesehwulstartigen lgrhabenheit ':on 9 : I0 em Dureh- 
messer geworden ist. Die RS.nder ragen 1�89 em stark und steil ans der 
gesunden Umgebung heraus, wfthrend sie naeh innen langsam abfallen nnd 
dem Centrum zn in gesehw/irigen Zerfall /ibergegangen sind. Der Rest der 
Oberflgehe ist mit ganz dfinner Epidermis, aueh mit Krusten bedeekt. Ein 
zweiter 5hnlieher Tumor yon ~ em Breite und 5 em L{inge befindet sieh in 
der linken AehselhShle. Am linken Unterarm reihen sieh bis zum Hand- 
rfieken herab --  die Palmarfliiehen sind beiderseits frei - -  sehuppende Pa- 
peln und flaehe, braune Fleeke. Die Brusthaut ist mit serpiginSsen und 
kreisfSrmigen, sehuppenden und papelartigen Neubildungen bedeekt, die 
reehte Mamma trggt eine ganz runde Gesehwulst yon 4 cm Durebmesser. 
Links sitzen den unteren RippenbSgen drei ganz harte Gesehw/ilste auf, 
deren grSsste im Durehmesser 10 em misst. Ebensolehe Gesehwfilste - -  theils 
wall gespannt und /iberh/~utet, theils aufgebroehen und an ihrem ~nsseren 
Rande weiterkrieehend, wS~hrend die mittlere Pattie zur Verheilung gelangt 
- -  finden sieh an Baueh und Rfieken, in de,' Inguinalgegend~ auf den Nates, 
an der Beugeseite des Ober- und der Streekseite des Untersehenkels. Da- 
zwisehen immer wieder mehr niehtssagende, einem herpetisehen gezem ver- 
gleiehbare Ptauttleeke, Pigmentanh'aufungen und syphilisiihnllehe Papeln und 
Ringe und Krustenfleehten. 

Wie  aueh  in den  a n d e r e n  F/i l len d iese r  Ar t  s ind m e h r f a c h e  

E r s e h e i n u n g s f o r m e n  h ie r  n e b e n  e i n a n d e r  au fge t r e t en .  Die F i eeke  

und  Kr~tnze s ind  n i c h t  e igen t l i ehe  Vors tu fen  der  O e s c h w u l s t -  

b i l dung ,  sonde rn  m a e h e n  yon vorn  he re in  den  E i a d r u e k  se lb-  

s t i ind iger  S y m p t o m e  Dies  geh t  a u e h  aus  de r  we i t e r en  Beob-  

a e h t u n g  he rvor .  Bei de r  a b s o l u t e n  Dunke lhe i t ,  welehe  f iber dem 

W e s e n  des  Vorganges  noeh  l iegt ,  und  gegen t ibe r  der  Hfi l f losig-  
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keit der Therapie war eine mercurielle Versuchscur nicht yon 
der Hand zu weisen. Zwar kann eine Verwechselung mit Sy- 
philis schon deshalb nicht Platz greifen, weil Geschwulsttheile, 
wenn sie abheilen, nicht die geringste Narbe hinterlassen. Auch 
sind die differentiellen Momente sonst schon genfJgend hervor- 

�9 gehoben worden. Aber trotzdem kann eine gewisse Verwandt- 
schaft in der ganzen Entwickelung nicht geleugnet werden und 
es war immerhin als m5glich anzunehmen, dass eine consequente 
Quecksi!berbehandlung die unbekannte Infectionsursache wirksam 
beldimpfen mSchte. Neu ist dieser Vorschlag nicht. Schon Ali- 
be r t ' )  hat auf die grosse Aehnlichkeit des ~iusseren Eindruckes 
mit Syphilis aufmerksam gemacht - -  obgleich er beide Zustgnde 
vollstgndig aus einander hielt - -  und eine gemischte Mercur- 
Jod-Cur als die aussichtsvollste hingestellt. 

Ueberraschender Weise war der Erfolg anNnglich ein siehtbarer. Die 
gesammlen Hauterscheinungen zweiter Ordnung gingen zurfiek. Das Jueken 
h5rte auf. Einzelne der Tumoren wurden flaeher, fielen ein und gingen - -  
so der besonders auffallende am linken Oberarm - -  zu vollst~ndiger Rfiek- 
bildung in normale tlaut fiber. Leider war dieser Erfolg nieht ~'on Dauer. 
Trotz Fortsetzung der Injeetionscur und des reiehliehen Gebrauehs yon Jod- 
kalium braehen plStzlieh neue Gesehwfilste hervor und wuehsen und ulee- 
rirten unaufhaltsam. Und als dann jede andere, als die ~ussere Wund- 
behandhmg fortgeIassen war, gingen trofzdem mehrere der Gesehwfilste ein, 
wS, brend andere none auftauehten. Die theilweise Selbstheilung war also 
�9 ~ielMcht nnr zufiillig mit der mereurielten Behandlung zusammengetroffen, 
obgleieh hervorgehoben werden muss, dass die einfachen Hautfleeke, Kreise 
und Papeln nieht wieder zum Vorschein gekommen sind. 

Daffir aber nahm der fibrige Krankheitsverlauf seinen fiblichen Weg. 
Die einzelnen Geschwfilste griffon in Breite und Tiefe riesenhaft um sieh. 
Sie verbreiteten dureh die unaufhaltsame Oangr~iu einen durchdringenden 
FStor und alle Desinfeetions- und Desodorationsversuehe seheiterten an der 
waehsenden Hinf~tligkeit des Patienten. Aueh tier Aufenthalt im perma- 
nenten Wasserbett hatte nur einen ganz vorfibergehenden Erfolg. ia  das 
Oewebe der Tumoren versuehte Sublimatinjeetionen, alle sonst empfohlenen 
Nethoden - -  selbst die yon K S b n e r  ffir ~ihnliehe Zust:~nde mit Erfolg dureh- 
geffihrte Arsenenr - -  Iiessen im Stieh. Unter progressivem Narasmus ging 
tier granke endlich an Lungenhypostase zu Grnnde. 

Der Befund der Obduetion lautet: Bis zu vollkommenem F e t t s e h w u n d  
abgemagerte Leiehe yon kr~iftigem Knoehenbau. - -  Beginnende Todtenstarre 
- -  Ffisse gesehwollen - -  fiberall leiehtes H a u t S d e m .  Die Kfirperoberfliiche 

1) Clinique de l'tt~pital St. Louis. Paris 1833. p. 274 ft. 

21" 
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ist yon etwa 30 erhabenen, in gangriin6sem Zerfal! begriffenen @esehwii~s- 
fl';ichen bedeekt, deren kleinste den Dnrchmesser eines ~[arkstfiekes besitzt, 
deren gr6sste (an der reehten Mamma I mit einer MRnnerhand nieht zu be- 
decken ist. Die R~ncter dieser Oesehw61-e werden yon einem gleiehmS~ssig 
abgerundeten (3- e s c h w u I s t wa 11 umgeben und fallen ohne Auszaekung naeh 
beiden Seiten, besonders naeh der i'msseren Peripherie steil und glatt ab. 
Anf dem rechten IIandrfieken befindet sieh die am meisten erhabene, im 
rechten Hypochondrium die tiefst zerfallene Gesehwulstbildung. Itier ist tta~t 
und Unterhautzellgewebe vollstS.ndig verloren gegangen nnd die NeubJldung 
his anf die Pascie des ~1~. obliquus externus hinabgewuehert. Aueh andere 
der Oeschwulstknoten reiehen mehr als Centimeter welt in die Tiefe, so ein 
2�89 em durehmessender Tumor an de,' l~Iittellinie des Sternum. Ueberall ha- 
ben die Gesehwnlstmassen, wo sie mit den Nachbargeweben in Berfihrung 
gekommen sind, dleselben verddingt, aber sind nicht in d~eseIben fiberge- 
gangen. Nut die Hant  ist zers tSrt ,  die berfihrfen Faseien, Knochen, 
Rippen und Knorpel sind nirgend angegriffen. 

Der fibrige Theil dot Obduction bietet kein weiteres Interesse~). AlIe 
Organe sind untersucht worden. Abet nirgend fand sieh irgend eine auf 
den Grundprozess zu beziehende Ver~inderung und die anatomische Diagnose 
ffihrt an: Tumores calls multiplices fungoides. Emphysema puhnomun. 
Pneumonia hypostatica dextra. Atrophia fusca cordis. Anaemia atque de- 
generatio adiposa viseerum. ArterioseM'osis ineipiens. Causa mortis: Ma- 
rasmus. Diagnosis: Mycosis fnngoides .  

1)emnach sind die klinischen und anatomisehen VerhSitnisse 

in typischer Einfaehheit verlaufen. Auch war kein inneres Organ 

befallen im Gegensatz zu der j/ingsten Beobaehtung yon Kapos i~) ,  

die sich von allen sonst bekannten F~illen dieser Art durch reassert- 

halle :~'Ietastasen in Lunge, Leber, Nieren, Milz, Pankreas und 

auf den ser6sen Hguten unterseheideh l)a alle diese versehlepp- 

ten Knoten die gleiche RundzelIenstructur wie die Hauttumoren 

zeigten, so hag K a p o s i  diesen Befund f/it die Deatung des 

ganzen Leidens als einer Sareomatose der Haut verwerthet, gs 

darf an dieser Stelle dahin gestellt bleiben, ob mit ginreihung 

der Mycosis fungoides unter die Sareome ein bezeichnendes Licht 

auf die Natur der Krankheit  gewoffen wird. Nut  mag hervor: 

gehoben werden, dass in der Structur alte Arten yon Oranula- 

tionsgeschw/ilsten den Sareomen gleiehen, ohne dass sie deshalb 

~) PersSnlieber MittheilT,,ng des Flerrn Herausgebers  verdanken wit die 
Notiz, dass aueh tier yon ihm beobaehtete Fall (ef. Virehow, Oe- 
schw/ilste I[. 538. Anm.) bald nachher mit dem Tode geendet, obne 
dass die Section weRere knhaltspunkte gew'ahrt hat. 

~) Wien. reed. Woehensehr. 1887 (19--'29) und 1888 (19). 
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mit diesen identisch wgren and anderseits das einmalige Vor- 
kommen yon Generalisation nichts ffir den heteroplastischen 
Typus einer sonst an sich benignen und nur dutch Zerfall zum 
ErschSpfungstod ffihrenden offenbaren [nfeetionsneubildung aus- 
~agt. Zweck dieser kurzen 5Iittheilung ist in erster Linie nieht 
Vermehrung der Casuistik um einen durch nichts yon der Norm 
abweichenden Einzelfall, noch aueh En~scheidung des  anatomi- 
schen Charakters der Mycosis fungoides - -  der Fall muss te nut" 
eingehender besprochen werden, well erals kusgangspunkt einer 
bak te r io log iSchen  UntersUchung gedient hat. DerGang der- 
selben war folgender: 

I. G a n g  der  U n t e r s u e h a n g .  
1. Am 2:3. November 1887 wurde sin noeh m i t  gesund aussebender 

Epidermis bekleideter, also frischer Knoten yon der Brnst des Kranken aus- 
gosehuitten, naehdem ,mart dis Stolle dureh goeaineinspritzung unempfindlieh 
gemacht and mit Seifo nnd Sublima'~ gr/indlich gereinigt harts. Die Instru- 
ments waren in der [Iitze sterilisirt worden. Von dem bei der Operatiorl 
fliossenden Blurs wurdea einige Tropfsn sofort dazu benutzt, sine knzahl 
Deekglgsehen za be~treiehen, w/ihrend auf anderen Deekglgsehen sin St/iek- 
ehon veto Knoten selbst verrieben wards, nm etwa im Gewobe vorhandene 
Spaltpilze herauszuquetsehen and isolirt zur Ansehauung zu bringen. Ein 
Theil des Knotens wurde ffir die mikroskopisehe Untersuehung verwendet, 
das Uebrige diente zur Uebertragung auf Kaninehen and Neorsehweinchen~ 
sowie zar •  yon Culmren. Die Uebertragungsx'ersuche warden in 
tier Weiss angestellt, dass sin etwa erbsengrosses Stfiek des erkrankten Ge- 
webes oinem Kaninehen unter die Rfiekenfaseie, und eben so "del einem 
anderen Kaninehen und einom Moersehwdnehen anter die Rfiekenhaut ge- 
sehoben wurde. Um Reagensglaseultnren zu gewinnen, wurden kleine Ge- 
websstfiekehen auf der Oberflftehe fester NghrbSden verrieben odor in fl/issig 
gemaehte Niihrgelatine odor kgar versenkt. Als NiihrbSden dienten Rinder- 
blutserum~ die gew~ihnliehe Niihrgelatine und Agar, ferner Agar mit 7 pot. 
Glycerin und Agar mit l pCt. Dextrin. Da es sish m~iglicberweise um 
Anagroben handelte, warden einige mit krankem Gewebe besehiekte R6hr- 
chert in der yon v. E s m a r e h  angegebenen Weiss mit kgar ausgegossen. 
Die AgarrShrehen warden in den Br/itsehrank gestellt. 

2. Am l-V. Deeember 1887 wurde ein zweiter Knoten mit intact er- 
seheinender Oberfl~che dem Arm des Kranken entnommen. Diesmal war die 
Operationsstelle nieht dutch Coeain, sondern dureil Aetherverstfmbung nnom- 
pfindlieh gemaeht worden, wodareh man zagleieh den zur Desinfection be- 
nntzten Sublimat entfernte. Dieser zweite Knoten wurde in e~hnlieher Weiss 
ausgenutzt wie der erste~ aber die Uebertragung gosehah diesmal in die 
vordere Augenkammer der T.hiere. Bei einem Kanineben wurde nut ein 
kuge eperirt, bei eiaem andm'en alto beide. Him' war nehmlieh beim ersten 
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Auge der Schnilt so gross ausgefallen, dass die Iris vorfiel. Um nun beim 
ginbringen des FremdkSrpers die Iris nicht zu quetschen, wurde vorher die 
!ridectomie ausgef/ihrt. Am anderen Auge verlief die Operation glatt. 
Ausserdem wurde noeh zwei 5Ieersehweinchen etwas Geschwulst in die vor- 
dere Augenkammer eingef/ihrt. 

3. Am 29. December 1887 wurden der geiche des Tags zuvor Verstor- 
benen zwei Knoten entnommen, und zwar ein mit normaler Epidermis be- 
deckter yon der Stirn, und ein anderer, dessen OberflS~che sehon Spuren der 
Maceration zeigte, vom Handgelenk. Der erste lieferte das Material zur 
Uebertragung in die vordere Augenkammer clues Kaninehens und eines Meer- 
schweinchens, im Uebrigea wurden wieder Cuiturversuche angestellt und 
mikroskopische Pr~parate angefertigt. 

II. E r g e b n i s s e .  

1. Die mit Blut und mit Gewebssaft bestriehenen DeekglS~schen wurden 
nach den verschiedensten Methoden gef~rbt, ohne class es gelang, einen Mi- 
kroorganismus deutlich zu machen. Leider versag'te auch eine 5Iethode, 
welehe sich in schwierigen Fallen oft nfitzlich erwiesen hattc und welche 
darin besteht~ alas in Blau, z. B. LSf f le r ' schem Methylenblau gefS.rbte PrS,- 
parat auf einige Secunden in d/inne, wS~ssrige EosinlSsung zu bringen, schnell 
mit Fliesspapier zu trocknen und,  nachdem es ganz lufttrocken geworden, 
direct in Canadabalsam zu bringen. Die rothen BlntkSrperchen nehmen 
nehmlich die Eosinfarbe viel schneller an, als das Eosin die biaue Farbe aus 
den Bacillen verdrangt, und daher gelingt es, sogar den t ~ i b b e r t ' s c h e n  
Bacillus schSn blau gef~rbt auf rosa Grund zu erhalten. 

Die Schwierigkeit, diesen Bacillus in mikroskopischen Schnitten nach- 
zuweisen, beruht nehmlich darauf, dass er die Farbe fast eben so schnell an 
Alkohol, Siiureu u. s. w. abgiebt, wie er sic aufnimmt. Da man nun nichg 
umhin kann, die fiberf/irbten Sehnitte mit solchen Nitteln zu behandeln, so 
entzieht man aueh den BaciIlen den Farbstoff, u n d e s  ist sehwer, den Zeit- 
punkt genau zu treffen, wo einzelne Baeillenheerde noch gut gef~irbt sind. 
Aber in der angegebenen Weise gelingt es leicht, sieh yon der Anwesenheit 
dieses Bacillus im Blute zu /iberzeugcn und darauf bin die Diagnose zu 
stellen, worauf es Mufig allein ankommt. 

Eben so wenig wie diese Metbode ffihrten die Methoden der Sporenfiir- 
buug, der FSzbung der Tuberkelbaeillen, die LSffler~sche Methode der Rotz- 
f~rbung und anderes zum Ziel. Auf keine Weise gelang es, im Blute und im 
Gewebssaft einen parasitiiren 0rganismus zu "fiirbeu. 

�9 2. In den mikroskopischen Schnitten wurden weder Bacillen, noch 
Kokken, noch sonst eiu Parasit gefunden. Auffallend war aber Folgendes. 

Die Bindegewebszollen sind in der ganzen Dicke der Cuffs stark ver- 
mehrt und ]iegen vielfaeh in langen Reihen dieht aneinander. Dazwisehen 
liegen Plasmazelleu, hauptsiiehlich um die Kniiuel der Schweissdrfisen. Da- 
neben abet kommeu andere kSrnige Gebilde vor, welehe auffallend spitz, 
manchmat auch sehr lung und sogar verftstelt sind, gerade wie Capillaren. 
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Diese Form erscheint besonders in den Papillen~ gewShnlich dicht unter der 
Epidermis, der Oberfl~ehe parallel lanfend. Da ausserdem deutliche Capil- 
]aren gerade an den Stellen vermisst werden~ wo diese Gebilde vorkommen~ 
so kaan es kaum einem Zweifel unterliegen, dass man es hier mit einer Er- 
scheinungsform der Capillaren zu thun hat. Es wiirde sieh dann nur fragen; 
was die KSrnehea zu bedeuten haben. Sind es Kokken~ oder sind es Pro- 
ducte des Zerfalls? Kokken kSnnen es nicht sein~ denu die KSrnehen sind 
yon sehr ungleieher CJrSsse, unregelmiissig verthei]t, und nehmen gegen die 
spltzeu Enden und in den Ver~stelungen an Menge and GrSsse ab, bis sie 
endlich ganz verschwinden. Das spricht altes gegen ihre parasitiire Natur. 
Der Verg|eich mit einem yon R i u d f l e i s c h  herstammenden Priiparat yon 
Mycosis fungoides zeigt aueh sofort, dass hier etwas ganz Anderes vorliegt. 
Im R i n d f l e i s c h ' s c h e n  Pr~iparat is, ein Theil der Capillarea dicht mit )Ii- 
krokokken vollgestopft~ das unterliegt keinem Zweifel. In unserem Falle 
aber ffillen die KSrnchen keinen gohlraum aus~ sondera liegen an der Wand 
oder in der Wand, and das gauze macht den Eindruck, als ob man es mit 
einem stellenweise auftretenden kSrnigeu Zerfall der Capillarwand zu ,hun habe~ 
de," sieh wohl daraus erkliirt, dass die Blutzufuhr und damit die Ern~thrung 
der Capillarw~nde selbst durch die Bindegewebswueherung behindert und 
stellenweise ganz nnterd,'fickt worden is,. Es wiirde dies also eine secun- 
d~re Entartung seiu, wie auch daraus hervorgeht~ dass die fragliehen Gebilde 
stellenweise fehlen, wiihrend doch die t~indegewebswucherung da is,. Unter 
allen Umst~nden aber ergiebt sieh ffir uns das wichtige Resultat, dass alle 
die f~rbbaren KSrnchen in den Schnitten keine Parasiten sind. 

3. Hiasichtlich der Reageasglasculturen 15,sst sich kurz Folgendes sa- 
gen: Die RShrchen blieben steril, mit Ausnahme eines einzigen~ in welchem 
sich Staphylococcus pyogenes aureus entwickelte. Bei Entnahme der Ge- 
websstfickehen zum Besehieken tier Reagensgl~ser hatte man die Vorsicht 
gebraueht, nieht erst den ganzen Knoteu mit Sublimat und Alkohol za 
waschen, well der Knoten immerhin so klein war~ dass man beffirchten 
musste~ der Sublimat wfirde zu tief eindringea and mSglicher Weise die 
vorhandenen Keime t5dten. Daher kam es dean auch, dass bei der sehr 
subtilen Arbeit des aseptischen Zerlegens des Knotens in kleine Stfickchen 
das eine derselben doch mit einem Keime verunreinigt wurde~ der trotz der 
am lebenden KSrper x, orgenommenen Sublimatwaschung nicht abgetSdtet war. 

4. Auch die Uebertragungsversuche auf Kaninchen und Meerschwein- 
chen fielen negativ aus. Die unter die Riiekenhaut geschobenen Gewebs- 
stiiekchen waren 2--3 Wochen lang deutlich durchzuffihlen, das eine schien 
sieh sogar w~hrend einiger Tage vergrSssert zu haben, dana aber ~erschwau- 
den sie allm'~hlieh ffir das Gefiihl. Die Thiere wurden eine Zeit tang beob- 
achtet~ da sich abet niehts Krankhaftes zeigte~ wurde der Versueh abgebroehen. 

Die Corneawunden der Kaninchen heilten reaetionslos; nut' das iridecto- 
mirte Auge des einen Thieres war einige Tage lang injicirt~ heilte aber ohne 
weiteren Zwischenfall. Innerha]b de[' ersteu Woche erschienen die einge- 
brachten Oewebsstfickchen bei allen Thieren yon einer leichten: weisslichen. 
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aI'lerdings kaum wai~rnehmbare~ Woike umg'eloen, welche dann abet dauert~d 
verschwand. Seitdem haben sich die Stfickchen sehr aihn[~hlich verk]einert, 
liegen abel-jetzl, nach ungef~hr 6 Monaten immer noch im Auge, ohne ir- 
gend welche Ver~tnderungen hervorgerufen zu haben. 

Bei den Meerschweinchen waren ttie Operationen nlcht nach Wunseh 
verlaufen, weil die augenblieklieh zur Verffigung stehenden Instrumente viel 
zu plump, und die eingehraehten Gewebsstfieke viel zu  gross flit so klefne 
Augen waren. Daher konnte es nicht auffallen, dass die kugen sich ziem- 
lieh hef~ig entz[indefon und dass eines sogar vereiterte. Naehdem sieh abet 
die Augen berubigt batten, war der Verlauf gerade so wie bei den Kanin- 
ehen. Da indessen wegen der voraufgegangenen Enizfindung die Beobaeh- 
tungen an den geersehweinehen nieht einwandsfrei sind~ so wurden die 
Thiere bald aus dem Versuch entlassen. 

Das Ergebniss der mitgetheilten Untersuehungen l~isst sioh 
dahiu zusammenfassen, dass es mit den jetzt gebr/iuchlichen 
und anerkannt besten Methoden nicht mSglieh gewesen ist, als 
Ursacho der Krankheit, welcher der p.p. ~ltiller erlag, einen 
parasitischen Organismus aufzufinden. 

Dieses vollst~indig negative Ergebniss einer nach allen 
Seiten hin geriehteten Untersuchung darf anders lautenden An- 
gaben gegen~iber nicht versehwiegen werden. Bekanntlieh habon 
Rindfle isch 1) und Hammer ,  sowie, VidM-Perr in  ~) und 
ebenso Hoehs inger  und Sehiff3) Streptokokkencolonien ange- 
troffen. Die letztgenannten Forseher haben die Angaben ihrer 
Vorg';inger ,,vollinhaltlieh bestiitigen" kSnnen und ausserdem aus 
den Gesehwulstmassen Bakterien eultivirt. Ein Originalpr~iparat 
yon R i n d f l e i s e h  liegt uns vet. Ein Freund hatte dasselbe 
seiner Zeit yon der Kasseler Naturforseherversammlung mitge- 
braehtl In den Lymphwegen des Tumors und zahlreiehen Ca- 
pillaren linden sich uuverkennbar die Streptokokkeneolonien an- 
geMuft uM legen in tier That die Vermuthung nahe, dass sie 
die eigentlichen Ursaehen der Neubi|dung sein mfehten. An 
dem Thatbestand hat - -  daftir b/irgen sehou die Namen der 
Autoren ~ gewiss Niemand gezweifelt. Nut eine andere Deu- 
tung ist zulRssig, wie sie derselben bereits K6bner  auf der 
Berliner Naturforseherversammlung Ausdruek gegeben hat. So- 
bald Oesehwtilste zerfallen, sobald nut nekrotisehe Heerde auf 

~) Deutsche reed. Wochenschr. 1885. No. 15. 
~) De ]a sarcomatose eutande. Paris I886. 
a) Vierteljs:ehr. f. Derm. u. Syph. X[ll.  361~ u. ~lonog'raphie. Wieu !886. 
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der Hautoberfl~iche zu findea sind, ist die Eingangspforte flit 
aecedirende Keime hinlgnglieh gegeben und dutch sic wird die 
Phthise der Neubildungen gewlss eingeleitet und beschleunigt. 
Dersetbe Vorgang wiederholt sieh oft genug. Atypiseh neuge- 
bildete Gewebsformen und reactive Entziindungsheerde werden 
nach einiger Zeitdauer stets der Boden soleher Einwanderungen 
werden mfissen. Die Sehieksale de r  entziindliehen Bartflechte, 
impetiginSse Kratzeffeete, zerfallende Lupusknoten, Tuberkeln 
und Gummata gehgrdn dieser Kategorie von Complieationen an. 
Auch in unserem Fall waren an den Kanten und Lisieren 
der wiihrend des Lebens verfaulten Gewebssttieke hinreiehend viele 
Bakterienheerde aufzufinden. Sic konnten gar nieht fehlen. Abet 
eine pathogene Bedeutung daft ihnen nieht zugesehrieben werden. 

Des Granuloma fungoides, wie Auspitz und Neisser  - -  
um yon dem Namen der "atiotogiseh noch unerkann~en Krank- 
heit den mykotisehen Charakter, als nieht erwiesen auszusehliessen 

- -  die Alibert 'sehe Bezeiehnung umwandeln, gleicht histologiseh 
wie gesagt vollstiindig einem Sareom. Die rund- und spindel- 
zeilige Wueherung in Form yon Knoten und Gesehwfilsten kommt 
unter so verschiedenen Verhiiltnissen vor, dass den Aussehlag 
fiir die diagnostiseh 9 Deutung in der Regel nur das klinisehe 
Verhalten geben wird. Und dieses weieht beim Granuloma fun- 
goides yon einer generalisirten Sareomentwiekelung ab, der chro- 
nisehe Charakter, die trotz des endliehen ErsehSpfangstodes ver- 
h'altnissmitssige Gutartigkeit , die geringe Neigung zur Metastasen- 
bildung, namen~lich die spontane R/iekbildung ganzer CJesehwiilste, 
die gesetzmiissig kreisfSrmige herpetiforme Ausbreitungsart mi~: 
Tendenz zur Abheilung vom Centrum aus, die dauernde Bevor- 
zugung eines Systems - -  des alles sind Umstgnde, die sieh mit 
dem Begriff einer Sareombildung nieht ohne Weiteres decken. 

Man wird also einstweilen die Mycosis fungoides als beson- 
dere Art der Neubildung gelten lassen m[issen, die ihren eigenen 
Platz behaupte~, his des Einsehlagen neuer experimenteller 
Methoclen vielleieht ihre eigentliche Aetiologie aufkl~irt. 

l)er bakteriologisehe Theil vorstehender Untersuchungen ist 
mi t  gfitiger Erlaubniss des Herrn C~eheimrath K6ch in (lessen 
hygienisehem Ii~stitut ausgefiih,'t worden. 


