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XXIV. 

Kleinere Mittheilungen. 

Ein Fall yon linksseitiger Doppelniere. 

Von Ar thur  Ritter Bielka von Kar l t r eu ,  
Demonstra tor  an der I.  anatomischen Lehrkanzel  in  Wiem 

( t ierzu Taf. VIII. Fig. 2,) 

Ieh land im Secirsaa]e des k. k. anatomiscben Institutes in Wien bei 
einem weibliehen Cadaver beide Nieren mit einander verwaehsen auf 
der liuken Selte vor. Es handelt sich demnach in diesem Falle um die 
seltene Abnormit~t einer linksseitigen Doppelniere. 

Die Literatur weist vor Al lem einen --  so welt das  zu Gebote 
st~hende Pr~parat es gestattete - -  genauer besehriebenen Fall yon B r o e -  
s i ke  i) auf. 

Dieser beschreibt eine linksseitige Doppelniere bei einem 1V[anne im 
mittleren Lebensalter. Die linke Niere land er normal, w~ihrend die reehte 
Niere mit der linken verwachsen war und zwar so, dass der obere Pol der 
rechten mit dem unteren Pole der linkeu Niere versehmolzen war, und so 
den Fall einer einseitigen Langniere, Ren elongatus, darstellte. Da die 
Convexit~it der linken Niere lateral gerichtet war~ die der reehten aber 
medial - -  der Hilus der ersteren also medial, der der letzteren lateral - -  
so nannte er seine Doppelniere: S-fSrmige Niere, Ren sigmoideus. Die Ge- 
f~isse der linken Niere zeigten nichts Abnormes. Die andere Niere nahm 
eine Arterie aus der Aorta an ihrem eonvexen Rande auf~ yon weleher eiu 
Ash wahrseheinlich die Arteria mesenteriea inferior (was eben wegeu des 
bereits frfiher in der Sagittalrichtung durehges~gten Cadavers nieht mehr 
genau festgestellt werden konnte) abging~ eine andere Arterie aus der linken 
Arteria iliaca eommunis in der I~he  des hinteren ttilusrandes. Das ven6se 
Blut dieser Niere wurde durch eine einfache Vena renalis abgeleitet, die 
vor der Niere und vor der Aorta naeh rechts zur Vena cava inferior zog. 
Der Ureter tier linken Niere zog in der Trennungsfurehe zwisehen den bei- 
den Nieren zur Blase, um links an normaler Stelle einzumfinden; der Ureter 
der reehten Niere abet musste~ urn reehts an normaler Stelle tier Blase zu 

1) B r o e s i k e ,  Ein Fall yon congenimler S-fSrmiger Verwachsung beider 
Nieren. Dieses Arehiv 1898. 
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miinden, fiber Gef~sse und Wirbels~ulB schr~g hinfiberziehen. Die beiden 
Ureteren kreuzten sich also nicht. Die linke Nebenniere lag fiber der linken 
Niere zwisehen dem 11. und 12. Brustwirbel, das Vorhandenscin der rech- 
ten konnte nicht mehr festgestellt werden. 

Ausser B r o e s i k e  sind noch wenige F~lle in der Literatnr beka•nt. 
So erw~hnt Kfis ter  in seiner Nierenchirurgie einen Fall yon einseitiger 
Laugniere yon Mor r i s ,  we beide Nierenbeeken der links gelegenen Doppel- 
niere nach einer Scite hin gerichtet waren, was Morr is  als einfache Langnier% 
Ren elongatus simplex~ bezeichnete; ferner einen Fall der Marburger patho- 
logiseh:-anatomischen Sammlung yon rechtsseitiger Doppelniere mit Kreu- 
zung der Ureteren. Einen weiteren Fall yon rechtsseitiger Doppelniere be- 
schreibt W. G r u b e r l ) .  

In meinem Falle handelt es sicb um eine linksseitige Doppelniere bei 
einem Weibe im mittleren Lebensalter; jedoch um keinen Ren sigmoideus, 
wie in dem lt'alle yon B r o e s i k %  und auch nicht um einen Ren elongatus 
simplex, wie in dem Falle yon Morris .  Denn der Hilus der eigentlichen, 
tinken ~iere - -  der Kfirze halber will ich diese yon nan ab immer als 
obere 5~iere bezr denn sic ]iegt fiber tier eigentlichen, rechten Niere 
(die ich daher als untere bezeichnen will) - -  ist in meinem Falle naeh 
unten, tier der unteren aber naeh vorn gekehrt (siehe die Abbildung). 

Wie erwiihnt, stimmt also diese t:lilusriehtung mit keinem der bisher 
beschriebenen Ffille yon einseitiger Langniere fiberein. Die obere Niere 
hat einen oberon convexen und einen unteren concaven gand~ w~hrend die 
untere Niere einen medialen und einen lateralen, convexen gand aufweist. 
Der obere Pol der oberon Niere ist medial gerichtet nnd legt sich an die 
Wirbe]siinle and zwar an den 12. Brustwirbel an, w~hrend der untere Pol 
lateral gerichtet ist und zwischen dem oberon Rande der 11. und dem 
unteren gande der 12. Rippe zu liegen kommt. Die obere Niere zeigt also 
eine mehr horizontale Lage, so dass man bei ihr besser yon einem medialen 
and lateralen als yon einem oberen und unteren Nierenpolo spreehen kann. 
Ihr ttilus ist direct caudalw~irts gekehrt. Die untere Niere: die grSsser ist 
als die obere, kehrt ihren oberen Pol nach oben, ihren unteren naeh unten 
hin; ihr ttilus aber ist nach vorn gerichtet. 

Die Versehmelzung beider Nieren, die, wie in dem FalIo yon Broe-  
s ike ,  dutch Nierensubstanz stattfand: verhi~lt sich nun in meinem Falle 
folgendermaassen: 

Die obere •iere ist wie eine Kappe der unteren Niere aufgesetzt; der 
obere Pol der unteren Niere reieht in den Hilus der oberen iNiere hinein 
and ist mit dem caudal- and dorsalwiirts gelegenen Theile des Hilus ver- 
waehsen. Der eraniale Pol (besser der mediale Pol) der oberen Niere ist 

1) W e n z e l  Grube r ,  Dureh reehtwinklige Verschmelzung der Niereu 
an deren unteren Enden entstandene zweisehenklige Niere mit Lage- 
rung in tier reehten l~lf te der BauchhShle und im hinteren Absebnitte 
der rechten Fossa iliaea, hnatomische Notizen. 
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mit dem obersten Viertel des medialen, eonvexenRandes der un'teren Niere 
so verwacbsen, dass nur etwa I cm des Poles  medial frei hervorragt. Der 
nntere Pol (besser der laterale Pol) der oberen Niere ist mit dem obersten 
Viertel des ]ateralen convexen Randes der unteren Niere auch so ver- 
wachsen, dass nut etwa 1 cm des Poles lateral frei herausragt. Von rfick- 
w~rts betrachtet liegen die Verwaehsungen der beiden Nieren vollst~ndig in 
einer Ebene. Von vorn betrachtet aber tritt die obere Niere gegen die 
nntere ventralw~rts ein wenig vor, so dass also an den Verwaehsungs- 
stellen Furchen entstehen. Durch die Verwaehsung des oberen Poles der 
unteren l~iere mit dem nach unten und dorsal zu gelegenen Theile des 
Hilus der oberen Niere entsteht wohl auch eine Furche, die abet einfaeh 
zur st~rkeren Ausbuchtung des Hilus beitrtigt, so dass dieser sieh vertiefter 
darstellt. Aber dureh die Verwaehsung der Pole der oberen Niere mit den 
obersten Theilen der convexen Seitenriinder der unteren Niere entstehen 
jederseits deutliehe Rinnen~ die sowohl medial als lateral zur Aufnahme 
einer Nierenarterie, bezw. dos Ureters der oberen Niere dienen. 

Ich babe bereits erw~bnt~ dass in meinem Falle die obere Niere wie 
eine Kappe der unteren Niere aufgesetzt erscheint. Demnach und an meine 
friihere Beschreibung fiber die Verwachsung der beiden Nieren erinnernd, 
wiire diese Doppelniere mit einem Pilze zu vergleiehen, wobei die untere 
Niere dessen Stiel, die obere dessen Hut darstellt, und man kSnnte sie da- 
her als Ren fungiformis bezeiehnen. 

Die ganze Doppelniere reieht yore II. Brustwirbel bis zum 5. Lenden- 
wirbel. 

Die Stelle, an welcher normaler Weise die reehte Niere hlitte liegen 
sollen~ war weder dutch Fett, noeh durch Bindegewebe ausgeffillt, sondern 
der Platz war, naehdem die Darmsehlingen herausgenommen waren, am 
Cadaver vollsttindig leer. Wohl war ein aufftillig sehweif~hnlich verliinger- 
tar, reehter Leber]appen zu finden, der aueh in die leere Stelle hinein- 
ragte~ doch dfirfte dies nieht auf das Fehlen der reehten Niere zu be- 
ziehen sein. 

Die Milz lag an normaler Stelle. Ebenso das Pankreas. Das Colon 
ascendens ffillte theilweise den Platz der fehlenden reebten Niere aus; die 
Flexura coli dextra lag - -  eben wegen des erwtihnten, ver]tingerten rechten 
Leberlappens - -  waiter unten; das Colon transversum stieg daher ziemlich 
schief yon rechts unten naeh links oben bis zur Flexura coli sinistra auf~ 
die sich wieder an ihrer normalen Stel]e befand; auch das Colon deseendens 
wies normale Lage auf. 

Die Nebennieren ]iegen normal zu beiden Seiten des 11. und 12. Brust- 
wirbels. Dies stimmt mit K f i s t e r ' s  1) hngaben fiberein. Dieser Autor 
schreibt: ,,Unabhtingig h~lt sich die Nebenniere bei angebornen Lage- 
ver~nderungen der Niere; nur selten ist sie mitverlagert; gewShnlieh finder 
man sie an ihrem Platze selbst bei v61ligem ~Iangel der entspreehenden 

1) K fist e r, Nierenehirurgie. Missbildungen der Nebenniere. 

archiv f. pathoL Anat. Bd. 152. Hft. 3. 3 6  
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Niere." Nur ist die rechte Nebennlere in meihem Falle etwa drelmal so 
gross als die linke. 

Das Gefiissverhalten anlangend, zeigt sich in meinem Faile Folgendes: 
Die Arteria coeliaca und die Arteria mesenteriea superior zeigen normale 
Abgangsstellen aus der Aorta; ebenso normal zweigt sowohl auf der rechten: 
wie auf der linken Seite jederseits die Arteria suprarenalis ab. 

Es folgt nun linkerseits knapp unter der A~teria suprarenalis sinistra 
eine starke Arteria rena]is - -  der dickste Zweig der Aorta abdominalis, 
Sie theilt sich, nachdem sie etwa I cm astlos verl~uft~ in zwei Zweige. Der 
obere, schw~chere dieser Zweige giebt gleich Anfangs eine ganz dfinne Ar- 
terie ffir die linke Nebenniere ab und l~iuft dann direct gegen den ~orderen 
Rand des I:lilus der oberen Niere; be~or er jedoch diesen betritt~ spaltet er 
sieh in vier Aeste: der erste, dfinnste Ast dringt direct in den medialen 
P o l d e r  oberen Niere ein; die zwei n~chsten Aeste dringen am rechten 
Rande des Hilus ein; der vierte~ liingste und stRrkste Ast aber theilt sieh 
knapp vet seinem Eindringen noch in vier Aestchen, die alle am linken 
Rande des Hilus e i n t r e t e n . -  Der untere~ dickere Zweig der erw'~hnten 
Arteria renalis sinistra, welcher in der bereits frfiher genannten Ver- 
waehsungsfurche zwischen dem medialen Pole der oberen und dem medialen, 
oberen, convexen Rando der unteren Niere verl~uft, nimmt seinen Weg 
gegen den oberen Pol tier unteren Niere und spaltet sich in ffinf Aeste; 
zwei yon diesen sind noch ffir die obere Niere bestimmt und betreten diese 
am rfiekw~rtigen Rande des Hilus; der dritte dringt reehts oben direct in 
die untere Niere ein; der vierte verltiuft quer vorn auf der Fl~ehe des 
oberen Poles der unteren Niere nnd theilt sieh in zwei Aestehen, yon denen 
der eine am lateralen Rande des Hilus tier oberen Niero diese betritt, 
w~brend tier andere links oben direct in die untere Niere dringt ; d e r  ffinfte 
Ast, der wie der vierte quer vorn anf der Fliiche des oberen Poles der 
unteren Niere uerli~uft~ strebt gegen den naeh ~orn zu gelegenen Hilus 
dieser Niere und tritt am oberen Rande desselben sich in drei Aestchen 
spaltend ein. 

Der nfichste Ast der Aorta abdominalis ist die Arteria mesenteriea in- 
ferior, die etwa 3 cm unter der beschriebenen Arteria renalis sinistra und 
etwa 4�89 em oberhalb der Theilungsstelle der Aorta entspringt. 

Aus dem 4�89 cm langen Endstfieke der Aorta abdominalis entspringen 
nun drei Arteriae renales und zwar so, dass die erste etwa 1 cm unter der 
Arteria mesenterica inferior austritt, die zweite und dritte wieder in Ab- 
st~nden yon je 1 cm; die dritte, die letzte dieser Arteriae renales liegt also 
etwa 1�89 r fiber der Theilungsstelle der Aorta. Was die St~rke dieser 
Nierenarterien betrifft, so ist die zweite die dfinnste, die dritte die dickste. 
Alle drei laufen gegen den medialen~ convexen Rand der unteren Niere; 
die zweite dringt direct am Raude in die Nierensubstanz ein, wiihrend die 
erste, die sich knapp an ihrer Eintrittsstelle in die Niere in drei Aestchen 
theilt, und die dritte Arterie an der ,r Fl~.ehe, die zwischen dem Hilus 
und dem medialen~ convexea Nierenrande liegt, die untere Niere betreten. 
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Wenn wir n u n  die Gefiissverzweigung de r  Aorta abdominalis fiber- 
blicken so sehen wir Folgendes: 

Vorn treten die Arteria coeliaca, die Arteria mesenterica superior und 
inferior aus. 

Nach rechts hin ver]~iuft allein die Arteria suprarenalis dextra. 
Nach ]inks bin laufen die Arteria suprarenalis sinistra, eine Arteria 

renalis sinistra superior und drei Arteriae renales sinistrae infer]ores. 
Rfickw~rts treten die Arteriae lumbales und eine sehr starke hrteria 

sacralis media aus. 
Die Bifurcation der Aorta liegt am unteren Rande des dritten Lenden- 

wirbels. 
Ueber die Abgangsstellen der Ovarialarterien ]st mir eine best]rotate 

Angabe Ieider nieht mSglieh, doch diirften sie an typischen Steilea abge~ 
gangen seth. 

Was nun die u betrifft, so vermag ich nut  die Nierenvenen und 
0variaIvenen genauer zu beschreiben; yon diesea letzteren abet wieder 
nut die linke, da die Abgangsstelle der rechten leider nicht mehr naeh- 
weisbar ]st. 

In me]nero Falle ]st eine Vena renalis sinistra vorhanden, die, ziemlich 
stark~ die Aorta normal unterhalb der Arteria mesenterica superior kreuzt. 
Der erste Ast~ den sie aufnimmt, ]st eine ziemlich dicke Vena lumbalis~ die 
zwischen den be]den Zweigen der oberen Arteria renalis sinistra hervortritt 
und hier die linke Vena suprarenalis einmfinden ]~isst (die Vena snprarenaIis 
dextra verl~uft normal). Gleich naeh dieser Lumbalvene nimmt sie das B[ut 
aus den be]den Nieren durch je eine Vena renalis auf~ und Zwar treten aus 
dem Hilus der oberea Niere vier Aeste zur Vena recalls sinistra superior 
zusammen~ w~thrend aus dem Rilns der unteren Niere zwei Aeste kommen, 
die sieh zur Vena renalis siaistra inferior vereinigen, we]che mit der oberen 
Nierenvene gemeinsehaftlich als Veua rena]is in die Yena cava inferior ein- 
mfindet. In die Vena renalis sinistra inferior mfindet die Vena ovariea si- 
nistra; diese kommt aus dem bier stark ausgebildeten Plexus pampiniformis, 
aus dem zwei Venen austreten, die sieh aber bald wieder zur ]inken Ovarial- 
vene vereinen. 

Es erfibrigt.mir nun nech, Lage und Verlaufsweise der Harnleiter an- 
zugeben. 

Der Ureter der oberen Niere kommt zwischen deren Venen hervor~ zieht 
in der bereits frfiher genannten Verwachsungsfurehe zwischen dem ]ateralen 
Pole der oberen und dem lateralen~ oberen~ convexen l~ande der uateren 
Niere, itiuft dann ]tings dioses iateralen Randes der unteren Niere herab, 
kreuzt in seinem weiteren Verlaufe den linken Museulus psoas und die linko 
Arteria und Vena iliaca externa und mfindet links an normaler Stelle in 
die Blase. 

Der Ureter der unteren Niere muss, um rechts an normaler Stel]e in 
die Harnblase einmfinden zu kSnnen~ die Wirbels~ule und die vor ihr ge- 
legenen Gebilde kreuzen. Er ]st ein wenig sehw~eher als der Ureter der 

36* 
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oberon Niere und zieht fiber die Arteria iliaca communis sinistra und fiber 
die Vena iliaca communis sinistra - -  knapp an ihrer Einmfindungsstelle in 
die Vena eava inferior - -  und verl~uft dann neben der Vena iliaea commu- 
his dextra und welter unten neben tier Vena hypogastrica dextra zur Blase. 

Die ~[findungsstellen der Ureteren in die BIase befinden sich also rechts 
and links an normaler Stelle, so dass das Trigonum vesieale unver~ndert ist. 

Die Entstehung der Doppelniere muss in die Zeit gefallen sein, ~o die 
Nieren bereits mit den Ureteren verbunden cranialw~rts zogen; dureh irgend 
ein Agens zeg abet die recbte Niere nicht an ihre normale Stelle, sonderu 
naeh links, und dr~mgte dadureh die eigentliche linke Niore naeh aufw~irts in 
die eigr horizontale Lage. Dass die Missbildung kein seeund~rer 
Vorgang sein kann, beweisen die Gef~ssverzweigungen, da ja ,  sollte die 
rechte Niere im Embryo erst sparer yon rechts nach links hinfibergewandert 
sein, die GefKsse dann aus dem rechten Theile der Aorta abgehen und sieh 
deutlieh nach l{nks umbiegen mfissten, was keineswegs der ~all ist. 

Zum Sehlusse spreche icb meinem verehrten Chef und Lehrer, Prof: 
Dr. Emi l  Z u c k e r k a n d l ,  meinen Dank aus f~r die gfitige Ueberlassung 
des Cadavers. 

3~ 

Ueber die kariometrischen Untersuchungen 
bei Inanitionszustanden. 

Yon Dr. B. Morpurgo, 
Professor dcr allgem. Pathol. in Siena. 

Herr Profl M. S.-M. L u k i a n o w  hat in den , ,Arch ives  des  
s c i e n c e s  b i o l o g i q u e s  p u b l i 6 e s  pa r  l ' I n s t i t u t  i m p e r i a l  de 
m 6 d e c i n e  e x p 6 r i m e n t a l e  ~ S t . - P e t e r s b o u r g  (Tome VI. No. 1. 1897 
et Tome VI. I%. '2. 1898) fiber die Ergebnisse seiner ~ergloichendea 
kariometrischen Untersachungen an den Leberzellen ~on normalen und 
yon, tier absoluten und der partiellen Inanition unterworfenen, weissoa 
M~usen berichtet. Er lieferte den Bowels, dass die versehiedenen Ina- 
nitionszustiinde eine Verkleinerung der Volumina der Leberzellenkerne der 
weissen M~use hervorrufen, dass diese Verh~ltnisse b e i d e r  absolutes 
Inanition am auffallendsten her~ortreten, dass die Zellkerne bei den 
Iaanitionszust~ndex des Organismus eine gewisse biologisehe UnabhAngig: 
keit kundgeben, nnd dass ihre u im Allgemeinen ohne Ver- 
~nderung der Kernstruktur einhergeht. 

Bei den in seiner zweiten Abbandlung ,terfolgten Betraehtungen.er- 
kl~rt der Verfasser, dass er seine Resaltate nieht zu sehr ,r162 
mScht% ur~d dass  es wfinschenswerth erscheinL woitere diesbezfigliche 


