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II. Verkalkung von Herzmuskelfasern bei einem Kinde.

Die iiber Verkalkung am Herzen in ziemlich erheblicher
Zahl vorliegenden Beobachtungen betreffen vor Allem solche des
Pericards, des Endocards (besonders an den Klappen), von Ent-
ziindungsproducten und Geschwiilsten; dagegen sind die Angaben
iiber solche der Muskelfasern spirlich und zerstrent. Mehr-
fach citirt ist der Fall Heschl’s'), welcher diesen Befund an
der Leiche einer 30jihrigen Frau erhob; sehr instructiv die
Mittheilung Roth’s”): Bei einem 29jihrigen Mann, der im An-

1) OQesterr. Ztschs. f. prakt. Heilkunde, 1860.
2) Corresp.-Bl. f. Schweizer Aerzte, 1884.
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schluss an eine nach einer Knochenverletzung an der linken
Hand eingetretenen Eiterung starb, fanden sich Verkalkungen
sowohl in den Nieren und im Magen, als auch in der Herz-
musculatur, und zwar in Form von gelblichen Punkten und Streifen.
Die mikroskopische Untersuchung zeigte, dass die Muskelfasern
selbst mit Kalk incrustirt waren. FEine Abbildung des Processes
giebt Laungerhans’) aus -einem. Fall von chronischer Bleiver-
giftung; er hebt hervor, dass die Veriinderung selten ist, ge-
wohnlich in streifiger oder fleckiger Form auftritt, und zwar vor-
zugsweise im Papillarmuskel.

Unser Fall betrifft ein drei Wochen altes Midchen.

Aus dem Sectionsprotokoll (17. Februar 1898) erwihne ich
Folgendes:

Aeusserst atrophisches, schwichlich gebautes Kind von 37 em Linge,
mit Zeichen der Unreife (Lanugo auf dem ganzen Kdrper, Fehlen des
‘unteren Epiphysen:Kerns dés Femur). Schwacher Icterus, keine Qedeme.
Bauchhéhle ohne freie Flissigkeit, ebenso die Pleura-Hohlen. Im Herz-
beutel - wenige Cubikcentimeter klare Flissigkeit, Pericard blank. Herz von
entsprechender Grisse. Rechter Vorhof und rechter Ventrikel, von mittlerer
“Weite, enthalten flissiges Blut, Cruor und wénig Speckhaut; Tricuspidalis
intact. Der vordere Papillar-Muskel des rechten Ventrikels
gleichmissig leicht verdiekt, mit gelblichen Flecken ge-
sprenkelt. Beim Einschneiden erwiesen sich dieselben ver-
ursacht durch harte, krimelige, gelbliche Massen bis fast
‘von Stecknadelkopf-Grésse.  Klappen der Pulmonalis nicht ver-
andert. Linker Vorhof und Ventrikel nicht erweitert, wenig Cruor und
flissiges Blut enthaltend. Mitralis und Aorta ohne Besonderheiten. In
der blassen, schwach icterischen Musculatur, sonst nirgends, Heerd-
Erkrankungen nachweisbar. Auch in den dbrigen Organen, abgesehen von
Icterus der Leber und Nieren, keine Veranderungen.

Die mikroskopische Untersuchung der Concretionen ergab die An-
wesenheit von Kalk, in dem naeh Zusatz von Schwefelsiure die charakte-
ristischen Gypsnadeln sehr reichlich aufschossen. Der Gehalt an Koblen-
siure war gering: es trat nur sparliche Gasbildung ein.

Von dem Priparat, das nach der Jores’schen Formol-Glycerin-
Méthode conservirt worden war, wurden Stiickchen des Papillar-Muskels
entnommen, nach Einbettung in Paraffin in Schnitte (von 5—20 p. Dicke)
zerlegt, und mit Himalaun-Eosin gefirbt,

Schon bei schwacher Vergrésserung fallen vielgestaltete Flecken und
Streifen in’s Auge, welche intensive Himalaun-Firbung angenommen haben.

Y Grundriss, 1896.
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Sie sind in unregelmissiger Weise durch den ganzen Papillar-Muskel hin-
durch vertheilt. Unveriinderte Muskelfasern sind nur spirlich vorhanden,
sie liegen namentlich peripherisch und in basalen Theilen. Betrachtet man
Stellen, welche die geringsten Veriinderungen darbieten, so sieht man, dass
eine zellige Infiltration (von lymphocytischem Charakter) zwischen den
Muskelfasern auftritt, diese auseinander dringend. Da, wo der Process
einen grosseren Umfang angenommen hat, entwickelt sich iiber den Lympho-
cyten ein zelliges, gefassreiches Gewebe. Unter den Elementen desselben
sind rundliche, polymorphe, hauptsiichlich aber spindelige Formen mit
ovalem Kern. Schliesslich lisgen in einem zellreichen, fibrillenarmen
Granulations-Gewebe isolirte Haufen von Muskelfasern, welche mehr oder
weniger starke Verdinderungen erleiden, derart, dass sie zunchst unter
Verbreiterung und Verlust der Querstreifung sich theils intensiver mit
Eosin, theils mit Himalaunblau firben. Stellenweise werden die Grenzen
der parallel gerichteten Fasern undeutlich, es entstehen homogene, breite
Bander, die nur dadurch, dass man ihren Verlauf weiter verfolgt, erkennen
lassen, dass sie durch Verschmelzen mehrerer Fasern entstanden sind.
Wahrend die einzelnen Fasern sich meistens bis auf das Doppelie ihres
urspringlichen Maasses verbreitern, findet man auch Béander von dber
6facher Breite. Je breiter die Fasern werden, umsomehr erstreckt sich die
blane Hamalaun-Firbung nicht auf die ganze Ausdehnung derselben, sondern
beschsiinkt sich mehr oder weniger auf die Peripherie, wihrend das Centrum
homogener, Leller erscheint, theils blass blau bis farblos, theils durch Eosin
réthlich. Die so beschriebenen bandartigen Streifen stehen gleich den
Muskelfasern durch briickenférmige Anastomosen in Verbindung und bilden
Netze, auch verlaufen an vielen Stellen zwischen ihnen blutfiihrende Ca-
pillaren. Eine weitere Verinderung stellt sich in zahlreichen Querrisscn
und Spriingen dar; diese Zerkliftung kann zusammen mit der vorher er-
wihnten Verschmelzung der Fasern so hochgradig werden, dass vielfach den
scholligen Massen ihr Ursprung ohne Weiteres nicht mehr anzusehen ist.
Die mikroskopische Untersuchung anderer Partien der Herzmusculatur er-
gab keine Abweichungen von dem gewdhnlichen Befunde.

Wir haben es hiernach mit einer Myocarditis zu thun,
welche isolirt den vorderen Papillar-Muskel des rechten Ven-
trikels befallen hat und fiir welche eine Ursache aus dem Befunde
an der Leiche nicht zu erkennen ist. Unter der Eutwicklung
einer lymphocytischen Infiltration trat eine Wucherung des inter-
stitiellen Gewebes auf, wihrend die Musculatur einer Degeration
anheimfie]l; die so verinderten Muskelfasern incrustirten sich
mit Kalksalzen und anderen Verbindungen. Dass jene Gebilde
thatséichlich als Muskelfasern aufzufassen sind, schliesse ich

Archiv £ pathol. Anat., 159, Bd. Heft 2, 25
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1. aus der petzfSrmigen, mit der der Muskelfasern iiberein-
stimmenden Anordnung,

2. aus dem Verlauf von Capillaren zwischen denselben,

3. aus den Ueberglingen, welche sich zwischen den ver-
schiedenen Stadien von unverinderten Muskelfasern bis zu den
scholligen Massen finden.

Dass jene Concretionen pur zum Theil aus Kalksalzen be-
standen, ist aus dem Verhalten der Muskelfasern gegen das
Himalaun zo folgern, welches bei den hochgradig veréinderten
das Centrum nicht oder nur schwach firbte. Woraus aber jene
anderen Verbindungen bestanden, das gelang mir bei der ge-
ringen, zar Verfiigung stehenden Quantitit des Materials nicht
mit Sicherheit zu eruiren. Dagegen mdchte ich als Resultat der
Beobachtung festhalten: die Constatirung kalkbaltiger Concre-
mente, welche durch Incrustation von Herzmuskel-Primitiv-
biindeln entstanden sind.



