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XV. 

l)ber den Schlesischen Kropf. 
Von 

Dr. C. D a v i d s o h n,  Privatdozenten, Breslau, 
z. Z. Prosektor am Krankenhaus in Berlin*Reinickendorf. 

Der Aussprueh des bekannten Schweizer Gelehrten: ,,Der Kropf kostet uns 
jahrlich ein Armeekorps" kann von Sehlesien aus ohne Ubertreibung dahin erg~nzt 
warden, dab man sag't: der Kropf vernichtet j~hrlieh ein Regiment. 

Ieh war verwundert, als ieh vor nunmehr drei Jahren yon Berlin nach Breslau 
ging, einige Untersehiede bei den Sektionen ira al]gemeinen zu finden. So fehlten 
die in Berlin bei den meisten Krebskranken der Charit6 bestehenden verrukSsen 
Mitralklaploenver/~nderungen hier g/inzlich, dagegen war das Vorhandensein eines 
Kropfes bei der gr5Bten Zahl der Erwaehsenen im h6ehsten Grade auffallig. 

Ieh will in folgendem zeigen, dab und wo in Sehlesien der Kropf endemiseh ist, 
sodann auf einige Besonderheiten der Kropfbildung eingehen und sehliel]lieh eine 
I~'itik der Arbeiten zur kiinstlichen Erzeugung des Kropfes vornehmen. 

I. D i e  E n d e m i e  d e s  S c h l e s i s e h e n  K r o p f e s .  

Solange eine Gesehiehte des Kropfes vorhanden ist, hat man sich gewShnt, 
die yore Kropf befallenen Menschen als Bewohner des Gebirges, des Hoehlandes 
oder als die ]nsassen eines tiefen Tales anzusehen, wahrend die Einwohner des 
Mittel- und Tieflandes davon verschoat bleiben sollten. Es ist daher nieht zu 
verwundern, wenn yon Sehlesien im allgemeinen nur gesagt wurde: der t@opf 
kommt in den Sudeten vor ebenso wie in andern Gebirgslandern. Zweifellos ist 
damit etwas Richtiges wiedergegeben, abet das reicht nicht aus, um den Sach- 
verhalt zu erseh5pfen. TatsSchlieh ist die ganze Provinz betroffen, es komlnt bei 
geringster Berechnung auf fiinf Erwachsene ein Kropftr~ger, und zwar hat das 
gar nichts mit den Sudeten zu tun, sondern in 'der Oderfurche und auch auf der 
rechten Oderseite verh/ilt sieh die BevSlkerung genau so wie auf tier mehr bergigen 
linken. 

Ich will bei der Bespreehung der Ausbreitung des Kropfes von der g e o 1 o g i - 
s e h e n Formation des Landes vollst~ndig a b s e h e n. Denn erst warenes die 
Gesteinssehichten, die den Kropf verursaehen sollten, dann das Wasser, das diesen 
oder jenen Lagen entqufl]t, nunmehr sind es organische Beimengungen, die aus 
pr~]azialen Meeresablagerungen stammen, die man zwar nieht sehen Drier dar- 
stellen kann, die abet experimentell auszuschalten sind, wodurch der Kropf aus- 
sterben soll. Wie will man mit lauter in der Luft liegenden Voraussetzungen 
einen wissenschaftlichen Beweis fahren ? Ich will reich nut mit der G e o g r a p h i e 
des Landes kurz beschaftigen. Dabei kommt zweierlei in Betraeht. Wie der 
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Siidosten von Europa als der Wetterwinkel unseres Erdteiles wegen der dort 
stetig drohenden Kriege und Aufst~nde bekannt und gdiirchtet ist, so geht es in 
unserera eigenen Lande mit dem Sfidosten: Obersehlesien ist unser deutscher 
Wetterwinkel, bier gibt es noch Krankheiten, die in andern 1)rovinzen li~ngst er- 
loschen sind, bier ist das Einfallstor der Cholera gewesen, hier sieht man noch den 
jetzt auf Rutland beschrhnkten oder tier in Galizien verbreiteten Flecktyphus 
ge]egentlieh hinversehleppt werden, ebenso die epideraisehe Ruhr, die Tollwut, 
das Trachora und Rhinosklerora; die polnischen Landarbeiter, die zu Hundert- 
tausenden j~hrlich bier ab- und zugehen, verbreiten die Leiden ihrer wenig kulti- 
vierten Heiraat in dera Grenzgebiet. Dazu koramt nun als eigenes Landestibel 
noeh der Kropf. Andererseits hhnelt das Land in seiner Konfiguration einer ein- 
fachen tubul(isen Drfise. Der scheinbar einseitige Grenzwall dutch das Gebirge 
findet sein Gegensttick in der chinesischen Mauer, rait weleher Ru61and unserera 
Lande gegentiber seine Grenzen verschliel~t, so da] tatsiiehlich die Oder in der 
Mitte einer yon zwei hohen W~llen urarandeten Furehe verl~uft. Die natiir]iehe 
Verkehrsbehinderung dutch das Gebirge ira Westen findet dutch die politische 
Grenze und die nationale Verschiedenheit der BShmen gegenfiber den Sehlesiern 
eine Verstarkung. Daher finder eine ungleichraii~ige Vermischung der BevSlkerung 
start, eine Stauung geht an beiden Ri~ndern in gleicher Weise vor sieh, dem Zutal- 
ste~gen, der fiberall gewShnliehen Zugriehtung der BevSlkerung, tritt hier auf 
jedera Flul~ufer ein verstiirkendes Moment zur Seite. Bei der Gr61~e und dera 
Mensehenreichtura des Landes, das raehr als eine Provinz, ein in sieh zieralich ab- 
gesehlossenes Ganze, Bin L a n  d darstellt, wfirde eine solche die Inzucht be- 
gtinstigende Begrenzung gewil~ keine Spuren einer Degeneration bringen, wenn 
nicht noch anderes, bis jetzt aber noeh vollkomraen U n b e k a n n t e s hinzu- 
kame, urn diese M i 1~ s t a 1 t u n g des raensehliehen K 5 r p e r s herbeizuftihren. 
iN i c h t a u c h  eine solche des G e i s t e s,  wie bei dera engen Zusararaenhange 
des Kretinisraus mit der KropIbildung gefolgert werden k6nnte. Denn das ist 
das Bezeichnende bei dem Schlesischen Kropf gegeniiber dem Schweizerischen, 
dal~ er rait Kretinisraus gar niehts zu tun hat, dal~ der gesunde Sinn der fiber den 
gewShnlichen Durchsehnitt intelligenten BevSlkerung erhalten geblieben ist, dal~ 
das rein k6rper]iehe Leiden keine Folgen geistiger ~inderwertigkeit naeh 
sich zieht. 

Wie komrat nun der Kropf yon den Grenzen des Landes in die Oderrinne ? 
Ieh werde dutch Wiedergabe der Geburtsorte und Aulenthaltspli~tze, die raeist 
zusaramenfallen, zeigen, da~ eine Bevorzugung der Riindergebiete zuungunsten 
der Mittellinie n i c h t vorhanden ist. Gibt es bier eine Verschleppung des Leidens 
oder sind es nur die Ausliiufer beider Riinder, die hier in der Mitre zusararaenflie~en ? 

Darauf rau~ rait einera sicheren ,,~Nein" geantwortet werden. Es ist nicht 
raSglich, dal~ dutch Wanderungen der Randbewohner der Kropf in die Mittellinie 
verschleppt wird, wenn hier bereits Si~uglinge rait deutlicher Kropfanlage gefunden 
werden, deren beide Eltern Einwohner des Odertales gewesen sind. 
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Andererseits ist es als erwiesen zu betrachten, und wird durch haufige Um- 
fragen in Familien immer yon neuem gefunden, da~ Bewohner yon Breslau, die 
aus kropffreier Gegend stammten, in ihrer bier geborenen Familie eine Ausbreitung 
des Ubels sehen konnten, die sich anf nile oder mehrere Kinder erstreckte, wie 
sie sonst nur die echtesten Sehlesier aufwiesen, w~hrend die Zugezogenen selber 
trotz jahrzehntelangen Wohnens bier davon frei blieben. 

Was tr~gt also znr Kropfbildung bei ? das Klima ? das Wasser ? die sonstige 
~:ahrung ? alles zusammen ? oder gar die Besehaftigung ? die Gewohnheit, sehwere 
Gegenst~tnde auf dem Kopfe zu tragen und zu batancieren ? z. B. werden in Breslau 
bei Neubauten die Steine anf dem Kopfe der lgaurer herbeigetragen~ im Gegensatz 
zu Berlin, wo sie anf der Sehulter herbeigeschafft werden. 

Eine Antwort wird sich auf alle Fragen nieht leieht ergeben, wenn man aueh 
der genaneren Ausdehnung in den einzelnen Kreisen des Landes besser auf die 
Spur kommen sollte, als ich es dureh die wenigen Sektionsfalle zu tun Gelegenheit 
land. 

Am Lebenden ist die Diagnose sehlechthin nieht zu stellen, man kann zwar 
die exzessiven Bildungen leieht erkennen, ja sehon in gro~er Zahl sehr h~ufig bei 
jugendlichen Fabrikarbeitern, die den Hals frei ohne Kragen tragen, besonders 
wenn bei sehnellem Gang die besehleunigte Atmung die vergrS~erte Drase auffallig 
auf und nieder sehiebt. Es ware wohl yon Gewinn, wenn bei der Stellung zum 
Militar mehr als bisher das Augenmerk daranf gerichtet war@, noeh grS~eren 
Vorteil brachte abet eine Untersnehung in hSherem Alter mit sieh, da die Auf- 
zeichnungen weiterhin zeigen werden, da~ gerade das reifere Alter die beste Aus- 
bildung des t~'opfes gestattet. Eine solehe ,,lebendige" Kontrolle warde die viel 
wiehtigere der Sektionsbefunde zwar nieht ersetzen oder gar unnStig machen, 
immerhin aber zu ihrer St~itze etwas beitragen. 

Das W i e h t i g s t e ffir die Erkennung der Ver~nderung bleibt die S e k t i o n. 
Wie oft liegen die ldeinen Knoten im normalen Gewebe so verborgen, da] man sie 
nur bei einer genauen Zergliederung der Drfise finden und ihr Vorhandensein 
feststellen kann. Der eine axillare Sehnitt dutch den reehten und linken Lappen 
genagt nicht, yon auffalliger VergrSl]erung der Drtise ist da nichts vorhanden; 
daneben gibt es aber wieder die nnfSrmigen Gebilde, die sehon dem Laien die Er- 
kennung gestatten, die dann aueh das ins Krankenhaus f~ihrende Leiden dar- 
stellen und gelegentlieh naeh Operation oder auch ohne solehe durch Luftmangel 
zum Tode fiihren. 

Jedes Material wird in bezug auf seine Herkunft bei einer Verallgemeinerung 
der vielen yon Zuf~lligkeiten abhangigen Einzelheiten zu Irrtamern Veranlassung 
geben kSnnen. Wenn ieh in Breslau dank der vielen Sektionsbefunde ein grSl~eres 
~aterial sammeln konnte, das die Kranken der K6nigliehen Kliniken in der Max- 
strafe lieferten, so ist damit gesagt, da~ es sich hauptsaehlieh um Provinzbewohner 
handelt, denn die Stadteinwohner Breslaus suchen gewohnheitsgema] das st~dtisehe 
Allerheiligen-Hospital auf. Nun ist zwar iu bezug auf die Sektionsergebnisse kein 
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durchgreifender Unterschied zwischen Stadt- und Landkrankenhaus und -bevSlke- 
rung konstatiert worden, ich kann reich abet nur fiber den Teil auslassen, den 
ich selbst untersucht babe. 

57aturgemal~ stammen die meisten Kranken, die irgendeines Leidens wegen 
die Universitatskliniken in Breslau aufsuchen und aus der ganzen Provinz hier 
zusammenstrSmen, aus der unmittelbaren Umgebung der Hauptstadt. Die ferneren 
Teile, Oberschlesien mit seinem Industriebezirk und GSrlitz mit der Lausitz, fallen 
fast ganz ~aus, da dort viele Krankenhauser bestehen und Bin I-tinkommen nach 
Breslau fiberflfissig machen. Aber deswegen darf nicht aus Zahlen geschlossen 
werden, dab nun in oder bei Breslau die meisten KrOpfe zu finden sind. Auch 
drei- und vierstellige Zahlen andern nichts an der Zufalligkeit dieser Raumver- 
teilung; wenn mehr Randbewohner seziert werden wfirden oder die gleiche Zahl 
wie in der Oderfurche, dann k6nnten Vergleiehe yon Wert sein. Am ungerecht- 
lertigsten ist es immer, nun gar mit Prozentbereehnungen irgend etwas beweisen 
zu wollen; ich sage daher nut: bei meinem Material.ist der Rand und die Mitte des 
Landes so vertreten, dab Bin Unterschied oder ein Uberwiegen eines bestimmten 
Teiles nicht auffallig ist. Ich habe, stutzig gemacht dutch die vielen KrOpfe, 
einmal in einem Monat jeden Fall daraufhin untersucht: im April 1908 waren da 
unter 45 Leiehen, die zur Sektion kamen, 25 Erwachsene, yon diesen ist 11 real 
der Kropfbelund angegeben, wahrend in weiteren 11 Fallen, also bei 22 voa den 25, 
zum Kropf gehSrige Veranderungen in der Schflddriise gefunden werden konnten. 
Das heiBt: f a s t  j e d e r  E r w a e h s e n e  h a t t e  e i n e n  K r o p f !  Ich 
sammelte das sich mir in fiberreieher Zahl bietende Material in geringerer Menge, 
als es leicht mSglich gewesen ware: eigene Mui~e und hilfsbereite tIande fehlten, 
so dab ieh im Laufe eines Jahres nur 81, davon 65 genau registrierte Falle bei- 
sammen hatte, unter den etwa 400 Sektionen Erwachsener abet leieht eine grS~ere 
Menge hatte aufspeichern kSnnen. 

Dieses zufallig ausgewahlte Material lai~t also nut in besehrfinktem MaBe 
einen SchluB auf die autoehthone Entstehung des Kropfes zu, denn einmal fehlen 
die nicht gesammelten Falle, sodann sind die naeh Breslau gekommenen Personen 
keine Vertretung des ganzen Landbezirkes. Immerhin ergibt sieh aus dem iiber- 
groBen Material, dab yon den genauer untersuchten Fallen 34 aus der Mitte des 
Landes stammten, 16 aus der gebirgigen Westseite und 15 aus dem Osten; die 
Sfid-~ordriehtung ergibt im Vergleieh dazu: aus Oberschlesien 15, aus Mittel- 
schlesien 39, aus ~iederschlesien 1:i. Be! AuBerachtlassung yon Breslau, Stadt 
und Kreis, bleiben die Zahlen 19, 16, 15 bzw. 15, 24, 11 tibrig in der West-Ost- 
bzw. Stid-Nord-Richtung, also eine so gleiehmaBige Verteilung auf die ganze Provinz, 
wie sie kiinstlieh nicht besser hergeste]lt sein kOnnte. 

Die einzelnen Orte spielen dabei gar keine Rolle. Kommen mehrere Falle 
auf einen Bezirk, so ist eine psyehische Verbreitung dureh den Ruf der Breslauer 
Kliniken eher als Ursaehe des gehauften Vorkommens anzunehmen als eine kSrper- 
liche Invasion des Ubels dutch die dem Ort anhaftenden Sehadliehkeiten, etwa 



174 

einem besonderen Brunnen, die engen T~.ler fallea hier ganz aus, auch im Ge- 
birge ist yon einem stundenlangen engen Tale, wie in der Schweiz im Wallis, 
keine Rede. 

Es kommt in allgemeiner I-Iinsieht noch in Betraeht, da~ in fast gleieher Weise 
Mi~nner wie Frauen betroffen sind. 29 (34) Manner und 36 (47) Frauen, die in 
Klammern befindliehen Zahlen gelten fiir die gesamten, aueh ftir die weniger 
genau erforschten Falle. Eine leichte, die F r a u e n bevorzugende Disposition 
ist also aueh bier wie tiberall zu bemerken. 

Das Alter der untersuchten Falle sehwankt zwisehen 15 und 87 Jahren; abge- 
sehen yon zwei Adoleszenten (1 Fail yon 15 und ein zweiter yon 16 Jahren), waren 
alle iibrigen Erwaehsene. Kinder habe ich bier nicht mit eingereiht, wohl abet 
gelegentlich KrSpfe bei ihnen gefunden und untersueht, einmal bei einem 4 )/[onate 
alten Knaben; sie werden eine besondere Bearbeitung effordern. 

II. Die  U n t e r s u c h u n g  de r  KrSpfe .  

Wiedergabe dcr P r o t o k o 11 e der 65 genau untersuchten F~lie in verkiirztem ~[al~e: 

1. M. Kl., 27 i. W. aus Breslau; ~ an Spindelzellensarkom des Gehirns. 
Thyreoidea: beide Lappen leicht hypertrophiseh, reehts etwas mehr als links. 
Gewieht der geharteten Driise 39 g. 
~alte (in em): lang breit dick 

r. 43A 3�89 3�89 
1. a�89 ~�88 2�89 

Der reehte Lappen enthalt einen 2 em grol3en kugeligen K o l l o i ~ o t e n  a mit fibrSser Kapsel b 
sowie einige kleinere Knoten. 

~[ i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u c h u n g : (a) Mittelgrol~e, kolloidge~iillte Follikel und 
viele kleine ohne Kolloid,. liegen abweehselnd mit bindegewebigen Knoten, in dem Gebiete des 
yon einer b) fibr5sen Kapsel umsehlossenen Bezirks. Neben dem Knoten befinden sich blasser 
mit Hamatoxylin zu f~rbende, mehr gleichmal]ig aus strukturlos liegenden Epitbelzellen bestehende 
Gebiete sowie Herde mit weiten, kolloidfreien, yon zylindrischem Drfisenepithel umkleideten Hohl- 
raumen. Auch S~elien mit diekem, fibrSsem Netzwerk und engen, driisengeffiliten, kolloidh-eien 
Masehen sind mehrfach vorhanden. 

Was bedeuten nun diese so mannigfachen Befunde ? 
Bei dem Alter der im 27. Lebensjahre Verstorbenen ist an eine Wucherung der Gewebe zu 

denken, um so mehr, als auell noch eine bSsartige, sarkomatSse Gesehwulst im Gehirn vorhanden 
war; zudem war die Schilddriise vergrS]ert, aber ihr Gewicht nur wenig vermehrt, ebensowenig 
ihre Liingenausdehnung. ]~ittelgrot~e, mit Kolloid gefiillte Follikel sagea an sigh gar niehts. 
Sehon bei geringster Resorptionsbehinderung tritt  eine VergrSi]erung der Follikel auf, anderer- 
seits kann dafiir aueh eine U-berproduktion yon Kolloid verantwortlich gemaeht werden. Beides, 
den gleichen Effekt bildend, wird oft genug nebeneinander vorkommen; es ist darn nur aus den 
begleitenden Prozessen in der N~he zu folgern, ob es eine Driise mit progressiven oder regressiven 
StSrungen ist. Die ~erprodukt ion lauft mit 51eubildung yon Epithelgewebe einher. Dafiir gibt 
es bier zwei Belege, einmal finden sieh eehte Wueherungen: weite, von hohem zylinderartigem 
Epithel ausgekleidete Hohlraume tubularer, verzweigter Gestalt, sodann sprechen die matter zu 
fiirbenden Stellen dafiir, die ohne deutliehe Anordnung der Zelien, an die Parathyreoidea oder 
ganz entfernt an die Nebennierenrinde erinnern, sie haben wohl die Bedeutung einer E n t d ~ f - 
f e r e n z i e r u n g der Zellen oder deuten wenigstens auf eine solehe hin. Deswegen ware ich 
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aueh geneigt, die Glandulae parathyreoideae des Menschen nicht fiir besondere, eigenartige, wichtige 
Driisen zu halten, sondern sehe in ihnen, da sieh alle idberg~nge yon solchem Gewebe zu dem einer 
normalen Schilddriise besonders gut in den kropfbfldenden Ver~nderungen der letzteren finden 
und nachweisen lassen, eine Erseheimmgsform nicht roll ausgebildeter Driisenzellen, etwa eine 
den L a n g e r h a n s sehen Insein im Pankreas analoge Bildung. 

Daff neben Herden intensiver Neubildung aueh Zeichen einer regressiven Ver~nderung des 
Drtisengewebes angetroffen werden, ist etwas ganz GewShnliches. Am 5ftesten tritt  die Stiitz- 
substanz, das Bindegewebe, da auf, woes infolge der Ausdehnung der Follikel dem Gewebe einen 
Halt zu geben gezwungen ist. Es ist die Regel, daff grSffere Follikel yon einer Bindegewebslage 
in Form einer Kapsel umsehlossen sind. Hier ist nicht eine Reaktion des Gewebes auf einen Fremd- 
kSrper, etwa wie beim Echinokokkus, vorhanden, sondem eine dynamisehe Ausgleiehung tritt  an 
die Stelle des gestiirten Gleiehgewichtes unter Bildung derberen fibrSsen Gewebes. So finden 
auch die breitbMkigen, mit engen ~asehen versehenen Netzwerke ihre Erkl~nmg, die sieh h~ufig 
neben Stellen hoher Wachstumsneigung auffinden liefien. Von einer interstitiellen Driisenentziin- 
dung oder den Zeiehen einer solchen kaxm bier eben~owenig die Rede sein wie bei zirln~nskripten 
Veriinderungen fibrSser Art in andern Driisen, etwa bei arteriosklerotisehen Schrumpfherden in 
einer sonst unver~nderten Niere. Nur ist in der Sehilddriise die Ursache nieht so leicht wie in der 
Niere naehzuweisen, auf alle F~ille mfissen die Blutgef~ffe untersucht werden, hier bestehen normale 
Yerhiiltnisse, wenn auch eine unbetriiehtliche Dieke der Arterienmedia immerhin als nieht gleieh- 
gtiltig bemerk~ werden muff. Eine makroskopische Veriinderung, die einen solchen Kropi anzeigen 
kSnnte, fehlt vollkommen, StSrungen in der Funl~ion der Driise treten um so leichter ein, je mehr 
solcher Wucherungs- oder Degenerationsherde verstreut oder beieinander liegen, einzelne Kolloid- 
knoten, wie hier, machen keine oder unbetr~chtliche, im Leben nicht wahrzunehmende VergrSffertm- 
gen: unter solchen u ist es schwierig, eine Definition des Kropfes zu geben. Daraus 
ergebe n sieh auch des weiteren alle Differenzen der verschiedenen Kropfformen und im besonderen 
meine weiterhin angefiihrten Bemerkungen gegen die von anderer Seite beigebraehten positiven 
Resultate der Kropferzeugungsexperimente bei Tieren. 

B e u r t e i 1 u n g des Falles: intensive Wucherung in der Schilddriise mit geringem Effekt 
nach auffen. 

2. Br. E., 29 j. M. aus Breslau; ~ an Seh~delbruch. 
Schflddrfise geh~rtet, wiegt 47 g. 
MuSe (in cm): lang breit dick 

r. 5�89 3 � 8 9  3~A, 
]: 6�88 23/~ 3�88 

Sie enthglt wenige bis erbsengrol~e, seharf umrandete bunte Knoten, 7 mm ist der gr56te, 
aufferdem ist sie yon vielen punlGfSrmigen Btutungen durchsetzt. 

i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u e h u n g : Mittelgroffe, koiloidgefiillte FoUikel, dick- 
wandige Blutgef~tfie. Der grol~e Knoten besteht aus einer fibrSsen Kapsel yon versehieden starker 
Dicke, mit wenig Kalkablagerungen, das Bindegewebe ist kernarm, die Fasem verlaufen hi dicken 
Biindeln ringfSrmig, sind yon. groben Anhaufungen goldbraunen, seholligen Pigments dm-eh- 
setzt, an mehreren Stellen auch yon wuchemdem, strumSsem Gewebe, das innig mit Blut und 
Pigment gemischt ist. Das Innere wird yon drei grSfferen nekrotische Massen, Cholestearin, Blur 
und Pigment enthaltenden rundlichen Herden eingenommen, daneben liegen wieder Driisengewebs- 
massen, Bint und Pigment in bunter Folge. 

B e u r t e i 1 u n g : Struma haemorrhagiea, geringe VergrSfierung. Wueherungsherde nebea 
~lteren degenerierten Stellen. 

3. A. K., 61 j. W. aus Breslau; r an Peritonitis nach Ulcus ventrieuli perforatum. 
Sehflddriise frisch 79 g, gehiirtet 68 g, mit Kolloidknoten und weiffen, zum Teil verkalkten 

Einlagerungen (b). 
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~lal~e (in cm): r. 6 ~  3 ~  23/4, 
1. 8 3 3, 

breiter Isthmus 4 ~  3 ~  2, mit einem sehr grofien Knoten (a) mit kol- 
loidem Inhalt. 

M i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g :  a) Zentrum kolloid, homogen. Rand yon 
gewuchertem, strumSsem Gewebe gebildet, das zum Tefl in breitem, hyaHnem Grundgewebe ver- 
sprengt liegt - -  die einzelnen Follikel sind dutch breite, bei v a n G i e s o n - F~irbung rote Ringe 
und B~nder voneinander getreant, einige scheinen dureh die Degeneration des Zwischengewebes 
zu leiden, sehen bei Hiimalaunfiirbung nut  noch ganz mattblau aus, wie S c h a t t e n ,  tinter 
dieser Bezeiehnung will ich sp~ter darauf zuriiekkommen, zum Tefl bfldet es dicht liegend fast 
solide Zellhaufen. Au/~en am den Knoten herum befindet sich kleinfollikuliires Gewebe mit Kol- 
loid, weiterab aueh mittelgrot~e Folliket, herdweise dazwischen verkalkte BlutkapilIaren. Viel- 
streifiges.Bindegewebe, konzentriseh um den Knoten herumgelegt, mit kleinfollikuliirem Struma- 
gewebe abwechselnd Ringe bildend. 

Am Rande des Schilddriisengewebes liegen stellenweise unscharf begrenzte Lymphozyten- 
kn~tchen, einzelne verstreut auch interfollikul~r. 

Ferner ist ein Knoten vorhanden, der ohne seharfe Grenze in das kleinfollikul~re Gewebe 
fibergeht, seine Zellen fiirben sich weniger stark, das Protoplasma ist breiter, ein Lumen zwisehen 
den Zellen oft nicht vorhanden, Kolloid fehlt, hellgelbe F~irbang nach v a n G i e s o n ,  das 
Ganze erinnert an eine Glandula parathyreoidea in Bau und Aussehen und in den fiirberisehen 
Eigensehaften der Zellen. 

b) Der wei/~liehe Knoten besteht aus fibrSsem Gewebe, an einigen Stellen hegt gelbbraanes 
scholliges Pigment zwischen den Fasern. Den tCnoten umgeben radiiir gestellte, schlauchfSrmige 
Epithelzellenbildungen, die in klein- and weiterab in mittelgrol3folhkul~re, kolloidgefiillte Driisen- 
l~ppchen iibergehen. Kalkablagerungen in spongiSser Anordnang, abet ohne Knochenbildung, 
finden sieh interfollikul~r, ferner solide Zellmassen und hyaline, breite, interstitielle B~nder, aueh 
mehrere parathyreoid~hnliehe, blasse, kolloidfreie Knoten. 

B e u r t e i 1 u n g : Neben Zeichen hoehgradiger Degeneration finden sieh Bildungen, die 
dm'eh h'ische Wueherung der Sehilddriisenzellen entstehen (fibrSses Gewebe mit VerkatImng, 
Hyalin and Sehatten gegeniiber den Sehl~uchen, parathyreoid~hnliehen Knoten and soliden 
Zellhaufen). 

4. M. P., 42 j. W. aus Siebeneisen, Kreis LSwenberg (Niederschlesien); ~ an Peritonitis 
naeh ulzeriertem Uteruskrebs. 

Sehflddriise: stark vergrSl~ert, Gewebe g]eiehmi~/~ig vermehrt, nur im rechten Lappen liegt 
ein kirschkerngrol~er Kolloidknoten. 

Gewicht friseh ]lO g, geh~rtet 94 g. 
MaBe: friseh: r. %/~ 4 3, geh~rtet: r. 7 3~/4 2�89 also �89 bis 1 ~  cm weniger. 

1. 8�89 5 4; 1. 8 3�90 2�89 

Bei weiterem Zersehneiden der Drfise zeigen sich im reehten Lappen noch mehrere bis 1 ~  cm 
grol]e Knoten mit ~ cm diekem, fibrSsem (a), zum Teil verkalktem (b) Rande, im linken Lappen 
ebenfalls ein kleinerer Kolloidknoten (c). 

M i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u e h u n g :  a) In der Umgebang der u~egelmal~igge- 
stalteten, inmitten des Drtisengewebes liegenden Herde finden sich haupts~ichlieh kleine Follikel 
sowie aueh solide Zellhaufen, in1 fibrigen mitttere and gro~e Follikel. Wenige Lymphozy~en- 
knStchen und spfirliehes Pigment ira reiehlichen interstifiellen Gewebe. 

b) ~hnlieh wie bei a) nfit striehweiser Kalkinkrustation des straffen Bindegewebes. Neben 
diesem liegen image Driisensehl~uehe und Ver~tstelungen, in der Grenzzone der fibrSsen Kaoten 
an einigen Stellen ,,Schatten". Weniger interstitielles Gewebe. 

c) Das interstitielle Gewebe ist hier reichlieher, mittel~ol]e Follikel enthalten iiberall Ko]loid 
und umschliel3en die grol~en Follike], weIehe unscharf abgegrenzte Knoten bilden. 
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]3 e u r t e i I u n g : Wenig Zeichen der fi'ischen Wucherung (Sehl~iuche), ausgedehnte Herde 
yon Degeneration des Driisengewebes (fibrSse Schatten, Kalk, Pigment, viel interstitielles Gewebe, 
gro~c Follikcl). 

5. E. I., 22 j. W. aus ]3reslau; ~ im Kollaps bei Operation wegen Fibrom im ]3riicken- 
Kleinhirmvinkel. 

Die Thymusdriise ist erhalten, 26 g sehwer. 
Sehilddriise: frisch 46, geh~tet 41 g. 
Mal]e der Schilddriise: r. 7 2 ~  3�88 

1 . 5 3  2. 
Der rechte Lappen triigt vorn am unteren 1)ol eine taubeneigroBe, rundliche, braungelbe, 

aussch~ilbare Anschwellung yon 3 : 1�90 : 1�90 em Ausdehnung, sic enthiilt einzelne blaf}rote Flecke 
und hebt sich yon der mehr dunkelroten Driise scharf ab. Der I~oten  liegt fast vorn mitten 
vor der LuftrShre. 

M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : Kleine und Meinste Follikel und Schli~uche, 
die siimthch durch schmale ]3indegewebsbander getrennt voneinander liegcn. Stellenweise finder 
sich eine mit Drfisenschliiuehen abwechselnde Blutgefiiitneubfldung: mi~ ]31ut prall gefiillte Ka- 
pillarschlangen. Spiirlich sind Kalk- und Pigmentablagerungen yorhanden, an vereinzelten Stellen 
auch fibrSse Herde mit Follikelschatten. : 

]3 e u r t e i 1 u n g : Lebhaftc Wucherung neben spiirlichen Zeichen degenerativer Ver- 
~nderung. 

6. P. S., 45 j. W. aus Jauer; ? an Otitis media tubereulosa, Meningitis. 
LuftrShre siibelscheidenfSrmig, yon einem groflen Kropf umlagert, der 9 ~  cm breit ist, 

die Lappen sind 7 cm lang und jeder 3 ~  cm dick, yon groi~en Gallertherden eingenommen. Vorn 
rechts und links je eine haselnuitgrot~e Verlii~gerung yon eigentiimlieh driisenartigem Aussehen. 

Geh~rtet: 107 g. 
Ma$e: r. 7 4 41/2 (a); Anh~inge: r. 1 ~  ~/~ 1 ~  (b), 

1. 7�88 5�89 4 (c); 1. 1�89 1 1 (d). 
M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a) Meist kleine, wenig mittelgrol]e, einzelne 

~ol~e Follikel, in letzteren reichlich ]31utpigment; makroskopiseh: rote Knoten. Die Follikel- 
epithelien erheben sich zu Falten und bilden'ins Innere der Fonikel Vorspriinge. Im reichlichen 
interstitiellen Gewebe, das dicke ]31utgefiiSe enth~lt, abet nut an wenig Ste]len Zeichen hyaliner 
Degeneration aufweist, liegen schlauchfSrmige ]3ildungen yon Drfisenzellen. 

b) Mittlere, mit Kolloid gefiillte, und kleine, konoidfreie Follikel. u interstitielles Gewebe, 
ein dicker Stature, yon dem, wie Stiele einer Pflanze, baumartig Xste auss~ahlen, an denen kleinste 
Follikel sitzen. Dicke, blutgefiillte Gef~$c. 

e) Herdweise grol~e Fo]likel mit Kolloid. SchlauchfSrmige Wucherungen mit KoUoid und 
solide Driisenzellmassen im reiehliehen interstiticllen Gewebe. Dicke Gef~$e mit Blut geffilk 
(makroskopiseh schwarze Punkte bei Querschnitten). 

d) Mitflere und kleine Follikel umgeben einzelne grol3follikul~re Knoten, alles ist reiehlieh 
mit Xolloid gefiillt. u interstitielles Gewebe. ]31utgefiillte Gef~l~e. 

t3 e u r t e i l u n g :  Zeiehen starker, friseher Wucherung endogener und exogener Art: 
Falten intrafollikul~ir und SchDmche interfibrill~r neben stark ent~4ckeltem ]3indegewebswachs- 
turn. Hyper~mie der ganzen Drfise. 

7. X. G., 75 j. M. aus ]3res]au; -~ an Bronchitis bei Prostatahvpertrophie und Zystitis. 
Schi]ddriise aufs Dreifache vergrSBert, mit kirsehkerngro$en Kolloidknoten in beiden Lappen. 

Gewicht geh~rtet 104 g. 
r. 7 ~  4 4, a) yon mehr fleischigem Aussehen. 
1. 7 3 ~  4, b) mit deuflieher ]3egrenzung der gro~en Y-moten, 

Virehows Archly f. pathol. Anat. Bd. 205. Hit. 2. :I~ 
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Yl i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u e h u n g : a) Grofifollikul~ire Kolloidknoten mat wenig 
Kalkablagerung ira fibrSsen Rand, auch die Wand der sehr dieken BlutgefiiBe enth~lt Kalk in 
grSSerer Menge. Kleine kolloidfreie Follikel and solide Zellhaufen sind reichlieh vorhanden, einige 
wenige Blutungea in and zwischen die Follikel. Kein Hyalin. 

b) Zwischen den grol]follikulEren K_uoten liegt viel fibrSses, interstitielles Gewebe mit Kalk 
und ldeinfollikuliiren, koltoidfreien Wueherungen. Der Katk ist vorzugsweise perivaskuliir gelagert 
and spongiSs angeordnet, ohne eigentliche Knochenstruktur irgendwo erkennen zu lassem Herd- 
weise kolloide und hyaline Degeneration des interstitiellen Gewebes, in welchem einzelne mittel- 
gro6e, kolloid gefiillte Follikel liegen, auch endogene Wucherung der Follikel an einigen Stellen. 

B e u r t e i 1 u n g : 5leben starker Degeneration, wie sie dem Alter entspricht, finden sieh 
Spuren gesteigerten Waehsturas und friseher Follikelbildung. 

8. 1K. K., 48 j. M. aus Grol]-Wilxen, Kreis Wohlau, Mittelsehlesien. 
Gewicht tier geh~rteten Schilddriise 53 g. Der Mittellappen ist ganz kolloid, der rechte ent- 

h~lt viele Blutknoten, der linke Kolloidknoten und fibrSse Strange. 
l~a~e: r. 5�88 31A 3�89 (a), 

1. 63A 3�89 3 (b), 
m. a 1~4 1�88 (c). 

M i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u e h u n g :  a) Mittelgro~e and kleine Follikel, mit 
Kolloid geffillt, rait einem grol~follikul~ren Kuoten raifl endogener Wueherlrag and Blutpigraent. 
Viel interstitielles Bindegewebe mit Driisensehl~uehen. Ausgedehnte H~raorrhagien. 

b) Ebenso wie das vorige. Viel diekwandige, blutgefiillte Gefai]e. Alles roll Kolloid. 

e) Grolte Follikel mit endogener Wucherung. Der Kolloidknoten ist yon derbera, diekfaseri- 
gem Bindegewebe urageben, das ihn vora mittel- und kleinfollikul~ren Driisengewebe abgrenzt. 

�9 B e u r t e i I u n g : Starke Wucherung in der hyper~raisehen Driise. 

9. NL L., 37 j. M. aus Gierzkow, Kreis NIilitsch, NIittelschlesien. 
Sehilddriise stark vergrSltert, besonders der rechte Lappen. Gewicht frisch 77�89 geh~rtet 79 g. 
~al]e: r. 8 �89 4 3 (a), 

alles erscheint raakroskopisch gleiehm~i6ig kleinfollikul~r. 1. 5 �89 3 2 �89 (b), 

1K i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u ~ h u n g : a) Gleiehmi~ig raittelgrofie and grol]e FoI- 
likel, re_it Kolloid gefii]]t. Dicke, mit Blur gefiillte Gef~6e. Wenig Zwisehengewebe. Spiirliehe 
Wueheruugen endogener Art. 

b) Wie das vorige. Kolloid finder sich aueh in dera dichten Bindegewebe in sehlauchfSrraigen 
Drfisenbildungen. 

B e u r t e i 1 u n g : Gleichra~ige Drfisenzanahrae, langsaraes Waehstura. 

10. J. R., 64 i- W. aus Breslau; ~ an Herzbeutel- uad Rippenfelltuberkulose. 
Sehilddrtise: Ge~ieht gehi~rtet 66 g, raeist kleinzystisch, mit wenigen fibr~isen Knoten. 
r. 5�89 3�88 ~4,  
1. 6�88 3�89 2�89 
ra. 3 3 1�88 

N[i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u u g : Kleine bis raittelgrolte, kolloidgefiillte Fol- 
likel. Wenig Zwischengewebe zwischen den Follikeln, viel zwischen den L~ippchen. Ein grol]er, 
fibrSser Herd umsehliel~t ein mat stark verkalkten REndern versehenes dickes Blutgef~lt. 

Daneben fiudet sieh, bis an den leicht eingekerbteu Rand der Driise reichend, eine frische 
Wucherung, welehe das Bindegewebe herdweise infiltrierend, dutch eine sehr lebhafte F~rbang 
der Zellen mat H~raatoxylin ausgezeiehnet, wie ein Karzinora auf den ersten Blick erscheint. Es 
sind ovule Querschnitte, welche mit Endothelzellen randbekleidet ein kleines Lumen often lassen, 
in dera bisweilen einige BlutkSrperchen liegen. Die Endothelien haben horaogene, ovule Kerne, 
sie liegeu ~4elsehichtig, bilden buekelige Verdiekungen, die Herde urakreisen stellenweise die Follikel, 
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B e u r t e i 1 u n g : Geschwulstartige Wueherung von Lymphgcfii~endothelzellen. Geringe 
Drtisenwucherung mit deutlich ausgepriigten Degenerationserscheinungen. 

11. !~I. H., 66 j. M. aus Werda, Kreis Hoyerswerda, Niederschlesien; -~ an Carcinoma ventrieuli. 
Schilddriise mit miii}ig starker VergrS•erung bcider Lappen (gehiirtet: 56 g), durchschnitten 

erscheinen beide Lappen gleichmaBig glatt, kleinzystiseh. 
r. 6�88 3�90 3�88 
1. 6 3�89 ~�89 
M i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u e h u n g : Gleichm~Big mittelgrofle, kolloidgefiillte 

Follikel. Zwischengewebe besonders um einzelne BlutgefiiBe herum reichlicher, in breiteren Ziigen. 
Kleine Follikel im Bindegewebe und wenig endogene Wueherung in einigen grSBeren Follikeln. 

B e u r t e i 1 u n g : Lungsames Waehstum. 

12. G. S. 63 j. i~. aus Pankwitz, Kreis Wohlau, Mittelschlesien; t an Pneumonie bei Carci- 
noma oesophagi. 

Sehilddriise: Starke VergrSl~erung des linken Lappens im oberen Pol, der br~unlieh, derb 
und reich an well, lichen Ziigen is~. 

Der reehte Lappen ist ira oberen Pol durch eine hiihnereigrol~e HShle ausgezeichnet, welche 
mit rotbraunen Gerinnseln und rotbr~unlicher Fltissigkeit gefiillt ist. Geschichtetes Bindegewebe (a) 
umgibt die Zyste. Gewicht nach der H~rtung 76 g. 

r. 7 �89 5 �89  4 mit der Zyste yon 6�90 4 �89 3 �89 cm Ausdehnung. (b): Knotengrenze. 
1. 5 ~  3 �90 2 mi tdemKnotenvon 31~ 2 2 cm Ausdehnung. (c) 
3'[ i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a) Diekes, in Sehichten liegendes, faseriges 

Bindegewebe umgibt, mit braunem Pigment reichlieh durchsetzt, eine mit Fibringerinnseln ange- 
ffillte HShle. 

Soweit Sehilddriisengewebe vorhanden ist, findet man nur kleine Follikel ohne Kolloid. 
Dicke Blutgef~l~e. Wenig Kalkablagerung. Kleine Lymphozyten. 
b) Driise kleinfollikul~r an wenigen Stellen, meist solide Zellhaufen, stellenweise leberliipp- 

ehenartig um diinnwandige Venen angeordnet; ohne Kolloid. Dicke Tunica propria um die Epithel- 
zetlen der Follikel, die oft hyalin degeneriert erscheint. In den soliden Teflen liegen nierenrinden- 
oder parathyreoid~ihnliehe Einschliisse blal~gef~rbten, kleinfollikul~ren Driisengewebes, dessen 
Protoplasma reiehlicher entwickelt ist, lebhafter Eosin annimmt, w~ihrend die Kerne weniger dicht 
liegen, woraus der blassere Eindruek des ganzea Herdes resultiert. 

c) Kleine Follikel mit wenig Kolloid in einigen. Viel hyaline Degeneration mi~ Follikel- 
schatten. Solide Zellmassen ohne Kolloid. Blutgefiillte Gef~Be und Follikel. Ganz vereinzett: 
groi~e, kolloidgefiillte Gef~Be. 

B e u r t e i 1 u n g : Ausgedehnte Degenerationserseheinungen neben geringer, frischer 
Wucherung. 

13. J. L., 70j. W. aus Ziegenhals (Obersehlesien); ~" an Urozystitis purulenta. 
Sehilddrtise wiegt geh~irtet 41 g. 
r. 6 �89 3 �89 2 , gleichmal~ig kleinzystiseh. 
1. 6 3~/4 2�90 mit 1�89 cm kugeligen, weil~en Knoten und einem ~ cm groBea Kolloid- 

knoten und vielen ebensolchen kleineren. 
M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : Das Gewebe besteht aus mittelgrol~en Fol- 

likeln, die zum Tefl mit Kolloid geffillt sind. Der grol~e ,,weii]e Knoten" ist aus kleinen Follikeh~ 
und soliden Zelthaufen zusammengesetzt, enth-~lt wenig Kolloidtropfen, dagegen grol]e Bezirke, 
in denen das breitere interstitietle Gewebe hyalin geworden, Reste des Sehflddriisengewebes umgibt, 
so da6 letztere schattenhaft, wie hingetupf~, erscheinen. 

Die ,,Kolloidknoten" bestehen aus mehreren grol~en oder aus nur einem groi~en FoUikel. 
B e u r t e i 1 u n g : Degenerationserseheinungen im Vorherrschen; yon Weiterwachsen 

keine Spuren. 

12" 
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14. F. K., 54 j. W. aus Breslau, ~ an Tumor cerebri. 
Sehilddi'iise wiegt friseh 39 g, gehih'tet 41 g. 
r. 4�90 4 ~  3, 
1. 4~  3�88 2�89 
Der reehte Lappen enthiilt eineii 2 ~  : 1 ~  cm grol~eii Kolloidknoten an seinem uiitereii Pol, 

er stellt gleiehsam eineii Mittellappen dar (a). 
Der linke Lappeii enthiilt viele bis h5ehstens ~ em grol~e Kolloidknoteii (b). 
~ [ i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g :  a) Mittelgrol]e Follikel mit Knoten aus 

groBen Follikeln durehsetzt, in deiieii einzeliie Blutungen sich befiiiden, danebeii fibrSse Stelleii 
1nit Follikelsehatten, aueh solide Zellmassen. 

b) Kleine und mittelgrol~e Follikel, in solide Ze]lhaufeii tibergehend, herrseheii vor, wenig 
Kolloid, viel interstitielles Gewebe. FibrSses Gewebe mit Follikelsehatteii ohne Kolloid. 

B e u r t e i 1 u n g : Degenerationserseheinungen, wenig progressives Waehstum. 

15. B. T., 30 j. W., aus Tepliwoda, Kreis Miinsterberg, Obersehlesien; t an Pyelonephritis 
nach Carcinoma uteri. 

Sehflddriise: Gewicht: gehiirtet 66 g. Mittellappeii stark vergr5~ert, weieh, von hiimorrhagi- 
schen Kolloidknoteii durehsetzt (a). Beide Seitenlappen sind gleiohm~l]ig hellgelb und frei yon 
Kolloidknoten grSl~eren Umfangs (b). 

r. 6�89 2% 2�88 
m. 4 ~  4 31~, 
1. 6 2% 2�89 
~ i k r o s k o p i s e h e  U n t e r s u e h u n g :  a) ~ittelgrol~e Follikel mit wenig oder 

keinem Kolloid. Hyalin degeneriertes, fibrSses Gewebe mit Follikelsehatten ohne KoHoid. 
Blutungen. 

b) Gleichm~l~ig mittelgrol~e Follikel. Diekes, interstitielles Gewebe. Alle Follikel mit 
Kolloid gefiillt. 

B e u r t e i 1 u n g : Stillstand des Wachstums mit beginnender Degeneration. 

16. W. B., 15 j. M. aus Wiistegiersdorf, Mittelsehlesien; ~ an Osteomyelitis acuta. 
Die Schflddriise (gehiil~et 19 g) hat einen bis in die Ineisura eartflag, thyreoid, hfferior 

reiehenden Fortsatz des ~Iittellappens, im untereii Pol des linken Lappens finder sieh ein erbsen- 
grol~er Kolloidknoten (a). 

r .  4�89 2�88 21A, 
m 2�88 2's 2�89 
l. 4 2 2. 
3 ~ i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g :  a) ~ittlere und kleine Follikel, zum Tell 

mit Kolloid gefiillt. u interstitielles Gewebe mit dicken Blutgef~i$en. In dicker Bindegewebs- 
kapsel liegt der aus grol]ei1 Follikein bestehende Knoten, mit Kolloid in einem Teile der Follikel 
uiid mit braulrrotem Pigment im sp/h-liehen Zwischengewebe. 

B e u r t e i 1 u n g : Absonderliche Gestalt. Ein vielleicht traumatisch beeinflufter isolierter 
Herd progressiver Natur in der kleinen, bindegewebsreid~len Drfise. 

17. 1 ). G., 23 j. M. aus Koltsehen, Kreis Oppeln, Obersehlesien; ~-naeh Strumaexstirpation, 
Hiimophilie ? 

Auf der rechteii Seite ist vonder  Sehflddriise ein taubeneigro$er Rest (8 : 4 : 2�90 ore) vor- 
haiiden, der in der Mitre zusammengen~ht ist. Die Drfise besteht aus einem fibrSsen Netzwerk 
mit kleinen Follikehl und retell Flecken. Nut der zentrale Teil ist frei veil Bluttmgen (a) and 
gleicht in seinem Aussehen dem linkeii Lappen, der 9 em lallg, 4 cm breit and dick ist, or ist aus 
kleineii~ mit hellgelbem Inhalt gefiillten Follikeln (b) gleiehmii$ig ziisammeiigesetzt; ebenso 
der bis zur Incisura inferior des Schildknorpels reichende Proeessus pyramidalis. 

Ge~dcht der geh~rteten (Rest-) Driise: 150 g, 
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~I i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a) Grol~e, kolloidgefiillte Follikel, stellen- 
weise mit endogener Wueherung, grofie Arterien von ungewShnlicher Dieke. 

b) Gleiehm~l~ig g r o fle Follikel, wenig zartes Zwisehengewebe, dieke Arterien, 
B e u r t e i 1 u n g : Wenig Wucherung, starke Absonderung, einige Degenerationszeiehen. 

18. A. S ,  57 j. W. ans Bogislawitz, Kreis Breslau; ~ an Carcinoma reeti (Phlegmone dorsi). 
Schilddriise wiegt trisch 117 g, geh~rtet 96 g. 
Die LuftrShre ist ganz umlagert, der rechte Lappen erscheint doppelt so grol3 wie der linke. 
r. 7 ~  4 ~  4a A (160 ccm)~ 
1. 6 3 ~  3 (67 cem). 
]m reehten Lappen ]iegen bis 2 cm groBe kugelige Knoten, von zum Toil kolloider Be- 

schaffenheit mit Blutungen, zum Toil fibrSser Art mit VerknSchertmgen. 

~I i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : Die Drfise besteht aus mittelgrol]en, die 
Knoten aus groBen Follikein, mit Kolloidfiillung. Daneben liegen fibrSse Herde mit zum 
Toil verkalktem Gewebe (keine Knochenbfldung) und hyaliner Degeneration, die dort vor- 
handenen Follikelsehatten enthalten moist noeh Kolloid. In vielen Follikein findeu sich 
Blutmassen. 

B e u r t e i 1 u n g : Starke Degeneration ohne frisehe Wueherung. 

19. H.B.,  28 j. M. aus Gontkowitz, Kreis Militsch, Mittelschlesien; ~ an Nephritis amyloid. 
naeh 0steomyelitis femoris. 

Schilddriiso wiegt geh~rtet 29 g, ist kaum als Struma anzusehen, dennoeh umlager~ die 
Drfise, wetehe besonders im Diekendurehmesser vergrSBert ist, die LuftrShro fast vollst~ndig. 

r. 51~ 3 3 ~  Im rechten Lappen liegen tdeine, dunkelrote, kolloidzystisehe Knoten. 
1. 4�89 2�88 2�90 
~I i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u e h u n g : Kleine Follikel und so]ides Zellgewebe mit 

wenigen KolloidpfrSpfen, dazwischen finder sieh breites, interstitieUes Gewebe und vereinzelte 
gro~follikul~re Knoten mit endogenen Zellwucherungen. Blutgef~il~e gefiilit. 

B e u r t e i 1 u n g : Deutliche Wucherungszeichen, keine Degenerationserseheinungen, 

20. F. R., 47 j. W. aus Kattowitz; ~ an Carcinoma peritonei. 
Schilddrfise gro~, enth~lt auf jeder Seite kirsehgroBe Kolloidknoten, die Verdiekung der 

Drtise ist besonders auffi~llig, die LuftrShre ist umlagert. Gewieht: gehiirtet 44 g. 
r. 5 3 ~  3 ~ ;  rechts unten ein 1 ~  cm groBer kugeliger Knoten (a); 
1. 5 3�89 2�89 
M i k r o s k o p i s e h e  U n t e r s u e h u n g :  a) Der Knoten ist von vielsehichtigem, 

kleinfolliknfl~rem, kolloidfreiem Gewebe umgeben; er besteht aus einem groBen Follikel, vielen 
kleineren, dazwisehen liegen fiberall feine, blutgefiillte Gefiii]e. 

B e u r t e i 1 u n g : Geringes progressives Waehstum. Keine Degenerationserseheinungen. 

21. J. J., 65 j. M. aus Breslau; -~ an Carcinoma laryngis (suffoeatio), 
u  Sehilddriise ist der Mittellappen operativ entfemt, der reehte Lind linke Seitenlappen 

vergrSi~ert, mit Kolloidknoten reichlich durchsetzt; viol Blutungen ira Gewebe. 
Gewicht des Driisenrestes (geh~te~): 41 g, 
r. 5~A 3~A 2�88 
1. ~�89 2�88 2�88 (a). 
M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u e h u n g : a) Viele groBfollikuli~re, kolloidgefiillte Knoten 

liegen innerhalb eines aus kleinen, kolloidireien FollikeIn und soliden Zellmassen zusammengesetzten 
Gewebes. Um die Knoten herum liegen breite Bindegowebsziige, in denen sich viel aus dem Blute 
stammendes Pigment finder. 

B e u r t e i 1 u n g : Das Wachstum des Kropfes ist noeh nicht zum Stillstand gekommen. 
Degenerative Vefitnderungen sind kaum anzutreffem 
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22. F. G., 32 j. W. aus Nieder-Hermsdoff, Kreis Waldenburg; t an 51yomoperation, Ver- 
blutung. 

Schilddrfise, frisch und geh~rtet 51 g, mit diianem ]angen Mittellappen, der bis an den 
Schfldknorpel reicht und an seiner Basis rechts einen haseinui~go~en harten wei~en Knoten 
enth~lt (1 cm dick) (ct). 

r. 5~  3�89 3�88 
m. 2�89 2�89 2, 
~. 5�89 3�89 3�89 

i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u c h u n g : a) Kleine, kolloidgefiillte Follikel umgeben 
einen ringf(irmigen, fibrSsen, zum Tell verkalkten Streifen, welcher Fo]likelsehatten, Lymph- 
knoten, Knochenplatten und Cho]estearinherde enth~lt. 

B e u r t e i 1 u n g : Frische Wucherang um einen lokalen, hochgradigen Degenerationsherd 
(Gefgl~waudver~nderungen neben Driisenschwund). 

23. J. H., 54j. W., aus Breslau; ~ an Carcinoma cervicis u t e r i .  
Sehilddriise vergrSBert (frisch 56 g, gehartet 53 g). Der rechte Lappen enth~lt in seinem 

uuteren Pol einen kirschgroBen, kautschuk~hnlicheu Kolloidknoten (a). 
Jeder Lappen hat einen vorderen flaehen Anha~g, beide stoBen mit einer inzisurartigen 

Vertiefung in der Mittellinie zusammen, stellen den Isthmus dar. 
r. 6 4 3 ,  
1. 5�89 a ~�89 
N I i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u e h u n g :  a) Der Kuoten is taus  einemder Glandula 

para$hyreoidea ~ihnlichen dichten Gewebe zusammengesetzt, er besteht aus soliden Zellmassen 
ohne Kolloid, nur an wenigen Stellen liegen kleine Follikel mit kleinen, intensiv sich f~rbenden 
Kolloidtropfen in ibrem Lumen. Interstitielles Gewebe breit, auch einige LymphzeUenknoten 
fiuden sich vor. 

B e u r t e i 1 u n g : Wueheruug besonderer Art in einer ungewShnlieh gestalteten vierlappi- 
gen Driise. 

24. B. W., 20 ]. W. aus Brinnitze, Kreis Kreuzbm'g, Oberschlesien; r an Sublimatvergiftung. 
Schilddrfise 123 g (geh~rtet 103 g), enth~lt reehts hin~en unten einen kh'schgroBen Buckel 

(2�89 era) mit fibriisem weitmasehigen Netzwerk (a); seitlich einen 3 ~  cm kugeligen GaIlert- 
knoten (b). Links hinten sitzt ein 1 �89 cm kugeliger Kuoten (c) und seitlich ein 2 cm groBer 
gallertiger Knoten (d). 

r. S ~  33A 4, 
1. 7�89 a 3~A. 
YI i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a )  Kleine, mittlere mad grol~e Follikel mit 

Kolloid gefiillt, viele aueh mit Blut, liegen bunt durcheinander. In den groBen ist oft eine leb- 
hafte endogene Wucherung zu sehen. Blutgef~Be stark gefiillt. Viele LymphknStchen in der 
KapseI u~4 in der Drfise. Breites Bindegewebe. Fliiehen mi~ degeneriertem schattenhaften 
Follikeln. 

b) Mittelgrol~e Follikcl mit Kolloid gefiillt. Derbes Bindegewebe bfldct eine Art Kapsel. 
Blutgefii6e strotzend roll. 

c) Mittelgrol~e Follikel, einige groBe Follikel and kleine, kolloidfreie in umgrenzten Herden. 
LymphknStchen immer dicht neben Bintgef~l~en. 

d) Gro~follikul~re Knoten in kleinfollikuliirem, yon LymphknStchen durchsetzten, Gewebe 
mit zahh'eichen stark geftillten Blutgef~l~en. u Bindegewebskapsel um den Kuoten, 
zwisehen den einzelnen Faserschich~en liegen in einzelnen Reihen augeordnete schlauehfSrmige 
Driisengebilde, solide Zellmassen und kleine Follikel ohne Kolloid. 

B e u r t e i 1 u n g : Starke Wucherung in versehiedener Weise sich auspr~gend, Degenera- 
tionsherde. 
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25. P. S., 65 j. )I. aus Sprottan, Niedersehlesien; ~ an Myodegeneratio cordis bei Dermatitis 
nodosa (Siyeosis inngoides). 

Sehflddriise: gro6, knollig, fin materen Pol des rechten Lappens verknSchert, nieht mit dem 
Messer zu durehsehneiden (a). Dariiber sitzt ein 2 em grorier Ko]loidknoten (b). Der linke Lappen 
enth~lt zahlreiehe bis kirsehkerngrorie Kolloidknoten fin unteren 1)ol (c). 

Gewicht (geh~tet) 62 g. 
r. 5�89 4 3�88 
1. 5�88 3�89 ~, 
m. 2�88 2�88 1. 
M i k r o s k o p i s e h e  U n t e r s u e h u n g :  a) FibrSses Gewebe mit Kalk. Dieke 

Gef~rie mit engem Lumen. Bindegewebe in dieken Fasernetzen mit wenigen Follikeln in den 
Masehen, einzelnen Sehl~uchen und Sehatten. 

b) Kleine, mittlere und grol]e Follikel mit Kolloid geftillt. Arterien verkalkt. Viele inter- 
stitielle Ziige, in denen sieh Follikel bfiden. Oft ist der Inhalt der Follikel tropfenfSrmig und so dicht 
and konzentriseh um ein kernartiges, unseharf abgegrenztes Zentrum angeordnet, da6 Bildangen, 
iihnlleh den Corpora amylacea, zustande kommen. Das Epithel ist in solehen Follikein ganz platt, 
finch, wie Lymphgef~fiendothel; dam diehtere Zentrum l~rit oft Blur erkeanen. 

c) Zwischen grSrieren und ]deineren Follikeln liegt ebenfalls fibrSses, verkalktes Gewebe mit 
verkalkten Arterien. Auch bier linden sich Corpora amylacea. 

B e u r t e i 1 u n g : Starke Degeneration, an einzelnen Stellen geringe Regeneration. 

26. M. K., 34j: W. aus Neusalz, /qiedersehlesien; ~ im Puerperinm an Yerblutung. 
Schilddriise stark vergrSriert, 93 g (geh~rtet 83 g) schwer; keine besonderen He,de darin 

zu finden, iiberall gleiehm~riiger Ban. 
Marie: r. 7 �90 3 �89  3 (a), 
m. 5�90 3�90 2, 
1. 7 3 � 8 9  

i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u e h u n g : a) Fast ganz gleichm~tfiige kleine Follikel, 
iiberall mit Kolloid geffillt, nut ganz wenig groBfo]likul~ire Einlagerangen. Diehtes, interstitielles 
Bindegewebsnetz. 

B e u r f e i 1 u n g : Lebhaftes Waehstum. 

27. P. B., 41 j. W. aus Rothenbach bei Gottesberg; ~ an Peritonitis (Carcinoma uteri) 
Kleine Fran, 144 cm lang. Gehirngewieht 1270 g. 
Sehilddriise etwas vergrSfiert, hart, auf dem Durchschnitt sind einzelne weiriliehe, opake 

KnStchen yon hSehstens ErbsengrSrie sichtbar. Gewicht (geh~irtet) 39 g. 
Marie: r. 6 3 �88 3 (a: ein �89 cm grofier Knoten), 
m. 5�89 3�89 1�89 
1. 5 ~�90 2�89 
Der 35ittellappen besteht aus einem die beiden Seif~nlappen verbindenden Isthmus, anf dem 

ein 2 : 1�88 : �89 era grorier Fortsatz sitzt, b) Ein 1�89 em grol~er, mit Adern versehener ICrtoteu. 

M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u e h u n g : a) Selide Zellhaufen, in kleinfollikulgres Ge- 
webe, meist ohne Kol]oid, iibergehend, bflden den Knoten. Das Grandgewebe besteht aus 
mittelgrorien FolUkeln. Intrakapsu]~ire Sehlauehbildangen um den Knoten and endogene 
Wucherang yon follikuliirem Gewebe. Die kleinen Arterien haben zum Tefl eine hyalin degenerierte 
Adventitia. 

b) Knoten aus mittelgrolJen Follikeln, mit Kolloid mad b]utgefiillten Adern, deren Wand 
die gleiehen Epithelzdlen tr~gt wie die Follikel. 

B e u r t e i 1 u n g : ~M~ehtige progressive Veriinderungen der Schflddi-iise. 

28. F. ~I., 34 j. M. aus Griinberg; t an Verblutang bei Sarcoma eruris, Arrosion der Arteria 
poplitea. 
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Gewicht der geh~irteten Schilddriise 38 g. 
r. 51~ 2 2s A a) transparentes Kolloid bildet einen I~loten, 
m. 31~ lSA 1 homogen, 
1. 5 ~  2 ~  2 ~  b) opakes Kolloid bilde~ einen Knoten. 
l~I i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a) 5fittelgrol~e Follikel mit 1 grol]en Fo!- 

likel, alles mi~ Kolloid geffillt. Im breiten Bindegewebe liegen ldeinste Follikel und solide Zeit- 
haufen ohne Kolloid. 

b) llittelgrolte Follikel, in denen von einer zum Tell verkalkten Bindegewebskapsel um- 
geben ein aus kleinsten Follikein und aus soliden Zellmassen bestehender Knoten liegt; in einigen 
grSiteren Riiumen befindet sieh Blur ira Zentrum, aber kein Kolloid. Eine Stelle sieht tubulSs, 
adenomartig aus. 

B e u r t e i 1 u n g : Lebhaftes Waehstum. 

29. A. S., 22 i. W. aus Kreidel, Kreis Ohlau; ~ an Sepsis puerperalis; Herzhypertrophie. 
Sehflddriise vergrSl~ert, mi~ Kolloidknoten im lmteren Teil. Ein die beiden Seitenlappen 

verbindendes igittelstiick (Isthmus) felflt. Gewicht 90 g, geh~rtet 101 g. Transparenter, gelber 
Knoten (a) reehts, dichter, mi~ Blur gesprenkelter (b) links. 

r. 7 4 4, 
]. 71A 3�89 4�89 
M i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g :  a) Mittelgrol~e und kleine Follikel, aueh 

solide Zellhaufen und fibrSses Gewebe ohne Kolloid, scharf abgegrenzt liegt ein grolifoliikul~irer 
Bezirk. 

b) Grol~e Follikel mit Kolloid, ehfige mit Blur am Rande des Knotens, bilden einen Herd 
inmitten eines mittelgrot]follikul~ren Grtmdgewebes. 

Interstitiell liegen an einigen Stellen Schl~uehe und kleinste Follikel im Bindegewebe. 
B e u r t e i 1 u n g : Wenig Progression. 

30. F. K. aus Leubus, 63 ]. lI. ; t an Empyem, ehronischer Bronchitis. 
Sehilddriise groin, mit Gallertknoten durehsetzt. Gewieht geh~rte~ 93 g. 
Frisch: r. 7 4 3, geh~rtet: r. 8 5 4, 

1. 6 3 � 8 9  3, 1. s 4 31A. 
5~ i k r o s k o p i s e h e U n t~ e r s u c h u n g : 5r kleine und mittlereo ein Herd groBer 

Follikel mit viel Kolloid. Daneben liegen bindegewebige Ziige mit einigen Knoten l~leinfolliknd~rer 
Wueherung. 

B e u r t e i 1 u n g : Noch langsames Wachstum. 

31. B. G., 60 ]. ~ .  aus Breslau; t an Carcinoma ventrieuli (Herz dick, hyper~rophisch). 
Schilddrfise, geh~irtet 51 g, enthiilt im rechten Lappen einen kirschkerngrol]en, opake~.~, 

grauen Knoten (a), im linken Lappen einen ~hnliehen haselnul~gro~en (c). Au~erdem liegen im 
reehten Lappen, tier fast doppelt so groI~ ist wie der lhfl~e, hintea mehrere derbe weilte und rot- 
gefleekte, f~cherig gebaute bis haselaui]grol~e Knoten (b). 

r. 6 4 2�90 
]. 5 33A 2. 
M i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g :  a) Das Pr~parat, das die eine Randpartie 

des Knotens, die deu~liehe Begrenzungsschieht sowie den anliegenden Tefl der Driise enth~ilt, zeigt 
aufs beste die Entwieklm~g dieser grauen, gummi~hnliehen, oft ~4ederkehrenden Gebilde. Das 
Driisengewebe ist yon normalem Bau, die Follikel sind klein, sehr klein, ei~fige enthalten noeh 
wenig Kolloid in Tropfen, die meisten sind kolloidfrei, das Bindegewebe zwisehen den Folliketn 
wird brei~er, is~ in zirkul~ren Sehichten angeordne~, zwischen denen SchlauchfSrmige Epithel- 
gebflde liegen, dann folgt eine g~nzlieh ver~nderte Pattie, in welcher die Zellen solide Haufen, 
keine Follikel bilden; frei yon jedem Kolloid. Die Zellen schliel]en hellere Partien ein, in denen 
stellenweise die Anordnung an die Nierenrinde oder an Gland. parathyreoidea "~hnliche Forme~ 
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erinnert. Ganz ahnlich liegen die Verh~iltnisse bei dem t~loten aus dem linken Lappen (c), nur 
dal~ da einige Stellen fin Knoten vorhanden sind, we mehr interstitielles Gewebe, faseriges Binde- 
gewebe in tetikul~rer Anordnung liegt, we die Zellenhaufen in kleinfollikuliire, schattenhafte Ge- 
bride fibergehen und sich in diesen kleinste Kolloidtropfen vorfmden. 

b) Grol~e, parathyreoidea~hnliehe Bezirke ohne Kolloid sind vorhanden (nierenrinden- 
~hnliehes Aussehen), daneben liegt wenig strumSses, follilcul~ires Gewebe; aueh homogenes, hyarin 
degeneriertes, mit FollikeIschatten ist da, stellenweise verkalkt. Diekwandige Blutgefiil]e, reichlieh 
verkalkt, liegen zwisehen ehfigen mit Blur gefiillten grol~en Follikeln. 

B e u r t e i 1 u n g : Starkes Wachstum in spezifischer Riehtung, welehe zur Bfldung der 
opaken, gummi- oder kautsehukiihnlieh aussehenden Knoten ffihrt. Daneben arteriosklerotische 
Ver~nderungen. 

32. A.K., 55 j. W. aus Seitendorf, Kreis LSwenberg, Niedersehlesien; ~- an Carcinoma uteri, 
Peritonitis. 

Schilddriise friseh 66 g, gehiirtet 72 g, dick und groin, mit vielen Gallertknoten beide Lappen 
gleiehmi~13ig durehsetzt. 

r. 7 31~ 41~ mit einem 2 ~  em gro~en Ko]loidknoten (a) yea transparentem Aussehe:h 
l. 5 ~  4 ~) 3 mit einem 1a/4 cm groBen Kolloidknoten (b) yon transparentem Aussehen. 

~ i k r  o s k o p i s e h e  U n t e r s u e h u n g  : a) Die Driise besteht aus klein- und mittel- 
grol~follikul~irem Gewebe, in dieses sind die grol~follikuliiren Knoten mit endogener Wucherung 
an mehreren Ste]len eingelagert. Mehrsehichtiges Bindegewebe bfldet die Grenze der groiien 
Knoten, fiberall breites interstitielles Gewebe. 

b) Ein ungewShnlich grol~er Follikel bfldet einmal einen ganzen Knoten fast allein. 
B e u r t e i 1 u n g : Fast Strilstand naeh reiehlichem Waehstum, nur wenig neue Wueherung. 

33. B. T. 31 j. W. aus Reiehenbach Mittelsehlesien; ~ an SehwangerschaftsnephrRis. 
Beide Schilddrtisenlappen sind vergrSBert und sehr zyanotisch. Auf dem Durehschnitt 

erscheinen die Follikel etwas vergrSl~ert abet nieht ausgesprochen kolloid. Die Venen sind im 
Bereieh der bindegewebigen Driisenkapsel erweitert und bflden grol~e Plexus daselbst. 

Gewieht frisch 70, geh~rtet 69 g. 
r. 6�89 3�88 2�90 
(1. 6�89 4 ~ q - m )  

3�88 2~. 
Vorn am reehten Lappen sitzt, dutch eine Furche leieht abgeteflt, eine Art Hittellappen, 

mit diesem Sttiek (-b m) betr~ig~ die Breite des rechten Lappens 4 ~  em. 

~I i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u e h u n g : Die Driise besteht ganz gleiehmiil~ig aus 
kleinen Lobuli, in diesen liegen ebenfalls ganz gleiehm~Big kleinste Follikel olme Kolloid. Starke 
Blutfiillung der Gef~l~e in der ~ul~eren Kapse], im interstitiellen Gewebe sowie zwisehen den 
F ollikeln. 

B e u r t e i 1 u n g : Waehsende Struma vasculosa. 

34. H. W., 43 ]. H. aus Niederhof, Kreis Breslau; t an Peritonitis ~ Wurmfortsatzeiterung. 
Schilddriise unfSrmig vergrSl~ert. Gewicht frisch 236 g, geh~rtet 262 g. 
Der Mittellappen reieht bis zur oberen Inzisur des Sehridknorpels. Beide Seitenlappen zeigen 

auf Durehschnitten ganz vereinzelte Gallertknoten, der rechte einen ganz homogenen (a), der 
linke einen heller und diehter aussehenden Knoten (c). Im Mittellappen liegt ein sehw~rzlicher, 
kleiner Kneten (b). Der reehte und linke Seitenlappen umgreifen die LuftrShre vollstiindig, 

1) Ein Mittelstiick sitzt derart am linken Lappen, dab es mit ihm verwaehsen durch eine Furche 
abet getrennt 31,/2 em breit ist, wEhrend ffir das restierende Seiteniappenstiick an der brei- 
testen Stelle mu" 2 ~  em bleiben. 
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5Iage: friseh r. 10~  4 ~  4, 
1. 11 4 ~  4, 

geh~irtetr. 10�88 5 ~  4�90 
m. s 2�89 1�90 
1. lo~,~ 5�88 4�88 

~ I i k r o s k o p i s e h e  U n t e r s u e h u n g :  a) ~'Iittlere und kIeine Follikel se~zen die 
Driise zusammen, nur wenig grS~ere liegen dazwisehen, a]le sind yell yon Kolloid, die Venen blut- 
gefiillt, auch in der ~uBeren Kapse]. Ein dichtes, breites Bindegewebsnetz finder sieh als Begren- 
zung der Lobuli, in mehreren groBen Follikeln besteht eine innere Wueherung, Neubildung kleinster 
Follikel am Rande und u baumartiger Zapfen ins Lumen. 

b) Ebenso]ehe FolIikel. Endogene Wuchertmg. Ein Knoten mit intrMollikul~rer Blutung. 
e) So]ide Zellhaufen, Sehl~uche, groge Fo]likel, lebhafte endogene Wueherung, blutgefiillte 

Venen. An einer Stelle w~chst auf breitem, bindegewebigem, zum Tefl hyalin entartetem Stature 
ein adenomartiges B~umchen mit Buehten u~d Follikeln, die yon Epithelzellen in einfaeher An- 
ordnung gebildet werden. 

B e u r t e i l u n g : Lebhaftes Waehstmn, noeh im Fortsehreiten begriffen. Beginn einer 
Umwandlung in eine Geseh~ulst. 

35. L. F., 20j. W. aus Breslau; ~ an .~senikvergiftang. 
Sehilddriise vergrS~ert, Blutstauung. Gewicht (geh~irtet) 49 g. 
r. 61/4 21/2 3 " (a) homogen, 
m. 41/4 2 1 ~  (b) homogen, 
1. 5 ~  2 ~  21~ (c) Knoten angedeutet. 
M i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g :  a) b) e) Mitte]groi3e Follikel, mit Kolloid 

gefiillt. Einige blutgefiillte Venen. Keine frische Wueherung. 
B e u r t e i 1 u n g : Ruhezustand. 

36. F. B., 50j. M. aus Karlschfitz, Kreis 0ppein; ~ an Ileus, Hernia ineaxeerata. 
Sehilddrfise geh~rtet 37 g. Rechter and linker Lappen gleiehm~l~ig entwickelt, enthalten 

kleine, bis hanfkorngro~e Kolloidknoten. 
r. 5�89 1�89 3�89 
m. 2�88 ~�88 ~/, 
1. 5�89 2�90 33 A. 
M i k r o s k o p i s e h e  U n t e r s u c h u n g :  lappiger Bau. 
Viele ldeine, kolloidgeftillte Follikel and solide Ze]Imassen. 
Einzeine gro~folliku]~re Einlagerangen, yell yon Kolloid, zum Tell mit endogener Wuchemng. 
Venen blutgefiillt. Einzelne sehr diekwandige Art~rien. 
B e u r t e i ] u n g : Lebhafteste Wueherung. 

37. F. S., 51 j. W. aus Kreuzbm'g, Oberschlesien; ~ 36 Stunden nach Salzs~uretrinken. 
Sehilddriise gro$. Venen der Kapsel stark erweitert, blutgeffillt. Gehiirtet 47 g. 
r. 5�90 3�88 3�89 
1. 61A 3�88 3�89 
Im reehten Lappen sitzt am unteren Pol eine verkalkte, zystisehe Gesehwulst mit fliissigem 

Inhalt, yon tier Gr51~e einer Erbse. 
M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : Grobbrtichiges, verkalktes und undeutlieh 

verknSehertes Bindegewebe finder sich neben soliden Zellhaufen und kleinfollikuliirem Gewebe. 
Weiterhin sind mit~e]grot~e Follikel vorhanden, viel Kolloid, iiber~ll breites, interstitietles Gewebe, 
viel Blur in weiten Venen. Zystenwand hyperi~miseh. 

B e u r t e i 1 u n g : Wueherang miil~igen Grades neben Gef~verkalkung. 

38. J. A., 73 j. W. aus Mosehwitz, Kreis Miinsterberg, Wohnort zNeudorf, Obersehlesien; 
an Carcinoma r e e t i -  Exstirpation. 
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8ehilddrtise Mseh 60 g, geh~rtet 54 g, mit groSem Mittellappen (a), im linken Seitenlappen 
liegt ein haselnuBgroi~er Gallertknoten (b). 

r. 5 ~  3 2 ~  ] gleichm~igig kleinfollikuliir (a), m. 3�89 3 ~  2 f 
1. 6 ~  3 ~  2 ~  mit einem 2 em grol]en Kolloidknoten (b). 

M i k r o s k o p i s e h e  U n t e r s u e h u n g :  a) Kleine mad mittelgrol~e Follikel mit 
Kolloid. Reiehliehes interstitielles Bindegewebe in engen Netzen angeordnet. u Corpora 
amylaeea. 

b) KleinfollYk~res Gewebe, mit sehr kleinen, engmaschige Netze bfldenden, blutgefiillten 
Gef~l]en aiternierend. Fein spongi~ise Kalkeinlagertmgen an mehreren Stellen, auch soIide Zeli- 
massen innerhalb des Knotens, der aus grofien lind mitt]eren, kolloidgefiillten Follikeln besteht, 
in einigen der grofien erheben sich b~umehenartige Epithelzapfen, yore Rande ins Lumen hinein 
wachsend. Der Knoten hat eine fibrSse Kapsel. 

B e u r t e i 1 u n g : Wueherung durch Bildung neuer kleinster Follikel zwischen den ~lteren 
mitte]grofien. 

39. W. P., 53 j. M. aus Sattelsdorf bei Breslau; ~ an Peritonitis. 
Schilddrfise sehr gro$, friseh 145 g, gehiirtet 125 g schwer, mit haselnul~grol3en Kolloid- 

knoten in allen drei Lappen. 
r. 7 ~  4 ~  3 ~  (a), 
m. 5 ~  4 ~  3 ~  (b), 
1. s �89  51A 41A. 
~r i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a) Grol~e, kolloidgefiillte Follikel. Viel Blut 

in weiten Gef~f~en. Kleinfollikul~re, zwischen den grol~en Follikeln befindliehe Strange. Das 
Driisengrundgewebe besteht aus mittleren Follikeln. 

b) Goldgelbes Pigment in den Follikeln und im interstitiellen Gewebe, groSe Follikel neben 
klelnen. So]ide Ze]lhaufen, Schl~uehe. 

e) Gro~follikul~rer Kolloidknoten, seharf gegen alas kleinfollikul~ire Grundgewebe der Driise 
abgegrenzt. Verkalkte Gef~wand~ngen und Kalkablagerung im interstitiellen Gewebe. Solide 
und kleinfollikul~re Zellmassen mit interfollikul~r gelagertem Kalk und wenig intraMlikuliirem 
Kolloid. Einige LymphknStehen. 

B e u r t e i 1 u n g : Lebhafte Wuchertmg. 

40. M. J., 77 j. M. aus Dt.-Piekax, Kreis Beuthen, Oberschlesien; ~- an Carcinoma pharyngis. 
Sehilddriise sehr stark vergrSl~ert, der Isthmus besteht aus zwei wa~uSgroSen, dem reehten 

and linkei1 Seitenlappen av_h~gencten TeiIen. Al]e vier Lappen gleichm~l~ig aus kleinen FollikeIn 
bestehend, ohne Einlagerungen. 

Frisch: Gewieht 132 g, Marie: r. 9 5 4, 
1. 8 5 4 ;  

-~ M. - - M .  (mit bzw. ohne )~ittelstiiek) 
5�90 3�90 3�89 
- -  (3�89 (~), 

Geh~rtet: Gewicht 122 g, Mal~e: r. 8 ~  
m. (beide Teile (4) 

zusaInmeIl) 
]. 8 5 � 8 9  3�90 3. 

M i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g :  Gro~e und mitflere Follikel, mit Kolloid 
gefiillt. Dazwischen kleinfollikul~ire Wueherungen. 

B e u r t e i 1 u n g : Langsames Weiterwaehsen. 

41. C. B., 40 j. W. aus Zindel, Kreis Breslau; ~ an Luftembolie, Puerperium. Herz yon 
normaler GrSi3e. 

Schilddriise groB, frisch 52, geh~rtet 50 g. 
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Gleichm~J3ige kleine Follikel. 
- -  M. + M. (nfit bzw. ohne Mittelstiick) 

~[a~e (friseh und geh~rtet gleich): r. 6 ~  31~ 3 ~  4, 
1. 6 3�89 ~�89 31A. 

i k r o s k o p i s c h e U n ~ e r s u c h u n g : MittelgroBe, mit Kolloid geftfilte Follike[, 
auch einige kleine, aber keine groi~en. 

B e u r t e i 1 u n g : Stillstand der Kropfbildung. 

42. K. J., 44j. ]K. aus Lublinitz, Oberschlesien; ~ all komplizierter Beekenfraktur. 
Schilddriise, gleichmg~ig in allen Teilen zusammengesetzt, ~4egt frisch 98, geh~rtet 90 g. 
]~'[a~e: r. 9 5 3~ ,  

1. 7�89 3% 3. 
~[ i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : gleichmgl~ig kleine and mittelgroJ~e, kolloid- 

ge~iillte FollikeL 
B e u r t e i 1 u n g : Stillstand der Kropfbildung. 

43. A. B., 43 j. W. aus Marsehwitz, Kreis Namslau, Obersehlesien; t an Carcinoma ventriculi. 
Schilddriise: tiber faustgrol~. Alle drei Lappen sind an der VergrSl~erung beteiligt. Ge~Scht 

(gehgrtet) 164 g. 
r. 10 5 4, 
m. 5 2�89 2�89 
1. 9 4 4. 
Der Mittellappen ist mit dem hinteren unteren Teile des rechten Lappens verwachsen. Au~ 

Durchsdmitten sieht man iiberall kleine, glgnzende, griine, zystische Knoten die Driise g]eiehmii~ig 
durehsetzen. Am unterea Ende des r. Lappens hinten sitzt eiu dutch seine Farbe auffallender 
rSt]ichblauer Kaoten yon gallertiger Beschaffenheit, haselnul~gro~; neben diesem liegen mehrere 
erbsengro~e, riitliche, mit Fliissigkeit gefiillte Herde. 

N[ i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u c h u n g : Solide, kleinfollikul~ire und aus Schl~uehen 
bestehende Stellen, die stufenweise in groBe Follikel iibergehen. Diekwandige Blutgefai~e. Viel 
Kolloid. 

B e u r t e i 1 u n g : Wucherung geht weiter. 

44. A. Q., 45 j. W. aus WSlfelsdorf; t an Carcinoma uteri, Peritonitis. 
Schilddriise dreilappig, jeder Lappen vergrSl]ert, der linke taubeneigrol.~ (c), blaugriin und 

rot, mit goldgelben, punktfiirmigen Zysten; der mitflere (b) und reehte (a) Lappen gelbbraun, 
kautschuk~hniich, mit derben weil~en, knotenf5rmigen Einlagerungen. Gewicht (gehiirtet) 63 g. 

~a~e:  r. 4 ~  3 �89 3, 
m. 4% 3�88 2, 
1. a�88 3�88 3. 

N~ i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u c h u n g : a) Viel homogenisiertes hyalines, oft ver- 
ka]ktes Bindegewebe, in dem verstreut einzelne ganz kleine Follikel ohne Kolloid liegen. Am 
gande dieses Bezirks folgt eine aus Schlguchen und ganz kleinen, dicht nebeneinanderstehenden 
Follikeln zusammengesetzte streifige Zone, meist ohne Kolloid, die Bintgef~tte sind dickwandig, 
kalkfrei. 

b) ~hnliche Verhgltnisse, weniger Kalk ira Grtmdgewebe, aber mittelgrofie Follikel, mit 
Kolloid gefiillt; in wenigen derselben Bint. 

c) GrOi~ere Follikel, vide mit Blut geliillt; anch Blur in der Zwischensubstanz und in den 

erweiterten Gef~fien. 
B e u r t e i 1 u n g : Starke Degenerationszeichen bei geringem Fortschreiten der Wncherung. 

45. A. G., 56 j. 5{. aus Lindenbusch bei Liegnitz; ~ an Hirntumor, ~{orbus Addisonii. 
Schilddriise frisch 101 g, geh~rtet 99 g, stark vergrSl]ert, mit kolloiden Ein]agerungen in 

beiden Lappen (a), links (b) auch Blutungen. Kleinfollikni~res Grundgewebe. 
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M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a) Grol~e, kolloidgeffillte Follikel, viele 
,,Zwischenfollikel", ldeine und mittelgrofle. Gef~igffillung und Pigmentablagerung im interstitlellen 
Gewebe. In der Tiefe der Intima der Arterien liegen ringfSrmig atheromat(ise, zum Tell verkalkte 
Herde. 

b) Zahlreiehe Blutungen intra- mid interfollik~l~r. Pigment im Bindegewebe, das auch 
Kalkablagerungen enthiilt. Am Rande des Knotens: Zellschl~iuche und tdeine Follikel mit  Kolloid. 

B e u r t e i 1 u n g : Lebhaftes Wachstum. 

46. A. P., 87 ]- W. aus Striese, Kreis Trebnitz; t an Arteriosklerose. 
Schilddriise wiegt 149 g.  Der reehte Lappen (a) doppelt so grog wie der ]inke, enth~lt ver- 

kalktes, fibrSses Gewebe, stellenweise ist der Grundton oliv, mit  roten Herden bedeekt, der linke 
Lappen (b) enth~lt orange erscheinende Kolloidknoten. 

Ma$e: r. 8 ~  5 ~  4a/4 (222 ccm), 
l. 71~ 4 ~  3 (106 cem). 

M i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u c h u n g : a) Viel interstitielles, zum Tell verkalktes, 
zmn Teii pigmentiertes Bindegewebe, darin liegen vereinzelt Follikel, mi t  Kolloid~'opfen einige, 
auch die kleinsten, gefiillt. Stellenweise besteht neben den kleinen, mit Blur gefiillten Follikeln 
ein diehtes Netz blutgefiillter Gefi~Be. Daz~dschen liegen wieder solide Zellhaufen und Schlauche, 
alles bunt  durcheinander. 

b) GreBe Follikel in Knoten finden sich hn kleinfollJkuliiren bzw. soliden Gewebe. Viel 
Kolloid, in den ldeinen Follikeln ebenfalls, mitten in dem nierenrindeniihnlichen, soliden Gefiige, 
in Form von liingliehen Tropfen. 

Blutknoten, Pigment- und Kalkablagerung an vielen Stellen. 
B e u r t e i 1 u n g : Degenerationszeiehen in grol~er Zahl und Stiirke, das Wachstum ist 

abet an einzeinen Stellen noeh im Weitergehen begriffen. 

47. A. K., 34j. W. aus Frankenberg (Mittelsehlesien); -~ an Cholelithiasis - -  Operation, 
Blutung. 

Sehflddriise, geh~rfet 73 g, reicht mit  ihrem Processus pyramidalis bis zur Mitre des Schild- 
knorpels. Die Durchsehnitte lassen iiberall einen gleiehmi~Bigen Bau aus mittelgro~en Follilceln 
erkennen (a), nur im khinen Mittellappen (b) liegen vereinzelte Kolloidknoten. 

Mal~e: r. 71~ 4 41/4 (a), 
m. 2 1 ~  ~ (b), 
1. 6�89 4 41/4. 

M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u e h u n g : a) Mitte]grol~e Follikel in gleiehm~]~iger An- 
ordnung, mit  Kolloid geftillt. 

b) Der Knoten ist dutch eine bindegewebige Kapsel abgegrenzt und besteht aus grol~en 
Follikein, die mit  Kolloid gefiillt sind. Daneben liegen homogene Stellen mit hSehst feinwandigen, 
runden, yon Blur gefiillten Herden. 

B e u r t e i 1 u n g : Wenig Ver~nderung zu erwarten. Ruhezustand. 

48. R. T., 48 j. W. aus KSnigshuld, t~'eis 0ppeln; -~ an Meningitis naeh Otitis. 
Schilddrfise: leicht vergrSl~ert, in beiden Lappen befinden sioh bis haselnu~grol~e Kolloid- 

knoten. Gewieht (geh~rtet) 83 g. 
~[al~e: r. 8 ~  3 �90  31/2, 

u. 3�88 4�90 2�88 
1. 7 3�89 2�90 

Zwei tiefe Yenenfurehen begrenzen den breiten Isthmus naeh den Seitenlappen zu. 
M i k r o s k o p i s c h e U n ~ e r s u e h u n g : Gro~e und kleine Follikel, SchI~uehe, homo- 

gene Stellen mit  Follikelsehatten. Sehr breite, fibr(ise Herde mit wenig Kalkablagerung, sehr viel 
Blutpigment, Chohstearinsehlitze. 

B e u r t e i 1 u n g : Degenerationszeiehen neben lebhafter Wucherung. 
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49. F. G., 72 j. 7[. aus Reichenbaeh; ~- an Carcinoma oesophagi, Inanition. 
Schilddriise zeigt zwei vergrS~erte Lappen, r. mit kleinen, verknSeherten Einlagerungen, 

1. mit walnul~gro~em Knochenherd, unterhalb derselben liegt eine haseinul~grol~e Zyste. Gewich~ 
(geh~irtet) 94 g. 

Ma~e: r. 7 5 2�90 
1. 7�89 4�90 2%. 

M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u e h u n g : Kleine Follikel ohne Kolloid, wenige Corpora 
amylacea. Verbreitertes interstitielles meist faseriges Bindegewebe, in der verkalkten Zwischen- 
substanz liegt ein Herd mit deutlich ausgebildcten KnochenkSrperehen. 

B e u r t e i 1 u n g : Degenerationszeiehen. Keine Erscheinung eines weitergehenden Wachs- 
turns. 

50. T. B., 58 j. W. aus Breslau; ~ an Pericarditis tubercniosa. 
Sehilddriise: 74 g (geh~rtet), mit Knoehen (a) und Zysten (b) im r. Lappen, mit fibrSsen (c) 

und kautschuki~hnlichen Stellen (d) im 1. Lappen. 
Mal~e: r. 6% 3 ~  3�89 

1. 6�90 3�89 4�88 
M i k r o s k o p i s ~ h e U n t e r s u c h u n g : a) Kleinfollikul~res Driisengewebe, zum Teil 

homogene, verbreiterte Zwischensubstanz mit hyaliner Entartung und kleinsten, soliden Zell- 
haufen. Kolloid ist fast gar nicht zu sehen, Blutungen im interstitienen Gewebe. Im Gewebe 
liegt ein einen Hohlraura umschlieBender KnoeheILring (verknSchertes Blutgef~i6). 

b) Kleinfollikul~res und homogenes, fibrSses Geweb~ umgibt, von Blatungen herdweise durcll= 
setzt und mit dickwandigen gr5~eren Gefii6en versehen, eine einzige grofie Kolloidscholle. 

e) Zeigt gleiche Verhi~ltnisse wie b), aueh Kalkablagerung in geringer Menge. 
d) Die kautschukiihnliche Stelle erweist sich wieder als ein Gewebe, das haupts~chlich aus 

homogenisiertem, zum Tell hyalin entartetem Bindegewebe besteht, in welchem Follikelschatten 
und Blutungen sowie auch ganz ldeine Folfikel mit KolloidtrSpfchen sich vorfinden. 

B e u r t e i 1 u n g : Lebhaftes Wachstum neben Degenerationszeichen. 

51. G. J., 71 ]. M. aus SchSnau, Kreis 01s; t an Hernia incarcerata, Peritonitis. 
Sehflddriisen beiderseits stark vergrSl~ert, mit mehreren Kolloidknoten, die verstreut rechts 

und links sieh linden. Gewicht (gehitrtet) 74 g. 
Mal~e: r. 7 �89 3 �89 4, 

1. 7 ~ 3�88 
h ' [ i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g  : Grol~e Follikel, viol Kolloid. Am einigen 

Stellen: Fii]teinng der diinnen Septen zu kleinen, zotten~hnlichen Papillen, an andern: Entwicklung 
yon Kolloidbl~schen in den leicht verbreiterten Septen in langen Ketten. 

B e u r t e i 1 u n g : Lebhaftes Wachstum mit Neigung zur Geschwalstbildung. 

52. E. IV[., 42 j. 5~. aus Kander bei Breslau; ~ an Pyelonephritis nach Wirbelbruch. 
Schilddriise: Beide Lappen vergrSflert, hiihnereigro6. Auf Durchschnitten finden sich im 

linken Lappen umsehriebene, bohneugrol]e (b), zum Tell verkalkte (a) Herde. 
Gewicht (geh~rtet) 51 g. 
~a~e: r. 5�89 3�89 3�89 

1. 6 �89 3 �89 3. 
i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a) Gro~e Herde kleinster Follikel, fast von 

solidem Aussehen, ohne KoUoid, mit blutgefiillten Gefgi~en und interstitiellen Bluttmgen. Wenige 
Corpora amylaeea. Grol~er, fibrSser Herd mit verkalkter Auflenseite. 

b) Ebenso wie a), ohne Verkalkung. 
B e u r t e i l u n g : Wucherung neben Degenerationszeiehen. 

53. V. L., 73 ]. W. ans Wiistendorf bei Breslau; ~ aa Wirbelbrueh. 
Die Sehilddriise ist ungemeia vergrSl~ert, Gewicht frisch 460, gehgrtet 490 g~ 



191 

MaBe: friseh: r. 13 6 5, geh~rtet r. t3 6 ~  8, 
1. 11 6 7, m. 10 2 11/4, 

1. n � 8 9  7 7�88 
Der Processus pyramidalis des Mittellappens reieht bis an das Zungenbein mit einera mandel- 

groBen, yore unteren Teil in der Hhhe des Ringknorpels fast abgeschniirten Lappen. Arteria 
thyreoidea superior sinistra ist bleistiftdick, 1,6 em weir. Der r. Lappen enth~lt einen 1 ~  cm 
groBen, kugeligen (a) und viele kleinere Kolloidknoten; der Mittellappen ist mit dem r. verwachsen, 
nur an dem oberen Ende (b) frei; der 1. Lappen umschlieBt einen 3 em groBen Kolloidknoten (e). 

M i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g :  a) GroBe und kleine Follikel, auch solide 
Zellhaufen, interstitiell Blutpigment and Kalk, Arteria thyreoidea mit verdickter Intima und 
breiten Kalkeinlagerungen in der miiehtigen Media. 

b) Griil~ere und kleinere, kolloidgefiillte Follikel, solide Zellhaufen, breites Zwischengewebe 

mit glatter Muskulatur. 
e) Solide Zellmassen, kleine Follikel und Schl~uche, sowie einzelne ins Zwisehengewebe sich 

hineinschiebende Ziige. Breite, verkalkte und obliterierte Gef~fie. Stellenweise sind in dem 
breitbalkigen Bindegewebe nut  blutgefiillte Gef~Be zu sehen - -  Struma vaseulosa. 

B e u r t e i 1 u n g : Lebhaftes Wachstum neben Degenerationsherden. 

54. K.S.,  54j. M. aus Test, Obersehlesien; ~- an Pneumonie - -  Carcinoma recti. 
Sehilddriise leieht vergrhBert, Mittellappen m~Big groB, gallertig, braunrot. 
Beide Seitenlappen enthalten ausgedehnte Kalkeinlagerangen. 
Gewicht (gehiirtet) 60 g. 
matte: friseh: r. 7 3 ~  23A, gehiirtet: r. 6 ~  2�89 3�89 (a), 

I. 7 3 21~, m. 3 ~  1 ~  134 (b), 
f. 7 3 31A (e). 

M i k r o s k o p i s e h e  U n t e r s u c h u n g :  a) GreBe Follikel mit endogener F~ieher- 
bildung. Zahlreiche kleinste, sehon mit Konoid gefiillte Follikel liegen im fibrhsen Zwisehengewebe, 
das stellenweise grobzackige Kalkeinlagerangen enthiilt. 

b) u hyaline Grundsubstanz mit Follikelsehatten; in sp~irlichen Herden Verkalkang. Ver- 
einzelte Follikel erseheinen fast knorpelinseliihnlieh im hyalinen Grundgewebe und enthalten wenig 
Kolloid im Lumen. 

c) GreBe und kleine, kolloidgefiillte Follikel, breites, auf weite Strecken bin verkalktes, 
fibrhses Zwisehengewebe. Weite, dieke GefaBe. Auch solide Zellherde. 

B e u r t e i 1 u n g : Degenerative Ver:,tnderungen herrschen vor, daneben geringe Zeichen 
friseher Wuehemng. 

55. B. B., 58 j. W., aus Neusalz Niederschlesien; r an Nierenzystenexstirpation. Embolie 
der Arteria pulmonalis. 

Schflddriise: 6 : 2 ~  :2 �89 von kirsehgrofiem Gallertknoten durehsetzt, im linken oberen 
Pol ein haseinul~groBer, br~unlicher, derberer Knoten (b). 

Gewieht (geh~rtet) 39 g. 
MaBe: r. 6 2�89 2~ ,  

m. 2 ~  1 1 ~  braun (a), 
1. 5 2 4 (b). 

i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u e h u n g : a) Kleine Follikel, meist ohne Kolloid. Kleine 
verkalkte Herde zwischen den Follikeln. Frische Blutungen. Kolloidklumpen mitten im Gewebe 
ohne seharfe Begrenzung oder innerhalb eines diinnwandigen, yon Endothel ansgekleideten 
(Lymph- ?) Raumes, Herde yon blafi gefi~rbten Zellen, wie Tubuli contorti der Nierenrinde im 
Aussehen, das Epithel ist aber nieht deutlieh wandstandig, sondern fiillt anseheinend den ganzen 
Bezirk, parathyreoidea~hnlich, aus. Stiitzgewebe zart, mit einzelnen plattkernigen Bindegewebs- 
zellen. Am Rande soleher Herde tritt  dana Lumenbfldung auf, es entstehen kleinste Follikel, 
welehe Kolloidtropien, Quersehnitten dureh hyaline Zylinder in der Niere ~hnlich im Aussehen 
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trod in der Lagertmg, enthalten. Schliel~lieh kommt es zm- Bildung gr6~erer Hohlr~ume mit 
intensiver gef~rbtem Plattenepithel, dem richtigen Kropfgewebe. In den grSfleren Follikeln 
iiegen an mehreren Stellen Detritus mid zerstSrte rote BlutkSrperehen. 

b) Solide ZelLhaufen und schlauclffSrmige Epithelzellenbildungen, kleinste und grSl]ere Fol- 
]ikei mit  Kolloid zum Tell versshen, B]utpigment, spongiosaartige Katkabiagerungen im fibrSsen, 
leicht verdickten Zwisehengewebe. 

B e u r t e i 1 u n g : Sehr starkes Wachstum. 

56. A. S., 46 j. W. aus Kaiserswaldau; t an Carcinoma uteri operat. 
Gewieht frisch 100 g, Sehflddriise grol], geh~irtet 108 g. 
MaBe: friseh: r. 8 4 4~ ,  geh~rtet: r. 8 4 3~ ,  

1. 7 4 3~ ,  m. 7 2 ~  1, 
]. 7 33 A 3�89 

In beiden Seitenlappen (a, c) sitzen knochenharte, strahlige, weil~gelbe Ehflugerungen und 
Xolloidknoten bis ttaselnul~gr5l~e. Veto rechten Lappen geht ein th-ocessus pyramidalis bis an den 
Schildknorpel hinauf. Die Spitze des Fortsatzes (b) wird dutch eine kh-sehgrofie, zystisehe, harte, 
getbe Ansehwellung gebildet. 

M i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u e h u n g : a) Meist grSl]ere Fotlikel mit Kolloid geffillt. 
Breites Zwischengewebe mit Kalkablagerung und diekwandigen Gef~lten. u homogene Stetlen 
mit sclmttenhafter A_ndeutung der Follikel. c) ;~hnlich, fibrSses Gewebe mit Kalkablagerung, in 
einigen groBen Fonikeln endogene Wucherung. 

b) Meist kleine Follikel, wenig Kolloid. Viel hyalines Zwischengewebe, auf weite Streeken 
bin verkalkt, mit Follikelsehatten. Hyaline, zum Tefl verkalkte Gef~l]wiinde. 

B e u r t e i 1 u n g : Viel Degeneration, wenig Neubildung. 

57. :~_. B., 58 j, M. aus Tschisehen, Wohnort Festenberg~ ~fittelschlesien; ~ an melanotischem 
Sarkom der Nebennieren. Fast in allen Organen Mehnommetastasen. 

$ehflddriise grol], mit Gallertknoten, ohne makroskopiseh siehtbare Metastasen. 
Gewicht (geh~rtet) 137 g. 
Mal]e: r. 9 ~  5�90 33/(~ (a) schw~h-zlicher Knoten veto am unteren Pe], 

L ~0�89 3 ~  3�88 (b). 
Der Mittel]appen ist, halb mit dem reehten, halb mit dem linken Seitenlappen verwachsen, 

nieht selbsti~ndig ausgebildet. 

M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a) So]ider Epithelzellenknoten mit viel braun- 
gelbem und rotbraunem Pigment, am !Rande ]Sst es sich in /~opfgewebe auf, indem die Zellen 
sieh zu Follikeln anordnen. In dem Knoten finder sich wenig sehwa.rzbraunes Pigment (Geschwulst 
der Nebenniere) eingelagert. Zwischen den Driisenfo]likeln liegt viel hamorrhagiseh pigmentiertes 
Bindegewebe, in den Follikeln viel Kolloid. 

b) Im linken Lappen liegt eine geschwulst~hnliche Einlagemng solide~ Epithelzellengewebes, 
mit schwarzbraunem (melanotisehem) Pigment reiehlieh versehen. Das Pigment liegt feinkSmig 
und klumpig in gro$en Epithelzellen oder besonders h~ufig in den Zellen des interstitiellen Binde- 
gewebes, so dab stellenweise die pigmenffreien, grol~en Epithelzellenhaufen in braunen Alveolen 
liegen. 

Die Umgebung dieses Herdes ~vh'd yon mittelgroilen Fo]likeln gebildet; auch sind viele 
grofie, zum Tefl blutgefiillte Follikel vorhanden. In dem breiten, diekfaserigen Z~dsehengewebe 
liegt viel Blutpigment. 

B e u r t e i 1 u n g : Geschwulstmetastasen, Zeichen alter Bluttmgen. Wenig frisehes 
Waehstum. 

58. O. P., 64 j. M. aus Breslau. 
Schflddrfise, besonders tier 1. Lappen, vergrSl~ert, er enth~l~ einen 2�89 cm grofien Knoten 

im unteren Pol, der Knoten ist aus nfit Gallerte gefiillten Zysten zusammengesetzt. Der Lappen 
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ist 9 cm lang, der rechte etwas weniger lang, enthglt kleinere, gallertgefiillte Zysten. Der Mittel- 
lappen sitzt lest am rechten. 

Gewieht (geh~tet) 101 g. 
MaBe: r. 9 41/4 3 ~  (a), 

m. 5 ~  1 ~  aA (b), 
1. 9 ~  3 ~  3�90 (c). 

M i k r o s k o p i s e h e  U n t e r s u e h u n g :  a) Kleine and mittlere Follikel sind mi~ 
Kolloid gefiillt. Im dicken Zwischengewebe liege~ blutgefiil]te Gef~iBe. P15tzlich finder sich ei~ 
ganz grofier Follikel vor, ohne da~ ein besonders gestalteter Rand oder Ubergangsbezirk vor- 
handen ist. 

b) Von gleicher Beschaffenheit, mit braanem Pigment im breiten, reiehliehen Zwisehengewebe. 

c) Kleine und mittlere Follikel, nicht viel Kolloid enthaltend. Im Zwisehengewebe liegel~ 
v i e l  sehlauehartig angeordnete Epithelzellen, stellenweise ist es dick fibr5s, reich pigmentiert, 
enth~ilt Stellen mit soliden Zellhaufen, andere mit Follikelsehatten zwisehen dem faserigen Binde- 
gewebe. Dureh eine dieke, bindegewebige Kapsel ist der aus gr0fien Follikeln zusammengesetzte 
Knoten abgegrenzt. 

B e u r t e i 1 u n g : Wueherang geht weiter. 

59. F. K ,  47 j. W. aus Mallmitz, Kreis Sagan. 
Schilddrfise stark vergrSl3ert, r. 9 : 5 : 5, 1. 10 : 5 : 5, m. Lappen ist nieht vorhanden. Auf 

Durchschnitten zeigt die Driise kolloidgefiillte Follikel bis zur GrSite einer Erbse. Am rechten 
Lappen (a) sitzt unten aul~en ein haselnuBgro~er 5~ebenlappen mit pfefferkorngrolter, weil~randiger 
Z~/ste (b). 

Gewicht (geh~rtet) 214 g. 
Ma~e:r.  9 5�89 5 (a, b), 

1. 10 5 5 (e). 

M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a) Kleinfo]likular, mit Kolloid, reiehlieh von 
Bindegewebssepten durehzogen, innerhalb einer mehrfaeh geschiehteten bindegewebigen Kapsel 
liegt ein aus grol~en Follikeln zusammengesctzter Kaoten. 

b) Kolloidireie, kleinfollikal~ire Stellen weehselu mit kolloidhaltigen grSl~eren Follikeln, in 
denen zum Tell endogene Wueherung anzutreffen ist. Im interstitiellen Gewebe liegen groBe 
Blutgef~l~e. 

e) Kleine nnd grSl]ere Follikel wechseln. Endogene Wucherung in den grol]en Follikeln. 
Parathyreoidea~hnliehe Einlagerungen, die in kleinfolljl~liire, kolloidfreie Bildungen fibergehen; 
sonst ist iiberall KoUoid vorhanden. Viel Gef~Be im interstitiellen Gewebe und reiehliche Ablagerung 
~on Blutpigment daselbst. Lymphgewebsknoten liegen intrathyreoidal perivasal. 

B e u r t e i 1 u n g : Lebhafte Wueherung. 

60. G. T., 16 j. M. aus Stannowitz~ Kreis Ohlau. MitteJsehlesien. 
Schilddrfise klein, aber ganz gleiehmitl~ig gallertig. 
Gewicht (geh~irtet) 26 g. 
~g]e :  r. 4 ~  2�89 1~ ,  

m. e�89 1�89 1, 
1. 5 2�89 1�89 

M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u e h u n g : Meist kleine und mittler~ kolloidgefiillte 
Follikel, wenig gr61~ere mit geringer endogener Wucherung. 

Sehr sp~irliches interstitielles, fibrSses Ge~vebe. 
B e u r t e i 1 u n g : Geringe Wucherung. 

61. E. H., 31 j. W. aus Breslau; ~ an Seetio caesarea, Pe]vis angusta. 
Schilddriise nnregelm~i3ig gestaltet, fiinflappig. 

Virchows Archiv I. pa~hol, Anat. Bd. 205, l ift .  2. 13  
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Der r. Lappen enth~tlt in seinem unteren Pol l~xochenharte Einlagerungen (a), in der }Iitte 
derbe, gelbweiBe Ztige. 

Der 1. Lappen ist nach hinten gedrgngt, in allen Durehmessern stark reduziert (3 : 1 ~  : 1). 
Dabei enthglt er noeh einen mit griiner Gallerte geffillten Knoten sowie einen 1 ~  em langen, 
i em breiten, rosagelblichen, opaken Herd (b) mit weiBgelben Einlagerungen. Dem Isthmus ent- 
sprechend liegen au[ der rechten Seite zwei, auf der linken ein Knoten. 

Der reehte obere, bohnengroBe (e) zeigt Schflddrfisengewebe; der untere, haselnuBgrol~e (d) 
enthglt eine haselnuflkerngrol~e, yon gelber, derber Wand umgebene gesehwulstartige Einlagerung. 
Unten links liegt ein 3 : 2 : 2  cm grofler, homogener, braunrosafarbener Knoten (e). 

Gewicht (gehiirtet) 37 g. 
r. 4 3�89 2�89 (a), 
~. 3�89 ~ 1�89 (b), 
r. oben 1 ~  1 ~  1~ (c), 
r. u n t e n l ~  1 ~  1 ~  (d), 
1. unten 3 2 2 (e). 

M i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u c h u n g : a) Mittelgro~e Follikel, meist ohne Kolloid, 
daneben Herde, die aus kleinsten Folllkela, Sehlguehea oder soliden Zellhaufen bestehen. FibrSse 
Ziige mit vielen gefiillten BlutgefgBen und Fo]likeln mit zum Teil blutigem Inhalt. SklerSses 
t~indegewebe mit Verkalkung, keine Knochenbildung. 

b) GrSltere and mittlere Follikel weehseln mit soliden Herden epithelialer Wucherung, 
kleinsten Folllkeln und sehlauehfSrmig angeordneten Bildungen ab. Ein Herd mit hyaliner De- 
generation yon Gefgfiwgnden, welehe zwisehen streifenweis liegenden Epithelzellen ein dichtes 
~Netzwerk bilden; ein gro~er, kolloidgefiillter Follike]. 

c) Der obere reehte Mittelknoten enth~lt 3 bis 4 kolloidfreie, parathyreoidea ghnliehe Ein- 
lagerungen, sie bestehen aus sehlauchfSrmig angeordneten oder in kleinsten Folllkeln liegenden 
gro~en blasser als die iibrigen Driisenzellen sieh fgrbenden Epithelzellen rait grol~en, bl~isehen- 
fSrmigen Kernen. Die Umgebung der scharf abgegrenzten Herde besteht aus kolloidfreien 
Sehlguchen und kleinen Follikela mit Epithelwueherung. 

d) Kleflffollikul~res, wenig kolloidhaltiges Drfisengewebe mit diekem Bindegewebsgerfist 
umschliel~t einen Herd schlauehfSrmAg angeordneter ,kolloidfreier Epithelzellen, zum Teil ist er 
sehr reich an Blutge~en,  er llegt innerha]b einer bindegewebigen Kapsel, die mAt Kalkmassen 
durchsetzt ist. An andern Stellen finden sich darin regressive Erweichungen. 

e) Klein[ollikulgres Gewebe rait wenig Kolloid; viel Blutgefgl]e, viel interstitielles, o~t 
hyalines Bindegewebe. Breite Bindegewebskapsel mit dieken Fasern. 

B e u r t e i 1 u n g : Starke Degenerationszeiehen, d~neben Herde lebhafter Wucherung. 

62. A. H., 67 j. W. aus Breslau; t an Carcinoma vaginae et vulvae. 
Schilddrfise : Gewicht (gehgrtet) 61 g, im r. Lappen llegt ein gro]follikulgrer Gallertknoten (a) 

mat fibrSsen Ziigen am unteren Rande (b), tier Mittellappen enth~lt ebenfalls gro~e Gallertfollikel (e), 
tier I. Lappen fibrSse Septen and Blutungen (d), er ist mat dem Mittellappen verwachsea. 

Ma~ie: r. 5 ~  5 2~ ,  
m . ~  2�89 1�88 
L 5~g 4 2�88 

~I i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u c h u n g : a) Grol~e Follikel, mit Kolloid gefiillt und 
lebhafter endogener Wucherung und kleine, interstitiell in Ketten und Sehlguehem FibrSse, zum 
Teil hyalin degenerierte Herde mat spgrllehen, zum Tell kolloidgefiillten kleinsten Follikeh]. Bint- 
pigment reiehlieh, ebenso Blur in Follikeln und intersgtiellem Gewebe. 

b) FibrSses Gewebe mit Xalk und Cholestearin, Blutpigment (Ge~wanddegeneration), 
daneben Follikelschatten irmerhalb hyatinen Gewebes und solide Zellmassen sowie ganz kleine, 
kolloidfreie Follikel. 
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c) Gro6follikul~rer Knoten in mittelgrofifollikul~rem, bindegewebsreichem Driisengewebe. 
Daneben liegen auch kleinfollikul~re und solide Zellhaufen, Sehl~uche. Wenig Kolloid. 

d) Grol]e Follikel, mit Kolloid geffillt. Hyalin degeneriertes Bfildegewebe mit Follikel- 
schatten ohne Kolloid. u Zellschl~uehe, endogene Wucherung in grol]en Follikeln. FibrSses 
Gewebe reiehlich, stellenweise mit Blutpigment. 

B e u r t e i l  u n g : Starkes Weiterwachsen neben vielen Degenerationszeiehen. 

63. E. P., 19 j. W. aus Wansen, Kreis Strehlen; ~ an Empyema pleurae sinistrae. 
Sehilddr/ise wiegt frisch 37 g, geh~trtet 40 g, groin, gleichm/iBig aus kleinen Follikeln zu- 

sammengesetzt. 
Ma6e: r. 5 �89  3�89 2�89 

1. 5�89 3�89 2�89 

M i k r o s k o p i s c h e U n t e r s u r h u n g : Kleine und mittelgrol]e, kolloidgeffillte Fol- 
likel setzen das Gewebe iiberall gleiehm~6ig zusammen. Sp~rliches interstitielles Gewebe. 

B e u r t e i 1 u n g : Starke Sekretion. Keine Wueherung. 

64. N. C., 47 j. W. aus Cziasnau, Kreis Lublinitz, Oberschlesien (russisches Grenzgebiet); 
t an H/imorrhagie, Myoma uteri. 

Schilddriise aufs Dreifaehc vergrS~ert, auf Durchschnitten ist fast iiberall in gleicher Weise 
ein kleinzystisches, hellbraunes, gallertiges Gewebe zu erkennen. In beiden Polen unten grol]c, 
knotenf5rmige Einlagerungen. Links (a) findet sich noch eine haselnul]grol]e, yon dicker, weil]er 
Wand umgebene Zyste mit klarem Inhalt, aul]erdem mehrere kleinere Gallertknoten, rechts einige 
kleine Gallertknoten. Gewicht (geh~rtet) 135 g. 

~Ial]e: frisch: r 9 4 3, geh~rtet: r. 7�90 4�90 3�90 
m. 5 2�89 2, m. 6 2 ~  1.~4, 
1. 9 4 3, 1. 8�89 3s/4 3�89 

~ I i k r o s k o p i s e h e  U n t e r s u e h u n g :  a) Der weil]e Knoten besteht aus breit- 
faserigem Bindegewebe, im Innem enth~lt er gewueher~e Epithelmassen in soliden Haufen, Schl/~u- 
ehen und kleinen, kolloidfreien Follikeln. Naeh aul]en ist er von bindegewebsreichem Gewebe 
umgeben, in dessert yon breiten Balken gebildeten sehmalen Maschen weite, blutgcfii]lte Gefal]e 
liegen. Noeh weiter nach aul]en folgen kolloidhaltige kleine und mittelgroBe Follikel mit breiten, 
interstitiellen Bindegewebsziigen. 

B e u r t e i 1 u n g : Wuchertmg und Degenerationszeichen. 

65. A. G., 33 j. M. aus Niedersalzbrunn. 
W~hrend der Kropfexstirpation Atemnot, Tracheotomie, Tod 3 Tage sp~ter an Broncho- 

pneumonie. Gewieht des exstirpierten St/ickes 485 g, 
,, vorhandenen Restes 320 g, 

frisch: Gewicht des ganzen Kropfes 805 g. 
~Nach der H~rtung wog der Rest 360 g, die ganze Dr/ise h~tte dann wohl etwa 900 g gewogem 
Der Rest der Drfise (a) besteht aus gleichm~.l]ig mittelgrol]en, grauen Follikeln, er ist yon 

derber Konsistenz, enth~lt Blutungen am unteren Pol, ira Mittellappen (b) finden sieh verkalkte 
Stellen und einige grSl]ere FoUikel. 

Halle: vom r. Lappen ist nur der 0perationsstumpf iibrig, 
m. 5�89 3�89 3, 
1. 12 6 �89  7. 

i k r o s k o p i s e h e U n t e r s u ~ h u n g : a) GrSBere und kleinere Follikel, wenig Kol- 
loid in den grSl~eren, wenig endogene Wueherung. 

b) MittelgroBe Fonikel, solide Zellhaufen, Zellschlguche, endogene Wucherung in einigen 
grSl]eren Follikeln. Viel Zwisehengewebe, zum Teil verkalkt, streifig-fibr5s: Blutpigment. 

B e u r t e i 1 u n g : Wusherung neben Degenerationszeiehen. 

13" 
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Zun~tehst wurde der yon Muskel und Faszie freie Kropf gemessen und gewogen. 
Um Vergleichsobjekte zu haben, wurden auch normal erscheinende Schilddrtisen 
geprtift, desgleichen diejenigen, die ein zu geringes Volumen zeigten. So habe ieh 
gegentiber den 81 vergrSl~erten Sehilddrtisen 19 real augenfgllig !deine oder ver- 
ldeinerte gefunden; diese Angabe halte ich deswegen flit besonders wertvoll, well 
sie ldarstellt, da~ die Vermehrung des Gewebes eines Organs nicht Folge einer 
allgemein genossenen ~ahrung sein kann, wenn daneben so ~dele Fglle normal 
bleiben und eia Viertel das Gegenteil des Erwarteten an sich t ro t .  Immerhin 
kSmlten die zu kleinen aus den zu grol~en Driisen hervorgegangen sein, wenn sich 
irgendwelche Zeiehen dafiir finden wtirden. Das ist jedoch nicht der Fall, es besteht 
somit die Tatsaehe, dal~ dasselbe supponierte Agens einmal das Gegenteil (Ver- 
ldeinerung) yon dem bewirkt, was es sonst so h~ufig (VergrSl~erung) tun sollte, 
wahrend in einem andern Teile tier F~lle tiberhaupt jede Wirkung fehlt (20 : 300 : 80). 
Ist da nicht viel eher yon einer bestimmten 1k~oxe abzusehen und die versehiedenen 
GrSl]en als Individualitgtsschwankungen aufzufassen bzw. in exzessiven Formen 
als eehte l~eubildungen? 

In bezug auf die GrSl]e bestehen ganz betr~chtliehe Differenzen. Von den 
beiden adoleszenten abgesehen, sind die Lgngenmal~e der einzelnen Seitenlappen 
der Dr~ise 4�89 em (Fall 19, 29 jahriger Mann) bei 2�89 cm Breite und Dicke gegen- 
t~ber 12 em Lgnge bei 6�89 und 7 cm Breite und Dieke (Fall 65, 33 jghriger Mann) 
oder 13 cm Lange und 10 bzw. 11 cm Breite und Dicke (Fall 53, 73 ]~hrige Frau). 

Schwie~igkeiten traten bei Wagungen der Driise auf. Soll man das Gewieht 
der fl'ischen Dr~ise mit einer sehwankenden Blutftillung als mal~gebend hinstellen 
oder das der in Alkohol gehgrteten ? Die Differenzen sind nieht sehr groin, aber 
auffallig bleibt es in hohem Mal~e, dal~ die gewShnliehe Abnahme des Gewiehtes 
oft yon einer Zunahme ersetzt wird, die in der Reihe der Gewichtszahlen um so 
mehr hervortritt, als sie hgufiger zu beobachten war. Es spielen da Verdrangungs- 
erscheinungen des Blutes dutch Alkohol eine noeh wenig kontrollierte Rolle gegen- 
tiber dem Intaktbleiben der in Knoten liegenden Kolloidmassen. Man kann so 
leicht eine Erldarung der zuerst so widerspruchsvoll erscheinenden Zahlen finden, 
jedenfalls ist es das Beste, das ganze Organ erst friseh und dann gehgrtet noeh 
einmal zu w~gen. 

Die Gewichtszahlen schwanken ungeheuer [ Von den zwei kleineren abgesehen, 
betragt das geringste Gewieht 29 g, das hSchste dagegen 805 g, also 26 real so viel, 
oder wenn ich die auf Berechnung beruhende Zahl - -  die ttalfte der Struma war 
in der Klinik exsth'piert worden, diese Masse hatte 485 g gewogen, tier uns zur 
Sektion gebliebene Rest wog nur 320 g - -  ausschalte und reich nur an 
Selbstgesehenes halte, 460 g, die GrSl~enmal~e waren bei beiden ,,Ungeheuerl~" 
annahernd gleieh, daraus ergibt sieh wieder die Bedeutung des mitgewogenen 
Blutes in ganz ]ebensfrischen Organen. ~Nach der Fiartung wogen diese beiden 
~[onstra 40 bzw. 30 g mehr, die Zahl 40 bezieht sich auf den Rest der zur Hglfte 
fehlenden operierten Struma. Auch bei kleineren Driisen war eine solche Dif- 
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ferenz 5fter zu bemerken. Einen mittleren Weft ffir die Gewichtszahlen aufzu- 
stellen, hat gar keinen Zweck, eine Wiedergabe der einzelnen Zahlen ermSglicht 
einen gewissen ~berblick, aus welchem ieder ablesen wh'd, was ihm wichtig er- 
scheint. Aueh hier vermeide ich jede Bereehnung aus Zahlen, well ieh mir der 
falschen Schlfisse, die daraus folgen, wohl bewu~t bin. 

Uber das makroskopische Aussehen der KrSpfe ist noch die yon der Blut- 
fffllung und yon der Pigmentierung abhangige F~rbung erwahnenswert, in hSherem 
)Ia l3e abet die Konfiguration, welche durch die Ausbildung des Mittellappens eine 
aul~erst wechselnde warden kann, ebenso dutch Furchenbildung in den Seiten- 
lappen, so dal~ drei-, vier-, ffinf- und noch mehrlappige Schilddrfisen gesehen 
wurden, seltener macht Bin unf6rmig breiter Isthmus ein mehr gleiehm~i~ig volles 
Organ aus der zweilappigen Drfise. 

In den meisten Fallen lal~t sich Bin Mittellappen nachweisen, 5fters bestanden 
am inneren Rande jedes Seitenlappens unten vorn isolierte Knoten, die sym- 
metrisch gelagert den Mittellappen zu ersetzen schienen. Der Processus pyrami- 
dalis erreichte den Schildknorpel nicht nur, sondera ging sogar mehrmals fiber 
ihn hinweg bis zu seinem oberen Einschnitt, sogar bis zum Zungenbein. 

Die Form der Seitenlappen wich yon der gewShnliehen manehmal insofern 
ab, als die Breite ab- und die Dicke zunahm, so dal~ es vorkam, da6 gar nicht 
stark vergrSl~erte Drfisen die Trachea vollst~ndig umringten und die Seitenlappen 
sich hinten ber~hrten. 

Die mit blol]em Auge sichtbaren Veriinderungen gliedern sich in die stets 
wiederkehrenden Bildungen: 

Kolloid 50 mat als auffallig angegeben, 
fibr6se Bildungen 18 real, 
Blutungen 13 real, 
Kalkablagerung 13 real, 
Zysten 10 real, 
opake (hyaline) Stellen 6 real, 

110 Bemerkungen bei 128 herausgeschnittenen 
Stficken, die nicht besonders erwahnten zeigten eine mehr gleichmii~ige Struktur 
~ e  die normale Drfise oder eine wenig hervortretende Kolloidbildung. Die Er- 
kl~rung, ob die Ver~nderungen als pro- oder regressive aufzufassgn sind, ist zwar 
in I-Iinsicht auf die Regeln der allgemeinen Pathologie leicht zu geben, indessea 
kann nur das Mikroskop eine genfigende Beantwortung der verschiedenen Fragen 
br]ngen, die sich hier anschliel~en. 

Der normale Follikelinhalt ist alas Kolloid; wh'd mehr gdunden, als gewShn- 
lichen Verh~ltnissen entspricht, so ist eine Uberproduktion vorhanden, anderseits 
ruff das massenhaft abgesonderte Sekret durch Druck eine Atrophie des Drfisen- 
epithels hervor. Zweife]los ist die progressive StSrung dann im Fortschreiten, 
wenn in die Foll~kel hinein vom Rande her eine Wucherung des Drfisenepithels 
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zu sehen ist: es bilden sieh auf der sonst glatten InnenflSche kleine Zotten, BSum- 
chert, Netze aus, die bis in die Mitre der Follikel hinein sieh erstrecken kSnnen. 
Ebenso muB yon progressiven Verttnderungen gesprochen werden, wenn in dem 
interstitiellen Gewebe neue Follikel aus soliden Epithelzellenhaufen entstehen, die, 
oft in ]angen Reihen kettenfSrmig angeordnet, nun ihrerseits wieder Kolloid her- 
vorbringen. Diese beiden hhufig zu findenden ZustSnde zeigen allein das Waehstum 
der Driise an, eine einfaehe VergrSBerung der Follikel kann in Sekretstauung 
seine Veranlassung haben, wShrend die fernere Ursaehe dieser so oft anzutreffenden 
und bei genauer Durchsicht in der Mehrzahl der Schilddrfisen vorhandenen um- 
sehriebenen VerSnderung noeh nieht anatomiseh als Kropfbildung oder als Anlage 
einer solchen bezeichnet werden darf. 

Die regressiven Ver~nderungen sind die hSufigeren, aueh in obiger Tabelle 
sind 60 real bei 110 Angaben die regressiven in der Uberzahl. Dabei spielt alas 
Alter tier betroffenen Personen eine wichtige Rolle. Der endemische Kropf ist 
keine periodisehe oder subehronische Erscheinung einer Erkrankung der Sehild- 
drfise, sondern eine im hSehsten MaBe tiber das ganze Leben des betreffenden Men- 
schen verbreitete, immerwShrende Gewebsmi6staltung. Er beginnt in seiner An- 
lage oft schon im Kin@salter, ja sogar bei SSuglingen yon 2 ~onaten Lebensalter 
habe ich vergr613erte, mit Kolloid geftillte Follikel gesehen. Das Waehstum nimmt 
in der PubertStszeit besonders bei Frauen manchmal rascher zu, urn in seiner 
StSrke nachher wieder naehzulasnen. In hSherem Alter w~tchst tier Kropf dann 
oft wieder welter, grol~e Kolloidknoten sind da die Regel. Nebenher gehen dann 
die Degenerationserseheinungen. 

Die fibrSsen, das interstitielle Gewebe verbreiternden Bildungen geben den 
gro/~en Kolloidknoten eine Art Stiitze, oft ]agert sieh Kalk darin ab, aueh wahre 
Knochenbildung kommt vor, doch ist in Hinsicht auf diese eine gewisse Vorsieht 
in der Beurteilung der makroskopisehen Befunde am Platze, da mikroskopiseh 
gewShnlich nur Kalk, abet kein Knochen zu sehen ist. ~ur ausnahmsweise konnte 
ieh KnoehenkSrperehen naehweisen, meist lag tier Kalk in kleinen, rundlichen, 
amorphen Haufen, 6fters auch in spongiSsen Bttlkehen, wodurch bei sehwacher 
VergrSl~erung die TSusehung mit Knochen anfrecht erhalten werden konnte, 
wtthrend wirkliehe Knoehenbildung in groben, formlosen Schollen anzutreffen war. 

Blutungen in und neben die Follikel gehSren nicht zu den Erseheinungen, 
die mit dem W'aehsen den Kropfen in Verbindung stehen. Blutungen erfolgen in 
Organe, wo nieht auf benondere ehemisehe Reize, dann meist dureh physikalisehe 
Wirkung auf die GefSl~e. Daher sieht man besonders in groBen, knolligen Strumen 
Blutnngen oder als Zeiehen abgelaufener: Pigmentablagerungen. Eine spezielle 
Ursache etwa naeh Art der ht~morrhagisehen ~r maeht bier nieht die hSufig 
gefundenen, grob mechaniseh aufzufassenden Blutungen. 

Die wenigen Zysten, die beobaehtet wurden, waren stark ansgedehnte Fol- 
likel, aus denen dan Kolloid entfernt war, in einigen lag eine blutkSrperehenhalt~ge 
Fliissigkeit. 
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Die hyalinen Ver~inderungen nehmen eino besondere Stellung ein, da sie das 
Bild der Drfise ganz gewaltig modifizieren, so daf~ es auf den ersten Bliok sehwer 
f~llt, sioh zureehtzufinden und das Ganze als Toil einer Schilddriise zu erkennen. 
Knorpelinsel~hnlich liegen die kleinen, atrophisehen Follikel in der dicken, zu 
:ringelfSrmigen Masehen verdiehteten, stark gl~nzenden Substanz da; besonders 
sch6n sind bier die nach v a n G i e s o n gef~rbten Pr~parate, die dureh das 
leuchtende Rot des Ityalins angenehm in die Augen fallen. Die Substanz der 
Schilddriise sieht an solchen Stellen sehon mit blol~em Auge auffallend grau und 
opak aus; wenn der b/ame des Kautsehuk~hnlichen nieht, sehon fiir andere Ver- 
~inderungen vorgeben w~re, wiirde or hier vielleieht ganz gut am Platze sein. 

Zu alien diesen, als gew6hnliehe Entartungsformen ver~nderter Gewebe zn 
beze~chnenden Befunden gesellte sieh einer, der ein besonderes Interesse erregte. 
Ieh halte seine genauere Wiedergabe aueh an dieser Stelle f~r wiehtig" und will 
ihn bier nochmals bespreehen (vgl. b/r. 10). 

Bei einer 64 jiihrigen Frau aus Breslau, die an Rippenfell- und Herzbeuteltuberkulose gelitten 
und unter schwerem Hydrothorax gestorben war, land sieh in der 66 g sehweren Sehflddriise, die 
nut wenig fibrSse Knoten enthielt, neben einem solchen leicht verkalkten eine eigentiimliehe 
Wueherung, die ieh fiir eine die Endothelzellen der Lymphgef~Be allein betreffende ansprechen 
mSchte. 

Um die Arterien herum liegen in den auBerhalb des Gefal~es befindliehen Schichten des 
Bindegewebes, ferner aueh neben den Arterien in derselben Richtung verlaufend und zwisehen 
die Follikel der Schilddriise eindringend und dieselben ringfSrmig umgebend diekwandige Gef~tl]e 
mit engem Lumen, zum kleinen Toil mit roten BlutkSrperehen gefiillt, sonst anseheinend leer. 
Naeh auBen dutch eine feine Membran abgeschlossen, die keine diekeren, elastisehen Fasern enthielt, 
liegen innen in mehrfacher Sehieht platte Zellen pflastersteinartig nebeneinander, die Kerne sind 
oval, etwa viermal so grot~ wie die der an die Wand geprel~ten Driisenepithelzellen. Der vierte 
odor fiinfte Toil der Zellen zeichnete sieh dureh eine sehr intensive F~rbung mit H~malaun aus, 
es waren in einigen Kernen sehSne Strukturen eines chromatinarmen, feinen Geriistwerkes zu 
erkennen, die moisten dagegen waren matt, homogen, in ein in br~iunliches Rot hiniiberspielendes 
Blau gef~irbt, ohne weitere Einzelheiten darzubieten; zum Toil aber eekig wie verzogen, was wohl 
alles auf die Fixierung und Einbettung zu beziehen sein diirfte. Mitosen fand ieh hier keine einzige 
trotz emsigsten Suehens in einem Dutzend Praparate. 10 bis 20 soleher Gefiil~durehschnitte lagen 
zu Haufen odor in feinerer Verteilung in jedem Sehnitt in der gleiehen Weise. 

Obwohl dieser Befund mit dot Kropfbildung aul3er Zusammenhang steht, 
wollte ich ihn doeh seiner besonderen Seltenheit wegen hier auffiihren. 

I I I .  K r i t i k  d e r  e x p e r i m e n t e l l e n  K r o p f e r z e u g u n g .  

Bei einem Lande, das so gleichm~Big wie Schlesien veto Kropf befallen ist 
und das in dot in seiner Mitte strSmenden Odor das einzige Abw~sserungsgebiet 
hat mit  Ausnahme ganz unbedeutender Grenzbezirke, die ihre Wasser zur Elbe 
und Weichsel senden, da liegt die Versuchung nahe, einen Zusammenhang zwischen 
Kropf und Wasser yon neuem zu beweisen, odor mit  Hinsieht auf die in neuer Zeit 
vermehrten Berichte aus Siiddeutschland und der Schweiz, nun ebenfalls ftir 
Schlesien das Problem als ein dureh Wasser gelOstes oder zu 10sondes anzusehen. 
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Ieh habe selbst Versuehe dieser Art mit Ratten vorgenommen, die Resultate 
waren vollstindig negativ 1), ieh will davon deswegen weiter niehts sagen, well 
ein negativer Ausfall der Versuehe gar niehts beweist und yon Gegnern der An- 
sehauung als falseh in Szene gesetzt leieht beiseite gesehoben werden kann, nieht 
ganz mit Unreeht. Um so mehr verdienen die ,,positivea" Resultate eine inte~- 
sive Beleuehtung und Bespreehung. Zwei Arbeiten treten da besonders hervor, 
liest man die Referate darfiber, so ist die Frage tier Kropferzeugung gel6st, damit 
ware abet in weiterer Linie die Frage der Gesehwulsterzeugung angesehnitten, 
ein ftir Pathologen zu ersehntes Ziel, um nieht hier im Original an der Quelle fiber 
die J~{ethode der Versuehsanordnung Belehrung zu suehen. Dabei las ieh dann 
aus den objektiv abgefal]ten Tierkrankengesehiehten etwas zum Tell anderes 
heraus als die betreffenden Autoren. Ieh will deswegen die einzelnen Fille so 
bespreehen, wie sie naeh meinem Daftirhalten angesehen werden miissen. W i 1 m s 
beriehtet in Nr. 13 der D. reed. Wsehr. 1910 fiber: Experimentelle Erzeugung 
und Ursaehen des Kropfes. 

,,Kropfwasser erzeugte bei Ratten eine deutliehe Hyperplasie der Sehilddriise", er beruft 
sieh da auf die gMeh zu bespreehende Arbei~ B i r e h e r s ,  die er als grundlegendes Werk fiber 
diese Frage a nerkennt;. Er sagt: ,,Wurde das Kropfwasser, d.h. ein Brunnenwasser, in dessert 
Umgebung die davon geniegende BevSlkerung in hervorragendem Mage vom Kropf befallen war, 
yon aul~erhalb naeh Basel gesehiekt, so behiilt es seine kropfmaehende Eigensehaft bei. Aueh 
naeh Filtration dureh B e r k e f e 1 d t - Filter bleibt diese Fihigkeit erh~lten. Dagegen wird 
dutch Erhitzen auf 80 o tier sehidliehe Stoff zerstSrt, prak~isch ist das dutch Kochen des Wassers 
erprobt. Es mug sieh also um ein organisehes Toxin handeln." 

,,Wie dieser supponlerte Stoff besehaffen ist, l igt  sieh vor tier Hand nicht naebweisen, da 
dutch die Titigkeit der Sehilddrfise der Stoff unsehiidlich gemacht wird. Dies gesehieht in der 
Drfise selbst oder im fibrigen XSrper dureh Substanzen, die yon der Sehilddrtise ins Blut tibergehen, 
oder infolge beider Einwirkungen." 

,,Die mikroskopisehe Untersuehung zeigte, dag der Rattenkropf dem der Mensehen ihiflieh 
ist. Oft finde~ sieh eine knotige Hypertrophie, keine reine Ityperplasie, weder kolloid noeh par- 
enehymatSs, da wohl schon Adenomanlagen stets in Ra~tensehilddr[isen vorhanden sind. Aus 
diesen mid ~us normalen Follikelrt entwicketn sieh bis 8 mm grol3e adenomghnliehe Knoten, ~ueh 
Blutgef/iBknoten, Kavernomen ~hnlich gebaut, entwiekeln sieh da. Der reehte Yentrikel des 
Herzens ist bei diesen Kropfratten erweitert, der linke hypertrophiert. Das Kropfherz entsteht 
dureh ttypoplasie des chromaffinen Systems unter Wirkung der ver~.nderten und vermehrten 
Arbeit der Schflddrtise. Dadureh und nicht dvxch Toxine erfolgen u im Gefiflsystem." 

,tim Yakuum eingediehtetes Wasser macht keine KrSpfe, vielleicht ist das Gift mit den Kalk- 
salzen zusammen ausgefillt, analog tier Kropffa'eiheit der Kalkgebirge (Kreide, Juru)." 

,,Der endemische Kropf ist vom Trinkwasser abhingig. Sporadiseher Kropf ist wohl mit 
Verunreinigung der Brunnen in Zusammenhang zu bringen." 

Die erwihnten Angaben gestatten eine Ansehauung yon dem umfassenden 
Inhalt der Arbeit. Vorausgesetzt, dag die Beobaehtungen alle zu reeht bestehen 

~) Der ehle Tell der Ratten erhielt filtriertes Breslauer Trinkwasser, nach 3 ~onaten kam 1 g 
Sehilddrfisenmasse aui 4,126 kg Ratte, der andere Teil der Ratten erhielt rohes Oderwasser 
(aus der .Alten Oder"), nach 3 Monaten kam 1 g Sehilddrfisenmasse auf 4,644 kg Ra~te, 
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und nieht durch Zufglligkeiten in der Rattenzueht ihre Erklarung fin@n, die bei 
anderswoher bezogenen Tieren vielleicht fehlen, so darf doeh noeh nicht ohne 
weiteres von Tieren auf Menschen geschlossen werden, besonders wenn es sieh um 
junge Tiere handelt gegentiber erwachsenen ~ensehen. Die VergrSJ~erungen tier 
Schilddrtise bei jugendlichen Individuen beruhen auf zum Tell ganz anderen 
Voraussetzungea als die KrSpfe der Erwachsenen. Meiner Ansicht naeh darf 
man da keine Parallele ziehen. Aueh die Zeit ist in ihrem Umfange bei den Ex- 
perimenten so beschrgnkt, dal~ man sie mit der eines Mensehenlebens nieht in 
Vergleich stellen darf. Wenige Monate bringen eine fast akut zu nennende 
Sehwellung der Sehilddr~ise zustande, wahrend beim Mensehen Jahre und Jahr- 
zehnte das Wachstum der Drtise beeinflussen. 

Immerhin mul~ die Sehwellung der Sehilddriise nach Einffihrung eines be- 
sonderen Wassers als etwas Auff~lliges bemerkt werden. 

Nnn gehe ieh zu den Versuehen tiber, die B i r c h e r in seiner gro~en Arbeit 
in der D. Ztschr. f. Chir. Bd. 103: ,,Zur experimentellen Erzeugung der Struma, 
zugleich ein Beitrag zu deren Histogenese" benannt, verSffentlicht hat. 

, ,Es g e l a n g ,  bei  T i e r e n  m i t  K r o p f w a s s e r  e i n e n  K r o p f  (bzw. e ine  
Y e r g r S l ~ e r u n g  der  S e h i l d d r i i s e )  h e r v o r z u r u f e n .  DieUrsaehedesKropfes 
ist nieht ein Organismus, sondern eine Intoxikation." 

,,Das Gestein, arts dem das Wasser entspringt, is~ mal~gebend fiir die Kropfbildung. Molasse- 
wasser maeht Kropf, Jurawasser hglt frei davon. Dal~ diese Ansieht aueh f~" den Mensehen g[iltig 
wgre, sei dutch die Ver~inderung bewiesen, die im Jahre 1883 die Gemeinde Rupperswil betroffen 
hat und die seitdem aueh an anderen Often der Schweiz wiederholt zm" Beobachtung gekommen 
ist. u tier neuen Wasserzuleitung waren 59% der BevSlkerung veto Kropf befallen, nach Ein- 
riehtung der Hoehquelleitu_ng im Jahre 1907 nut noch 2,5%. Ebenso hat die SchlieBung ominSser 
Brumlen an andern Often gewh'kt." 

Da frage ich: 
1. Wet ist da gemessen, wer ist seziert worden ? Wie kann so schnell eine 

Xnderung eintreten? Ging hier die siehtbare Xrankheit zurtiek, was sie sonst 
nicht zu tun pflegt bei Endemieen ? Oder wurden die verstorbenen neugeborenen 
Kinder untersucht ? oder die Soldaten oder jede erwaehsene Person etwa ha Alter 
yon 20 oder 40 Jahren ? 

2. B i r e h e r wollte zu den Versuchen auch solehe Tiere nehmen, deren 
Aszendenten KrSpfe gehabt haben, damit, eine gewisse Disposition vorausgesetzt, 
leiehter ein positiver Erfolg zu erzielen w~re. Wie will man aber gerade bei diesen 
Tieren die spontane Kropfbildung ausschliel~en? 

3. Bei den ttunden konnte unter den Aszendenten kein Kropf naehgewiesen 
werden. Aber war denn aueh wirMich keiner da? 

4. Ratten zu den Experimenten wurden aus INorddeutsehland verschrieben. 
Wer will behaupten, dal~ wir bier in einer kropffreien Gegend leben! 

5. Ein Transport sollte dem ira Wasser enthaltenen Kropferreger sehgdlieh 
sein. In Kropfgegenden sind die Versuche besser anzustellen. Dagegen ist wenig 
auszurichten, gegen den Genius loci lgl~t sieh nichts beweisen. Hier besteht ein 
Widersprueh mit den Angaben yon W i 1 m s. 
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Diesen allgemeinen, schon angreifbaren Bemerkungen lasse ich nun die einzel- 
hen Versuche folgen. 

B i r c h e r nahm aueh Affen dazu, um mSglichst menschenghnliches ~[aterial zu haben. 
Die einzelnen Lappen der Schilddrfise wurden gewogen und mikroskopiert. 

Affe 1. S~irbt schou vor Beginn der Versuche. Das Gewicht eines Lappens betrggt 150 rag. 
Affe 2. Lebt 61~ Woehe, hat  eine vergrSi]erte Drfise, 400 rag. - -  Ich meine, die Driise ist 

in der angegebene n Zeit sicher gewachsen. - -  Sie macht ,,den Eindruek eiuer Hyperplasie". - -  
Womit das bewiesen ist, bleibt dahingestellt. - -  ,,Ganz selten finden sich einige schlauchfSrmige 
Gebilde." - -  Bei genauem Suchen wird man wohl meist einzehle finden kSnnen. 

Affe 3. Lebte 10 Wochen. ,,Schilddriise stark vergrSl]ert." - -  Wie war abet zu Beginn des 
Versuchs die GrSl~e der Drfise ? Dariiber fehlt jede Angabe. Auch darfiber, ob fiberhaupt eine 
Messung des ttalsumfanges erfolgt ist, woraus einigermal]en auf die Wachstumsverhitltnisse der 
Driise Schliisse gezogen werden kSnnten, wenn auch nieht als absolut beweisend zu gebrauchen - -  
auch darfiber verlautet nichts. 

Affe 4. Lebt 4 Monate. Schflddrfise zeigt eine Gewichts- und GrSi]enzmlahme. 580 rag. 
Zentral liegen, ebenso im unteren Abschnitt der Lappen, zahlreichere Sehliiuche als oben. Un- 
scharfe Grenzen bestehen gegen das Lumen und gegen s01ide Zellhaufen, scharfe dagegen gegenfiber 
den normalen Follikein. ,,Er erweekt den Eindruck, da~ es sich um ein Wachstum der parenchyma- 
tSsen Anteile fiber das normale Grenzgebie~ hinaus i m S i n n e  einer beginnenden Struma 
h a n d e l t . -  Wenn ieh selbst mi t  allem einverstanden bin, so ist der B e w e i s mit  diesen Worten 
fiir reich n i c h t erbracht. 

Affe 5. VergrS~erte Schflddriise, histologiseh wie bei Affe 4. 700 rag. Mein Urteil is~ 
daher auch wie in Fall 4. 

Affe (6). Lebt 6 Monate. Gewicht des reehten Lappens 90 rag, des linken 100 rag. ,, H i s t o- 
1 o g i s c h : s c h w a c h e V e r g r 5 ~ e r u n g "! - -  Jede Bemerkung hierzu wfirde die Wirkung 
der drei Worte absehwitchen. - - E s  wurde ,,erhitztes Aarauwasser gegeben". - -  Wie hoch es erwiirmt 
wurde, ist nieht angegeben, doch sicherlieh wohl auf die die Sch~tdlichkeiten vetmichtende Tem- 
peratur von 80 ~ Bei Beschreibung der mikroskopisehen Pr~parate sagt B i r e h e r : das Gewebe 
tr~gt ,,durehaus normalen Charakter". Die Kerne einzelner solider Stellen sind ,, e t w a s grSl]er 
g e w o r d e n " (?), etwa durch das erhitzte Wasser ? ? 

Affe 7. Lebt 6 Monate. Erhiil~ erhitztes Aarauwasser. 60 und 78 mg war das Gewicht 
der Lappen. ,,Normal, ebenso wie 6." 

Affe 8. Lebt 7 ~  Monat, erbielt filtriertes Aarauwasser. 420 und 490 rag, maeht iiber- 
wiegend normalen Eindruck wie 6 und 7. ,,Vereinzelte Stellen zeigen beginnende Umwandlung 
in wuehernde Partien." 

Aus diesen Versuchen ersehe ich den v o 11 s t ii n d i g e n M i 13 e r f o 1 g 
der Experimente an Affen. Ich will keineswegs den V o 1 k s glauben zerstOren, 
dal] alas Wasser gewisser Brunnen schiidtich ist. Abet bis zu einem w i s s e 11- 
s c h a f t 1 i c h e n Beweis ist da noch ein gutes Sttick Weges, durch die 8 Affea- 

versuche ist auf diesem Wege nichts zurtickgelegt worden. 
Nun zu 

nahm Tiere 

Ratte 1. 
gesagt, obwohl 

Ratte 2. 
malen Bau der 

den Ratten! Die Gr56e der Schilddriise betriigt 5 : 3 : 2  ram, er 
der Basler Xlinik, deren AszendenteI1 in Norddeutschland lebten. 

Driise 1 2 : 9  ram, es besteht ein Adenoma papillosum, yon Kropf ~4rd-nichts 
8 ~onate  lang Aarauwasser gegeben war. 
4 Monate Aarauwasser. 9 : 10 mm. ,Das Bild entsprieht teflweise einem nor- 
Schilddriise, andererseits finder sieh ein typisches grSl3eres KnStchen im rechten 
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Lappen, welches das ausgesproehene Bild der Struma zeigt." - -  Will er das etwa durch das Wasser 
erzeugt haben ? - -  ,Daneben finden sich zahlreiche Partien, die das Bild der beginnenden Struma 
darbieten." - -  Sollten das nicht einfaehe Wachstumserscheinungen sein? 

Ratte 3. 3 Monate Aarauwasser. 8 : 7 ram. ,,Neben normalen Partien kann an einzelnen 
Stellen deutlieh eine beginnende Gewebswucherung mit Strumabildung konstatiert werden", auf 
Grund yon 8 im rechten Lappen liegenden sehlauchfSrmigen, intehsiv gefarbten Gebilden, die yon 
zahlreichen Papillen durchsetzt sind. :(hnliche Gebilde liegen ~ereinzelt verstreut tiber die ganze 
Drtise, gegen den Isthmus speziell werden sie zahlreicher. - -  Naeh diesem Berichte ware eine erfolg- 
reiehe Trankung in dem als Titel dienenden Sinne wohl als mSglieh zuzulassen. 

Ratte 4. 2 Monate Aarauwasser. Keine DrtisenvergrS~erung. Groltenteils normaler Bau. 
,,Es sind nur geringfiigige :~mderungen strumSser Natur vorhanden." - -  Also doehl oder sehon? 
Dieser Befund spricht gerade fiir die Zufalligkeit eines solehen geringftigigen Herdes und ffir die 
Unabhangigkeit desselben yon der Tr~nkung des Tieres mit Aarauwasser. 

Ratte 5. 5 Monate getfiinkt. 8 : 8  mm. Die ,,papilliire Exkreszenz", die abgebildet ist, 
hat keinen Stiel, es ist nach meiner Ansicht ein Flachschnitt dutch eine Falte. In der weiteren 
Besehreibung steht einmal ,,es fehlt", dann wieder ,,es ist vorhanden" in bezug auf das ,,solide, 
undifferenzierte Gewebe". Also direkte Widersprtichel - -  Aueh ,,vereinzelte sehlauehf5rmige 
Gebilde" sind da' ;--  ]a, wo denn nieht? 

Ratte 5 a. 7 Monate getrankt. 6 : 5 ram. ,,Geringe VergrSfierung" - -  1 ram! -- ,  ,,teilweise 
noeh sehlauchf5rmige, blaschenf5rmige Gebilde, in denen sieh papill~re Erhebungen finden". - -  
Daraus wird das Urteil gebildet: sehwach positiv bei makro- and p o s i t i v bei mikroskopischer 
Untersuehung l 

Ratte 6. 6 Monate getr~nkt. 6 : 5 ram. Normaler Befund, nichts Besonderes. - -  In der 
Tabelle steht der Versuch als ,,positiv". Wieso ? 

,,Das Epithel ist abgestol~en und liegt im Inner]] der Follikei." - -  Soll das irgendeine Be- 
deutung fiir Kropfbildung haben ? 

Ratte 7. 5 Monate getrankt mit Rupperswilwasser. Ausgewachsenes Tier. 15 mm rechts, 
13 mm links, mit 2 cm grol]em KnStehen reehts. ,Zahlreiche papillate Bfldungen, Follikel solider 
Natur." Auch noch ein zweites KnStehen mit einem sehlauehfSrmigen Gebilde, das Zweige und 

�9 Forts~itze aussendet. - -  Ein Fazit des Gelundenen ergibt die Einstellung des Falles in die Tabelle : 
makro- und mikroskopiseh wird er den p o s i t i v e n zugezahlt! 

Ratte 8. 4 Monate alt, davon 3 Monate mit Rupperswilwasser getrankt. Jeder Lappen 
5 ram, ,unregelmal~iger Aufbau der Zellen". Kernveranderungen, Nucleoli fehlen, Auflockerung 
des Epithelbelags. Das Bild entsprieht einer v511igen Degeneration und AuflSsung des normalen 
Zellverbandes, wie man es nieht selten in Strumen yon Kretinen antreffen kalm." Makroskopisch: 
,,sehwaeh positiv", mikroskopisch: ,positiv". - -  Ziemlich das Gegenteilvon einem Kropf ist vor- 
handen. 

Ratte 9. 8 Monate alt, 6 getr~nkt. Makroskopiseh deutliehe VergrSl~erung, 12 und 10 ram. 
Zahlreiehe schlauchfSrmige Gebilde in medialen Partien. Solide Partien ziemlich reichlieh. De- 
generation wie bei Ratte 8. ,Gesamtbild zeigt einzelne normale Schilddrtisenpartien, daneben 
finder sich der Gro~tefl des Gewebes in Degeneration, an einzelnen Stellen kSnnen jedoeh auch 
beginnende Wueherungen des Gewebes nachgewiesen werden." Degeneration ,,nicht so stark" 
wie im vorigen Fall, aber doch die Hauptsache in der vergrSl]erten Driise. 

Ratte 10. Junges Tier, 6 Monate getrankt (mit Rupperswihvasser). 8 und 7 mm groBe 
Schilddrtisenlappen. Hochgradige Auflockerung des Epithelbelages (wie bei 8 und 9). ,,Kernbau '~ 
beanspmcht spezielles Interesse: normale, kleine, homogen gefarbte, von runder oder ovoider Form. 
,,Die ganze Schllddriise hat eine VergrSl~erung erfahren, alas Gewebe zeigt entschieden (?) De ,  
generationserseheinungen, daneben kann etwas normales Gewebe nachgewiesen werden." - -  In der 
Tabelle erscheint dieser Fall als makro- mad mikroskopisch positiv. Meiner AnsiCht nach ohne 
Recht, die GrSl]e der Driise ist histologisch nieht durch Gewebswucherungen erklart. 
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Rattc 11. 6 ~Ionate altes Tier, wh'd 6 g'[onate in Basel mit Rupperswilwasser getriinkt. 
15 und 14 mm lange Lappen. His~ologisch wie d(;r vorige Fall. Reeht zahlreieh sind normale Fol- 
likel vorhanden. Degeneration ist nicht so stark vorgeschritten. In gr5~eren Follikeln an einigen 
Stellen ,,kSrmen Papillen nachgewiesen werden". Vereinzelte sehlauehfSrmige Gebilde haben ein 
typisehes zylindrlsehes Epithel. 

Ratte 12. 4 Monate alt, wlrd 6 Monate lang in Basel mi~ Rupperswflwasser getr~nkt. 6 und 
5 mm lange Lappen. Mikroskopisch wie bei Ratte 10: Auflockerung und LSsung des Epithels; aueh 
normale Partien in griil~erer Ausdehnung. Die gr56eren ovalen Kerne, sogenannte Schaltkerne, 
sind zahlreicher als die kleinen runden. Der ganze Bau entspricht vSllig den Degenerations- 
erseheinungen der Bilder yon Ratte 10. Makroskopiseh als ,,schwach positiv", mikroskopisch 
als ,,positiv" bezeichnet. Vereinzelte solide Zellhaufen und Strange werden noch erw~hnt. - -  Bei 
eft)era jungen, waehsenden Tier ist das nicht merkwfirdig. 

Ratte 13. Ausgewachsenes Tier. 8 Monate geftittert. 10 und 12 mm lange Lappen. Zahl- 
reiche schlauchf5rmige Gebilde und solides Gewebe zentral, Papill~ire Wanderhebungen in grSfieren 
Follikeh~. Wachstum parenehymatiisen Gewebes und Neubildung indifferenzierter Zellpartien 
ist vorhanden. Makro- und lnikroskopisch also mit Recht als ,,positiv" registriert. 

Ratte 14. 2 Monate altes Tier. 6 Monate mit Aarauwasser getr~nkt, dem Filtrierriiek- 
stiinde beigemiseht wurden. 10 und 9 mm lange Lappen, ,,beiderseits in ganz geringer Weise" 
vergrSi3er~. Zentral liegen solide, nieht differenzierte Zellhaufen mit Sehlauchbildungen an mehre- 
re~ Stellen. Ein KnStchen, aus kleineren Follikeln bestehend, neben soliden Bildungen, ist nicht 
scharf yon dem iibrigen Gewebe abzugrenzen, ein ~ihnliches KnStchen liegt yon gleichem Bau 
ebenfalls im linken Lappen. ,,Neben einem typischen StrumaknStchen finden sich wuchernde 
Zellpartien, aber aueh noch normales Gewebe." 

Ratte 15. Mit Filtrierriickstiinden in Milch gefiittert. 
Normaler Bauder Schilddrfise, makroskopisch ist sic nicht vergrSl~ert. 
Keine Degeneration oder Wueherungen mikroskopisch festzustellen. 
Resultat ebenso wie das der nun foIgenden Versuche als makro- und mikroskopisch ,,negativ '~ 

angegeben, Ffitterung in der gleichen Art. 
Ratte 16. 6 und 5 ram. 2 bis 3 5Ionate altes Tier, 6 Monate geffittert. 
Schilddrfise nich~ vergrS~ert; grSl3tenteils normaler Bau; nur an wenigen Stellen sind Ab 

weichungen (welcher Art?) gefunden. 
Ratte 17. 4 Monate aloes Tier, 8 Monate gefiittert. Schilddriisenlappen 5 und 4 mm ]ang, 

yon normalem Bau (wie 15). 

Diese drei Ra t ten  waren also als. , ,negativ" aufgeftihrt, wohl hauptsiichlich 

wegen der geringen oder gar nicht vorhandenen Gr(i~enzunahme, wahrend doch 
die in der mikroskopischen Beschreibung benutzten Ausdrticke dieselben sind, 
auf Grund deren in der vorhergehenden Serie die Falle als , ,posit iv" registriert  
wurden. Es finder sich hier z. B. bei Ra t t e  15: ,,selten siad Follikel schlauch- 
fiirmig ausgebildet",  ,,zwischen einzelnen Follikeln solides Gewebe",  ,,in vereinzelten 
Follikeln eine papillate Erhebung,  deren Zellen eine intensive Y~rbung zeigen";  
,,vereinze]t sind dunkler gef~rbte Kerne zu sehen, die eine verk lumpte  Gestal t  
zeigen". - -  Wenn dann hinterher geschrieben s teht :  , ,Degeneration oder Wuche-  
rungen sind k e i n e vorhanden" ,  so steht  alas meines Erachtens  mi t  allem in 
Widerspruch, was vorher als beweisend, als posi t iv oder schwach posit iv oder als 
beginnende Wucherung aufgeffihrt wurde. Ich meine, man  sollte auf einzelne 
Ste]len nicht so gro~es Gewicht legen, sondern vielmehr das Ganze betrachten,  
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dann darf man aber auch nicht von ,,histologiseh: sehwache VergrSl~erung" und 
Xhnlichem spreehen und solche Falle den positiven zuxahlen. 

]~atte 16 last mit R0ntgenstrahlen eine geringe Wachstumsst0rung wahr- 
nehmen, die iedoeh ,,nieht bindend auf die ~ahrnng zurtickgefiihrt werden kann". 
--- Das Bindende ist fiir den unbefangenen Forseher aueh aus den iibrigen Versuehen 
nieht ersichthch. 

Bei Ratte 17 ist bemerkt, da$ die gleiehen Befunde wie bei 15 vorhanden 
waren. Infolgedessen ergibt sieh dasselbe Urteil wie bei 15. 

Welehen Wert eine Tabelle hat, in welcher einmal positiv, einmal negativ bei 
gleichen histologisehen Befunden angegeben ist, dariiber ist kein Wort zu verlieren. 

Schliel~lieh sind auch noch Hunde zu Versuchen genommen worden. 
Da sind zuerst drei positive Versuche angef~ihrt, drei Hunde desselben Wurfs. 

Zur Kontrolle wird ein anderer Hund derselben Rasse, aber anderen Alters und 
andern Wurfs genommen. Es ware bier so leieht gewesen, eine bessere, einwandfreie 
Kontrolle mit einem Hunde des gleiehen Wurfs anzustellen. ~qun die Befunde. 
Zugegeben, da~ Hand 1 und 2 positiv auf die Trankung mit Rupperswiler Wasser 
reagierten, so kann ieh dies bei Hand 3 aueh noch nicht in der bedingten Weise 
anerkennen, wie es in der Tabelle mit ,,makroskopiseh: sehwaeh positiv" ausge- 
drgekt worden ist. Denn was findet sich da ? ,,Die monatliehe Zunahme der Sehild- 
dri]se ist kaum zu konstatieren." Das sprieht m. E. gegen den Erfolg der Trgnkang. 
Aueh die allgemeine GrSf~e der Driise ist hinter 1 und 2 zuriiekgeblieben. 

Mikroskopisch sind die gleiehen Vergnderungen (bei einem jungen, waehsenden 
Tiere!) bemerkt worden, wie sic bei Ratte 15--17 als ,,negativ" angefiihrt sind: 
,,wenig zahlreiehe sehlauehfSrmige Partien", ,,papillate Bildungen erhebheh zur~ick- 
tretend"; der Gesamteindruek ,,beginnende Wucherung und sieher beginnende 
Strumabildung" bedarf in. E. stgrkerer Beweise, oder es miissen Ratte 15 bis 17 
ebenfalls als positiv oder ,,sehwaeh positiV" angesehen werden. 

Zum Sehlug kommen noeh drei ttunde gleiehen Wurfs mit einem eklatanten 
Erfolge des Rupperswiler Wassers, welches im Gegensatz zum Jarawasser oder 
gekochten Rupperswiler Wasser eine starke Ansehwellung der Sehilddr~ise und 
eine Art kretinistiseher Waehstumsst0rung im Gefolge hatte. 

Diesen einen Versuch will ieh gelten lassen. 
Kann abet auf Grand dieses Versuehes die in der Epikrise ausgesprochene 

Behauptang aufrecht erhalten werden: ,,Wit kSnnen den B e w e i s als e r - 
b r a e h t betraehten, dal3 es bei Tieren durch Tr~nkung mit dem Wasser gewisser 
kropfverd~chtiger Qaellen gelingt, eine ,,Vergr6$erung der Schilddr~ise, in vielen 
Fallen einen richtigen Kropf za erzeugen" ? I c h s a g e n e i n und begrtinde 
racine Ansicht dureh den Widersprueh der als positiv und negativ aufgefiihrten 
gleichen histologischen Befunde. 

Ich bin vollstgndig einverstanden, wenn gesagt wird: e i n positiver Versuch 
hat mehr Bedeutung wie viele negative. Abet zur Aufstellung oben angeftihrter 
Behauptung, zur Entscheidung einer so wichtigen Frage reieht weder der eine 
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Hundeversuch noch die zwei oder drei positiven Rat tenversuche aus, gegentiber 

den iibrigen Mil3erfolgen des gleichen Verfassers, yon denen der iibrigen Forscher 

und meinen eigenen gar nicht zu reden. 

Auch die Vergleiche der Ver~inderungen der Tierdrtisen mit  den yon G e t z o v a 

beschriebenen ahnlichen bei Menschen verst~irken in mix nur die Ansicht, da6 es 

in einigen Gegenden Europas KrSpfe gibt;  worauf abet die Anlage derselben bemht ,  

ist durch die Arbeit B i r c h e r s wohl zu ergrtinden Versucht, abet ganz und gar 

n i c h t bewiesen worden. 

Ich babe die VerSffentlichung meiner schlesischen Befunde trotz ihrer geringen 

Zahl deswegen schon jetzt vorgenommen, damit  
1. das Wasser aus der ~tiologie des Kropfes ausgeschaltet werden mSge; 

2. die Aufmerksamkeit  auf den Kropf in Norddeutschlands Tiefebene gelenkt 

werde; 
3. die Frage nach der Ursache nicht als gelSst behandelt, sondem dal3 zu 

weiteren Untersuchungen und Versuchen fiber dieses R~tsel angeregt werde. 

XVI. 

Zur Kenntnis des postbranchialen Klirpers und der bran- 
chialen Kaniilchen des .IIenschen. 

(Aus dem Pathologischen Institnt in Bern.) 

Von 

D r .  S o p h i a  G e t z o w a .  

(Hierzu 17 Textfiguren.) 

Die vorliegende VerSffentlichung bildet eine Fortsetzung meiner Untersuchun- 

gen iiber Reste des postbranchialen KSrpers beim Menschen 1). 
Ich land in 4 Fgllen innerhalb atrophischer Schilddrfisen yon erwachsenen Kretinen und 

Idioten einen buchtigen, zuweilen mit ~immerepithel ausgekleideten rundlichen ttohlramn. 
Analoge intrathyreoideate Hohlr~iume wurden yon P r e n a n t ,  K o h n ,  N i c o 1 a s, V e r d u n 
in den Sehilddriisen maneher S~iugetiere sowohl yon Embryonen wie yon ausgewachsenen gefundea 
mad zun~ichst yon P r e n a n t als Z e n t r a 1 k a n a 1 besehrieben. Diese Zyste betrachtet V e r - 
d u n als Rest des postbra~chialen KSrpers (= laterale Sehilddriisenanlage), und sie wurde yon 
i h m p o s t b r a n e h i a l e Z y s t e g e n a n n t .  V o n H e r r m a n n u n d V e r d u n 2 )  wurdenunter 
zahlreichem Material nat innerhatb der Schilddriisen dreier mensehlieher Embryonen ~ihnliehe 

1) G e t z o w a, S., i2ber die Glandula parathyreoidea, intrathyreoideale Zel~aufen derselben 
und Reste des postbranchialen KSrpers. Virch. Arch. Bd. 188. 

:) H e r r m a n n,  G., und V e r d u n,  P., Persistanee des corps postbranchiaux ehez l'homme. 
Compt. rend. de la Soc. de Biol. 1899. 


