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Zur Kenntniss der Amyloidentartung. 

Von Prof. Cohnheim in Kiel. 

So gut man die Art der Verbreitung tier amyloiden Degeneration in den ver- 

schiedenen Organen des menschlichen K~irpers kennt, und so wohlunterrichtet man 
fiber die pathologisehen Processe ist, welehe in der bei Weitem grfssten Zahl yon 
F,~tllen jener zu Grunde liegen, so giebt es doch rneines Wissens his jetzt keinerlei 

zuverliissige hnhaltspunkte, aus denen sich sin Urtheil gewinnen |Jesse fiber die 
Zeit, tnoerhalb deren die in Rode stehende Affection zur Entwieklung gelangen 
kann. Die nachstehenden Fiille, welche in dam Obdnetionshause der Berliner 

Baraekenlazaretle wfihrend des letzten Krieges zu meiner Beobaehtung gekommen 
siod, soheinen mir geeignei, auf diese Frogs eine hntwort zu ertheilco. 

[. Consolidirte Sehussfractur des r. Oberschenkels. Umfangreiche yerjauchung 
in den Weichthei[en mit Erfffoung yon It/ift- und Kniegelenk. Vereiterung des 

Fussgelenks (each einem vorhergehenden Erysipel). Pneumonia sin. superior. Amy- 

loid der Miiz. 
August Dengos, Gemeiner der 12. Comp. 2. Brdbg. Inf. Reg. No. 12 aus Fioken- 

stein (Kreis Oppeln), verwundet bei Mars la Tour am 16. Aug. 70, gest. 28. Jan. 71, 
Oh& am 30. Jan.; bald nach seiner Verwundung war der Mann each Berlin in die 

Baracken transportirt, nod ihm im October eine Chassepotkugel in der N~ihe des 

rechten ltfiftgelenks extrahirt worden. 
Kleiner abgemagerter Mann mit bleicher Hautfarbe. Die rechte untere Extre- 

mititt gegen die links urn mehr als 8 Ctm. verkfirzt, lediglich auf Rechnung des 
Oberschenkels, an dam fibrigens sine abnorme Beweglichkeit nirgend zu constatiren. 
Eine betriichtliche Anzahl yon Wund6ffnungen, die besonders in tier oberon Itfilfto 

des Schenkels am vorderen, /iusseren und inneren Umfang deaselben gesessen nod 
zum gr6ssten TheiI Incisionen sled, ffibren in eine umfangreiche, langgestreckte 
Jauchehfhle, deren G/inge theils im Unterhautzellgewebe, thefts zwischen den Mus- 
kale, thefts unmittelbar entlang dam Femur sich erstrecken. Einer derselben reieht 
his ins Hfiftgelenk, das dutch eine kleinfingergrosse Perforationsfftnung der Kapsel 

auf der inneren Seite dicht fiber ihren Ansatz an  den Hals mil jenem communicirt; 
das 6elenk ist roll Eiter, der Knorpel dnrehg/ingig verdfinnt, und sine Stel[e oben 
bereits ganz erodirt, huch tier obere vordere Recessus des Kniegelenks steht mit 

der grossen Iaucheh6hle in oftener Verbindueg, so dass auch letzteres roll yon 
Eiter ist; auch bier bereits eomplette Usur dee Knorpels clef Condylenriinder aa  
Femur und Tibia. Einer der Jaucheg~ioge ffihrt dann unmittelbar auf eine, gegen- 
wlirtig ganz consolidirte Schussfractur des Femur, deren ursprfinglicher Sitz dicht 
unter dam Trochanter minor sich befundan. Die Heilung ist mit Verkfirzung und 
Winkelstellung in der Art vor sich gegangen, class jetzt die Aehse des oberen Frag- 
mantes einen each innen oftenen, sehr stumpfen Winkel mit tier des unteren bii- 

dot. - -  Aueh das Fussgelenk dieser Seite ist roll Eiter, seine Knorpel fast verloren 
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gegaagen, u n d e s  erstreekt sich yon bier aus unmittelbar am Knochen entlang eine 
Eiterung am Unterschenkel in die ItGhe, jedoeh nicht welter als l 0  Ctm., wfihrend 
die obere H~ilfte desselben frei yon alien Ver~inderungen let. 

Herz  yon miitlerer GrSsse, etwas schlaff. Die obere tt/ilfte des Oberlappens 
der linken Lunge  im Zastande genuiner grauer ftepatisatiou, wahrend die unteren 
Theile desselhen und der gauze Untedappea 5dematGs und leicht hyper~imisch sind. 
Die r .  Lunge dnr~h ~iltere Adt~sionen befest.igt, vo~tkominen Iufthaltig, blass. Bie 
Sehleimhaut der H a l s e i n g e w e i d e  blass, nirgend Gesehwlire oder Narben sicbtbar. 

Die Milz ist auf etwa das Doppelte des Normalen vergrSssert, die Pulpe 
ziemlieh derb, dunkelgrauroth; in  ih r  t r e t e n  die  F o l l i k e l  s a g o k o r n a r t i g  
h e r v o r  und g e b e n  a u f  J o d z u s a t z  e ine  i n t e n s i v  r o t h e  F~irbuug. Beide 
N ie r e n  ziemtieh welch, ~ in beiden Substanzen blass; am D i g e s t i o n s a p p a r a t ~  
der L e b e r ,  den G e n i t a l i e n  und ebenso am Sehf ide l  und Geh i rn  ist nirgend 
etwas yon der Norm Abweiehendes zu eonstatiren, wenn man yon einer gewi~sen 
hn/imie absieht~ die an alien diesen Stelten bemerklich ist. 

IL ttaarseilschuss dutch die rechte Wade mit Yerletzuag tier A. tibialis postica. 
Mehrfache Ligatur der A. femoral, d. Mlgemeine An/imie. Peripneumonia dextra. 
Diphteria coil Amyloid yon M~lz und Nieren. 

August Sand, Grenadier der I. Comp. 3. Inf. Reg. aus Traukehmen (Kreis 
lnsterburg), verwundet am 14. Aug. 1870 bei Metz, gestorben IS. Febr. 71. 

Aus der Krankengeschichte dieses ~Mannes, welche wahrscheinlich ander~,eitig 
ausf~'ihrticlaer wird.mitgetheilt werden~ hebe ich nut hervor, dass derselbe Anfang 
September naeh Berlin transportirt wordeu, und bier eine het'tige: Blutung aus der 
Sehu'sswunde hereits am 14. Sept; 70 fli~ Ligatur d e r k .  femoralis nothwendig 
machte. Diese Operation musste spater wegen erneuter, anders nicht zu stillender 
Blutungen wiederholt werden. Weiterhiu trat eine umfangreiche Phlegmone dee 
UnterschenkelS hinzu i uad mittlerweite war der Mann dutch die grossen, mehrfachen 
Blutvertuste so e~'sehSpft worden, dass man nu/ durch eine Bluttransfusion ihn am 
Leben zu ~erhalten h~offen konnte. A m &  Febrnar 71 wnrde dieselbe in die rechte 
V. reed. Cephalica: gemacht, zehn Tage darauf starb der Verwnndete. Obd. 20 Std. 
p. rot. ~ Grosset, abgemagerter Mann mit sehr bleicher Hautfarbe. Am inneren 
Rand der reehten' Wade befindet sich 10 Ctm. unterhalh des Kniegelenks eine 
eiternde 6ewehrschussfffnung, welehe in einen, kurzen, naeh aussen geriehteten, 
blind endigenden Canal fiihrt, und der genau gegen~iber am ausseren Rand der Wade 
eine Narbe yon einer zweiten Schuss~itlnung sitzt. Ausserdem giebt es an dieser 
ganzen uateren Extremitat eine Menge klei~aerer und grSsserer lncisionswunden, yon 
denen zwei am Oberschenkel yon den Unterbindungen der Femoralis stammen. In 
]Betreff tier" letzteren beschr~nke ich michdarauf hervorzuheben,: class beide Ope- 
ratiouen, yon denen die eine c. 12 Ctm. unter dem Poupart'sehen Bande, die 
zweite c. 10 Ctm. fiber dem I(niegelenk ausgef~hrt worden, ein durehaus erw/inseh- 

t e s  Resultat erzielt, hatten; ari heiden Stellen laufen jetzt die oberen und nnteren 
Enden tier hrterie in "abgerundete Bindegewebssehwielen aus, auf denen nut ganz 
kleine, soliiti~Thromben sitzen, wtihrend sehr bald :die hrterie ihr normai'es Lumen 
mit vollkommener Durchgfingigkeit wiedergea'onneti: hat: Die' Disiancen, in denen 
die durchsehnittenen hrterienenden yon einander abstehn~ betragen an tier oberen 
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Ligaturstelle 3�89 an der unteren 4 Ctm. Verfolgt man alsdann die Femoralls unter- 
halt) tier unteren Ligatur, so erweist sieh die Poplitea und Tibialis entice ganz 
durchg~ingig; die Postiea dagegen endet genau in der ttSlae einer Liaie, welche die 
Sehussiiffnung mit tier Sehussnarbe verbinden w~rde, in einen soliden bindegewe- 
bigen Strang yon mehr als 2 Clm. Liinge, jenseits dessert ihr Lumen wieder frei 
ist, ebenso wie des der A. peronea. - -  Die Venen zeigen in der ganzen Extremit~it 
nirgend etwas Abnormes. Dahei ist der ganze Uaterschenkel stark 6dematlis, die 
Haut am Fuss 15st sieh in grossen Fetzen ab, die Wadenmuskeln sind sehr blass 
und durchfeuchtet. Die Knochen der Extremitiit sind vollkommen intact. - -  Den 
Befund yon tier Transfusion am rechten Arm fibergehe ich, als fiir unsere Frage 
ohne Interesse. 

Herz  etwas klein and ranger, mit reichlichem Eruor gefiitlt. Beide L u n g e n  
durch /iltere Adh~isionen partiell befestigt, die linke vollkommen lufthaltig, in der 
recl)ten die hinteren unteren Abschnilte des Oberlappens hepatisirt, yon derher 
Consistenz, mit kSrniger, graugelber Scl)nittfliiehe. Die Schleimhaut der flalsein- 
geweide sehr bless, Follikel des Zungenriickens und Tonsillen etwas gross, in letz- 
teren einige kleine eingedickte Abscesse und kalklge Concretionen. 

Die Milz ist anf alas Dreifache des Normalen vergrSssert, fiil)lt sich sehr 
dick an and hat auf der Schnittfl~che eine wachsige Consistenz und Glanz. Die 
Farl)e der Pulpa ist eine helIrotl)violette, die Follikel sind zahlreich, gross, heil- 
grau und sgn~mtlich yon feinen lebhaft rothen Ringen nmgel)en. J o d z u s a t z  er- 
g i h t  schon makroskopisch, viol evidenter abet mikroskopisch e i n e  s t a r k e  und  
g l e i c h m i i s s i g e  h m y i o i d r e a e t i o n  de r  P u l p a . - -  Beide N i e r e n  sind gross, 
die liapset trennt sich sehr leicht yon der vollkommen giatten, l)lassgraugelben 
Oberfllighe; die Consistenz ist eine betriiehtliche ned auf der Schnittfli~el)e tritt 
ein sehr lebhafter Farbengegeosatz zwischen der blassgelben, wachsig gliinzenden 
Rindensul)stanz und den hlaurothen Markkegeln horror. Durch J o d l S s u n g  f / i t -  
ben s i ch  (auch bier hesonders mikroskopisch erhfirtet) die G l o m e r u l i  und 
al le  k l e i n e r e n  G e f / i s s e  yon R i n d e  ned  Mark t i e f  r o t h . - - I n d e r L e b e r  
sind die peripherischen Zonen der Acini leicht ~erfettet. Schleiml)aut des Magens 
bless, volikommen glatt. Dfinn-  und D i c k d a r m  enthaiten dfinnbreiige, zum 
Theil selbst ganz iliissige gelbe InhaItsmassen, each deren Entfernung ira Dfinn- 
darm die vollkommen glatte, intacte Schleimhaut zu Tage kommt, wiihrend im 
Dickdarm eine reiehliche Menge ziihen, eitrigea Sehleims noch auf der Mneosa 
haften hleibt. Von dlesem Schleimfiberzug verdeekt befinden sieh im Col. adseend. 
ned transvers, eine Menge obern~ichlicher, im C. descendens etwas tiefer greifende 
Erosionen, und in der Flexura und l)esonders im Rectum sitzen ziemlich grosse, 
his in das Niveau der Submucosa reichende Geschwiire mit reinem, rSthlichem Grunde 
und unregelm~ssigen, wie zernagten R/indern. - -  Blase  and (~.enitalien dureh- 
aus normal, auch am Schi ide l  ned G e h i r n  niehts Krankhaftes zu constatiren. 

lII. Complieirte Fraetur der r. Tibia ohne Verletzung der Fibula. Abgelaufene 
Phtegmone des Unterschenkels mit Vereiteruug des Kniegelenks. Multiple runde 
Magengeschwiire. Speckmilz. Nephritis interstitialis et pareachymatosa. Alto 
pleuritisehe Syneehien. Pneumonia lobularis dextra. 
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Michael Mhller, Gemeiner der | .  Comp. 61 preuss. Inf. Regts. aus Bortgen 

(Kreis Schwetz), wurde am 18. hug. 70 bei Gravelotte yon eioem Munitiunswagen 
iibcrfahren und erlitt dabei eine complicirte Fractur des rechtea Unterschenkeis; 

im October in das Berliner Barackenlazarett (ibergei'tihrt, starb er daselbst am 

21. Dec. 70. 
Obd. am 22. Dec. Mittelgrosser, kr~ftig gebauter, aber etwas ahgemagerter 

Mann mit dunkler tiautf/irbung, doch oboe I c t e ras .  Am rechten Untersehenke[ 

sitzt ein Wenig unterhalb der Mitre ein handtenergrosses flaches Geschwiir* das 
den vorderen und hesonders den inneren Um['a~g des Beins eianimmt, und dessen 
Grand van guten, rothen Grannlationea bedeckt ist. Welter nach unien, yon die- 

sere Geschw/ir darch eine Zollbreite Hautbriicke getrennt, befindet sich am vorderen 
inneren Umfang des Unterschenkels ein zweites, our etwa thalergrosses, oben tie- 
feres U/cus, in dessert Gl'und man direct auf eine Fracturstelle der Tibia sthsst. 

Es ist dies eine Querfractur, durch welcha der l~,nochen in ein oberes 23 Ctm. 
und ein unteres 11 Ctm. messendes Stiick gebrochen ist. Die Bruchflachen beider 

Fragmente, you denen die obere convex, die uutere concav ist, schleifea auf ein- 
ander. U nregelm~issige, knollige and bl~ittrige Callusmassen mnwuehern rings die 
R~inder der Bruchfliichen, und erstrecken sicb mehrere Centimeter welt sttf beide 

Fragmente hinauf; fiberdies ist das untere Bruchst/ick mit seinem oberen Ende 

nach aussen an die Fibula angewachsen, welche selbst in ihrer Continuitiit nicht 
verletzt ist. - -  Der ganze U~terschenkel ist dabei dick nod ~idemaths, Incisionea 

verschiedenen Datums sitzen sowohl vorn, als auch hinten und seitlich; das Fuss- 
gelenk ist frei, dagegen alas Kniegeienk mit einer betr~chtlichen Quantitiit tibel- 

riecl~enden Eiters gefiillt. Die Gefiisse der Extremitiit fiberall frei. 
Das He rz  ist retativ klein, sein Fettgewebe 5demaths. Beide L u n g e n  dm'ch 

/iltere, fibrigens nicht sehr feste Adhlisionen in ihrem ganzen Umfange befestigt, 
die linke vol/kommen iuftha[tig, die rechte desgleichen, bis auf einige kleine , lobu- 
lgre Hepatisationsheerde yon derber, blassgraurother Schuxttflache inmitten des Ober- 
lappen. Die Schleimhaut der H a l - s e i n g e w e i d e  hlass, Tonsillen und Ztmgen- 

fotlikei ziemlich gross, nirgend in dieser Gegeud Geschwiire oder Nat'hen. 
Die MiLz ist in allen ihren Dimeasionea sehr erheblich, bis auf das Vierfache 

des Normaleu vergrhssert, ihre Oberflacl~e glatt, ihre Consistenz ganz die einer 
Upisehen Wachsmilz. huf  der Schnitfil~iche hat die Pulps einen speckigen filanz nod 

hallrothe Farbe, yon tier sich die Foll!kel sis grosse, dunkdgraue Khrper abheben. 
A u f  J o d z u s a t z  g i b t  die  P u l p s  e i ne  e x q u i s i t e  A m y l o i d r . e a c t i o n ,  am 
evidentesten bei mikro.skopischer Priifung. - -  Die N i e r e n  sind v0n sehr be- 
triichtlicher Grhsse and messeu in der LUnge tibet" 15 Ctm.; die Kapsel liisst sich 
oline Schwierigkeit abz]ehen; die Oberflfiche- der Nieren, cbenso die gauze Rinden- 
substanz auf der Schniltfl/ictle" sieht vollkommen butterge!b arts" uud hat bei niitt-. 
lerer Consistenz einen ziemlieh starken Glanz, wlihrend das Mark dunkelblauroth 

ge['/irbt ist. Jodlhsnng bewirkt indess keine Dtffereozirung in der F~rbung. Doch 
ist leider die mikroskopiscite Untersuchung dutch ein Yersehen unterbliebea. - -  
Im Magen  eine grosse Merge schw~irzlicher Fliissigkeit; die Schleimhaut ist in 
der Regio cardiacs and ira Fundas glatt und yon schmutzig grauer Fiirbung, in 
tte.r Reg. py[orica dagegen sitzen eine Anzahl kleine,'er and grhsserer Geschwtire 
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yore Habitus des Ulcus simplex; die Gestalt ann~ihi~r kreisru'nd~ die R~inder 
seharf ausgeschnitten, der meistens im Niveau der Submucosa sitzeade Grand yon 

einem weichen, schwarzen, ziemIich innig festsitzenden Being i i b e r z o g e a . -  lm 
B r i a n -  nod D i c k d a r m  befindet sich ein vollkommea fliissiger, schmutzi$ briiua- 
licher lnhalt; die Schleimhaut iiberall etwas verdickt, aufgelockert, die folliculiilen 
Apparate sross and schiefrig, keine hmylo id reac t ion . -  L e b e r ,  B l a s e  und Ge- 

n i t a l i e n  normal, desgleiehen S eh i t de l  nod G e h i r n .  
An der Hand dieser drei Falle lasst s ieh,  wie mir scheint, die Eiaganss die- 

ses kleinen hufsatzes aufgeworfene Frage unbedenklich en|scheiden. Alle drei be- 
treffen Gemeiae in preussischen Linienregimeatern, d. i. also junge Manner zwischen 
20 und 2.5 Jahren~ and fiberdies gan~ gesunde Manner, wie dies erstens der Urn- 
stand, dass dieselben in die active hrmee eingestellt waren, mehr aber noeh der 
Sectioesbefund heweist. Denn~ wenn wir yon den bedeutuagslosen pleuritischen 
Adh/isionea absehen, so ist bei keinem der drei Individuen ein Befund erhoben 

worden, der auf eine Affection yon ~herem Datum hinwies% als die Verletzung, 

welche die Leute in ~irztliche Behandlung brachte. HSchstens die Nierenerkrankung 
in Fall I[1[. kSnnte in dieser Beziehung einiges Bedenken erregen, wenn bier n icht  

der makroskopische Befund es sehr wahrseheiatich macht% class es sich um eine 
Nephritis mit hmyloid handelt% die our durch ein bedauerliches Yersehen nicht 
sicher constatirt worden ist. hber wollte man se]bst dies nicht zugeben, so hat 

sich keinesfal[s in einer der Leichen auch our eiae Andeutang eines der chroai- 
schen Processe gefunden, die soest als Ursachen der amyloiden Degeneration be- 
kanat siad, insbesondere nichts yon scrophulSsen uad tuberculSsen Veranderungen 

and Nichts yon Syphilis. kuf der anderen Seite ist es eine dutch hunderffaltige 
Erfahrung wohlconstatirte Thatsache, dass im Gefolge langwieriger Eiterungen, ganz 
besonders wenn Knochen und Getenke mit ergriffen sind, eiae amyloide Entartuag 

der Unterleibsorgane sich etabliren kann. In allen drei vorliegenden F~illen abet 
handelt es sich um Eiierungen~ die fiber viete Wochea sich hingesehleppt haben, 
bei allen drei zagleicl~ um Vereiterungen yon Gelenken, be~ zwei auch um Mltbe- 

theiliguag yon Knochen. Nim,nt man dazu noch~ dass die Ausbreituag der Amy- 

loiddegeneration in uaseren Fallen - -  bei 1. sur die Milz, bei den heiden anderen 
die Milz und theits wahrscheinlich, theils sieher die Nieren, jedenfalls abet kein 
anderes Organ ~ darauf hinweist, dass der ganze Process noch relativ frischen 

Datums ist, so hat man melees Eraehtens doch ein gates Recht, die amyloiden 
Veranderungen in unseren Fiillen mit der Verletzung ned ihren Folgen in directen 
Causalzusammenhaa?, zu bringen. Der Leser abet,  welcher diese melee Schiuss- 
folgerung acceptirt, wird vermuthlich gIeich mir iiher die Kiirze der Zeit verwundert 
sein, welche hiernach zur husbildung d e r i n  Rede stehenden Affection gen~gt; 
dean wean man, wie es doch aogenscheinlich nSthig ist, nicht unmittelhar yon 
dem Tage tier Ver[etzung, sondern erst einige Zeit spater, yon dem Eiatritt einer 

reichlichen Eiterung an, den bier in Betracht kommeaden Zeitraum datirb so stellt 
sich heraus, dass derselbe nicht mehr als einige Monate umfasst. 


