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» Hlast kein Organ ist dem Spiele der Natur so haufig unter-
worfen, wie die Niere«, mit diesen Worten beginnt Voigtel?)
die Besprechung der pathologischen Anatomic der Nicre. Nicht
unberechtigt wire es gewesen, wenn Voigtel diesen Satz auf
den ganzen Urogenitalapparat ausgedehnt hatte, denn sowol das
ganze Harnsystem, als auch der gesamte Genitalapparat unterliegen
den manniglachsten intwicklungsstorungen,  Von der Niere und
den an derselben beobachteten Abweichungen von der Norm, in
Bezug aut Grosse, Zahl, Form und l.age finden wir besonders in
der neuercn literatur zahlreiche Berichte. Wir héren von der durch
Verschmelzung beider Nicren entstandenen Hufeisenniere, von einer
Kuchenniere cte., wir finden das Organ als sogenannte Wanderniere,
grisstenteils durch unzweckmissige mechanische Einfliisse von seiner
normalen Stelle verdriingt, sich zwischen die andern Eingeweide
der Bauchhole schiebend, beschrieben; es variiren die Angaben
iiber die Grosse der Niercn, ganz besonders interessant aber sind
die Mitteilungen {iber die wechselnde Zahl vorhandener Nieren und
hier vor allen jene, welche uns ilber die Defecte, und zwar die
congenitalen Defecte belehren. Nicht so selten sind die Beobachtungen
von einscitigem Nierenmangel, bei weitem seltener sind die Miss-
bildungen, bei denen ein angeborener Defect beider Nicren bei der
Section entdeckt wurde. Ein Fall letzterer Art kam im hiesigen
pathologischen Institut im Jahre 1884 zur Section und hatte
Herr Professor Dr. Heller die Lichenswiirdigkeit, den-
selben mir zur Veroffentlichung zu iberlassen. Ich werde mir nun
gestatten, damit zu beginnen, die Angaben ecinzelner Autoren iiber
dicse Missbildung anzufithren, sodann die mir aus der Literatur

' Voigtel, Handb, d. path. Anatom. 111 Halle 1805 pag. 169,




bekannt gewordencn bisher verdfientlichten Fille kurz autzihlen,
um diesen den hior beobachteten und auch durch sonstige Ab-
weichungen ausserordentlich interessanten anzureihen.

So lesen wir bei Ziegler?): »Beiderseitiger Mangel der
Niere kommt nur bei stark missbildeten Friichten vor und bedingt
Lebensunfihigkeit. <

Birch-Hirschfeld? schreibt: »Mangel beider Nicren

wurde

beim Acefalus. Amorfus, bei Sympodie, ausgedehnter Bauchspalte
beobachtet. «

in seinen »Missbildungen« teilt uns Forster? folgendes
dariiber mit: Der in manchen Fillen beobachtete Mangel beider

Nieren

ausschliessenden Missbildungen des Rumpfes, bei Acefalen, Amorfus,
Acormus, Sympodie, Bauchspalte u. 5. w., in welchen Fitllen zuweilen
der ganze Harnapparat iiberhaupt fchlt. . .. Mit der Niere fehlen
auch die zu ihr gehérigen Kelche, Becken und der Harnleiter . . . .«

Ferner sagt K lebs*: »Mangel der Niere ist ein beiderseitiger

nur in

den ganzen Korper oder wenigstens dic untere Rumpthilite getroffen ;

haben.

und es beruhen die Angaben, nach denen bisweilen Harnsecretion
ohne Nieren bestanden haben soll, jedentfalls auf einer fehlerhaften
Untersuchung. «

Derselben Meinung in Betreff des Vorkommens dieses Defectes

6

nur neben ausgedehnten anderweiten Missbildungen, z. B.

findet sich nur neben anderweitigen, die l.ebenstihigkeit

solchen Fillen, in denen grosscre Lntwickelungsstérungen

Die extranterine Lebensfihigkeit ist hier ausgeschlossen

ist Meckel?: »Der Mangel der Nieren ist entweder total oder

partiell.

Der erstere ist selten und kommt gewdhnlich nur in Ver-

bindurg mit anderweitiger unvollkommener Lintwickelung der unteren
K orperhilfte vor.»

Meckel® erwibhnt auch, dass Fille von ginzlichem Mangel

beider

Nieren bemerkt seien von Odhelius, Everhar d,

Biittner, Cooper, Gilibert, Clarke, Henkel, Siie;
letzterer bemerkt ausdriicklich die Gegenwart der Blase. Le Cat,

Ziegler, Lehrb, d. spec pathol, Anatomic. Jena 1887. pag. 720.
Birch-Hirschfeld, IL.ehrl, d. path, Anatom. 1. leipzig 1885. pag. H60,
Forster, Misshild, d. Menschen, Jena 1861 pag. I25.

Klebs, Handb . pathol Anatomie.  Berlin 1870, i. Bd. pag 603,
Meckel, 1andb. . pathol. Anatomie, Leipzig 18120 pay. 610,

Ibid. pag. 186 u, 137




Bittner, Odhelius, Gilibert bemerkten giinzlichen Mangel
der Harnleiter. Im Odhelius'schen Falle fehite das Harnsystem
durchaus, ebenso im Ever hardschen, da ausser dem
mangel auch der Mangel der Blase bemerkt wird.

Kin sehr interessanter Fall wird von Murray!) berichtet.
Derselbe fand neben einem cnormen Wasserkopfe bei ecinem vollig
ausgetragenen Kinde nicht allein Spalte der Lendenwirbel, sondern
zugleich  dusserst unvollkommene Entwickelung aller Brust- und
Unterleibsorgane, indem Ilerz, Lungen und der Darmecanal nicht
grosser als bei einem 6monatl. foetus waren. Die Nieren
fehlten ganz, dagegen waren die Nebennieren ausserordentlich
gross und an der Stelle der ersteren fand sich Fett, worin eine
kornige, lympfdrisenihnliche Masse verstreut war, dic mit dem
TFFett einen rundlichen Korper bildete, zwar viele Gefisse erhielt,
aber keine Harnleiter abschickte. Die Harnréhre war verschlossen,
die Harnblase sehr klein; die Geschlechtsteile fehlten durchaus.

Meckel? erwihnt ferner: »I"leischmann hat mehrete,
hierher gehorige Fille verzeichnet. Auch Wolfstriegel sah
bei einem 8monatl. foetus, wo zugleich der After fehlte und die
Extremititen verdreht waren, beide Nieren und Harnleiter fehlen.«

Fleischmann? sagt: »Die Nieren fehlen selten beide;
hiufiger vermisst man eine . . . . Die Harnwerkzeuge bieten zwar
verschiedene Bildungshemmungen dar, fehlen aber wegen ihres sehr
frihzeitigen Entstehens beim Embryo nur dusserst selten und man
findet hiufig, wenn fast alle anderen Organe missgebildet sind,
oder mangeln, wenigstens noch Spuren der Harnorgane.«

Bei Fleischmannt? finden wir auch folgenden Fall be-
schrieben: »Bei cinem totgebornen, 8monatl. Foetus fanden sich
folgende Missbildungen: Die beiden unteren Gliedmassen waren in
ihrer ganzen IL.Ange durch ecine dicke FFleischmasse, die so breit
war, dass die Kniee etwa 2 Zoll, die Fersen aber nur 3-—-4 Linien
von einander cutfernt werden konnten, vereinigt. Die vordere Fliche
dicser IFleischmasse bildete eine libene, die sich iiber den Scham-
bogen erhob und an dieser Stelle von der vorderen Bauchwand

Nieren-

Yy Ihid. pag, 262,

Zy 1bid pag. Oro.

#) Uleischmann, Bildungshemmungen der Menschen u, Tiere, Niirnberg 1833,
pag. 370.
4 1hbid,




durch

eine halbni::ndibrmige mit dem holen Rande nach oben
sehende Furche, in deren Mitte ein rundlicher, weicher, undurch-
bohrter, stecknadelgrosser Korper hervorragte, getrennt war, 1Jie
hintere Fldche war nach oben zu durch die Umrisse des Afters
begrenzt; der After selbst war verschiossen und zeigte nur eine
leichte Grube . . . . . ZXussere Geschlechtsteile waren nicht da;
die oben erwihnte stecknadelgrosse Hervorragung war weder ein
Penis, noch cine Clitoris, sondern eine Hautverlingerung,  liie
innern Geschlechtsteile, nimlich Uterus, Iierstocke und siimtliche
Anhiénge waren normal. Da gegen fehite der Harn -
apparat ganz und gar.x«

Der schon eingangserwihnte Autor Voi gtel?) setzt den
schon oben angefilhrten Worten : »last kein Organ ist dem Spicle
der Natur so hiufig unterworfen, wie die Niere« noch hinzu : >Man
hat Beispiele, dass gar keine Niere vorhanden war. Haufiger sind
die Beispicle, wo nur eine Niere vorhanden war etc. etc.

In dem Verzcichnisse der neueren Literatur in Schmidt's
Jahrbiichern wurde avf 2 Arbeiten iiber ihnliche F alle hinge-
wiesen, die mir leider nicht zugdnglich warcn; der eine %) von
Edmondo Coen beobachtete Fall wies auch den Mangel beider
Nieren, des Uterus und anderc Anomalien auf beci einemy Foetus.
Der andere *) von Maurer in der Zeitschrift fir \W undirzte und
Geburtshelfer veroffentlichte  berichtet iiber abnorme Ausmiindung
des Mastdarmes und ginzliches Fehlen der Harnorganc.

Von F. AhlifeldY ist cinc Abhandlung erschienen, welche
einen Monopus mit vollstindigem Mangel der dussern Genitalien
und des Afters beschreibt und in der verschicdene andere Befunde
bei Scctionen mitgeteilt sind, dic neben anderen hoe hgradigen Miss-
bildungen auch cinen totalen Nicrenmangel crgaben, _

In dem von Ahifeld beschricbenen Falle handelte es sich
um cine fast ausgetragene, vollstindig frische menschliche Frucht,
Es fehlte dic rechte untere Lixtremitit, an deren Stelle nur ein
»kleiner hautiger Hicker« sich vorfand, Aussere Geschlechtsteile
sowie Offnungen ebenso dle Afteroffnung waren nicht vorhanden.

) Voigtel, Handb . pathol. Auatomic 1T, Halle 1805. pag. 109,
*y Schmnidts mediein. Jahvbiicher  Jahrg, 1884, No 201, pag 308,
# - Schmides medicin, Jahrhiicher, fabrg, 1801, No. 110, pag. 304.

, Archiv [fiir Giynaecologic Bd, NIV, 2. pag. 276, Berlin 1879,
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Die innere Untcrsuchunw des Schidels, Thorax u. s, cigab keine
Abnormititen,  An Stellc der Nieren lagen zwei '1bfrcplattt_t(, Korper
von der Grosse der Nieren. Sic ergaben sich als Nebennieren;
Blase vnd Ureteren fehlten génzlich.

Weiterhin 1) erwihnt Ahlfeld eine Beobachtung  von
Faber?®: Bei einem sonst wohlgebildeten Knaben fanden sich
an Stelle der Ausscren Genitalien nur 2 warzenartige Iirhebungen
der Haut in der Gegend der Schambeine. Beide Unterschenlkel
waren rudimentér entwickelt. In der Bauchhéle waren beide Hoden,
Der Mastdarm cendete blind. Biase, Urcteren und Niecren fehlten
vollstéindig.

Dann wird cin Fall von Ianc cercaux ) mitgeteilt, der
eincn Hemicefalen ohne Genitalicn und After beschreibt; es fand
sich nur cine geringe Hautwucherung, die ciner (]Jtorls ithulich
sah.  An der linken Iland fehlte der Daumen : der rechte IFuss
trug 7 Zehen. Beiderscits waren Klumpfiisse vorhanden.. Nieren,
Blase, Urcteren und innere Geschlechitsorgane fehlten giinzlich,

lhin folgt cine Beobachtung H eyfelders. ) von hydro-
cefalischer Kopthildung, doppelter I lasenscharte, von oben nach
unten sich stark  verbreiternder  Brust.  »Schr volumindser, dem
Hingebauch  ciner Schwangeren dhnlicher  Unterleib.c  Scrotum
hodenleer, Penis fehlt, ebenso After, (riinzlicher Mangel des Dick-
darms, der Harnblase, der Nieren und der Hoden.

In einem weiter gemeldeten Falle Birnbaums Y fanden
sich tberzithlige Tinger und Zehenbildungen; an jeder Hand und
beiden IFissen waren je 6 Finger vorhanden. Lungen und Herz
waren verkiimmert, chenso die Nieren, die nur als kleine platte
Kapseln  nachweisbar waren.  Urcteren fehlten.  Die Harnblase
stellte einen langen sehr diinnen Schlauch dar ohne Urethraloffoung.
Penis fehlt; der Hodensack ist gespalten, enthilt die beiden Hoden cte.

Y Ibid, pag 279
) Faber, Duorum monsirorum humanorum deseriptiv anatomica. Inaugural-
Dissert  Herlin 1827,

Y Traité danatomie pathalogique pag. 121
') Sanititsbericht iiber das Firstentum lohenzollern - Sigmaringen  wihrend
18331834,  Schmidts Jahrl. 1835. Bd 8. pag. lz;

“ Bericht  iiber geburtshiilfl, Leistungen  d. Riein Provinzial-Hebammen

Anstalt in Céln o d. Jabren 1860 185603, Monatsschrill fir Geburt=kunde 1803,

25 Bd.. Supplement pag. 290
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Als letzten von den von Ahlfeld verzcichneten Filler
mochte ich noch den von Meckel!) berichteten anfihren, der an
einem foetus Abnormititen der dusseren Genitalien und Extremititen
fand. Die rechte Tunge fehlte, ebenso die linke Niere; an Stelle
der rechten Niere fanden sich etwa »20 mit Flussigkeit gefiillte,
ganz verschlossene Blasen.« Von dieser Niere gingen 2 IHarnleiter
aus, die in einander tbergingen, sich hinten an die Blase anhefteten,
aber verschlossen waren,

Rayer?) erwihnt cbenfalls, dass beim foetus verschiedent-
lich Mangel beider Nieren beobachtet wurde; er sagt:

;1. absence des deux reins a été plusieurs fois constatée chez
les foetus, chez l'enfant & terme, . . . . . . . .. Béclard dit que
les reins manquent souvent chez les foetus acéphales; mais qu'ils
existent, ou au moins 'un d'cux, quand il y a unc partie d'une
certaine longueur de la colonne vertebrale. -~ llverhard,
Gilibert, Bracq, Heuvermann, Buttner, Deléurye,
sont les seuls auteurs qui disent positivement n’avoir point trouve
de reins chez les acéphalcs. On a cit¢ aussi, comme exemple de
I'absence des reins, les acéphales d’Odhelius, de Cooper,
de Clarke et de Prochaska; mais suivant la remarque de
M. Isidore Geoffroy Saint-Hilaire, Odhelius et
Clarke ne disent rien des reins; Prochaska décrit comme
poumons des orgames qui paraissent n'étre autrc chose que des
reins; enfin, Cooper mentionne positivement l'existence de ces
organes. «

Bei Rayer fand ich auch einen von Mayer? verdffent-
lichten Fall, von dem ich die Ilauptpunkte mitteilen will Es
handelte sich um ecine totgeborene, scheinbar ausgetragene [Frucht.
Der Schiidel war abgeflacht; auf dem rechten Auge bestand Cataract.
An den unteren Extremititen fanden sich Anomalien, am rechten
Fuss fehlten zwei Zehen. Vom Anus war keine Spur zu sehen.
Vollstindiger Mangel der Gallenblase.” Der Intestinalcanal endigte
plotzlich am Colon descendens, es war also kein S romanum und
rectum da. Nieren und Uretercn, sowie Blase fehlten: sl.es reins,
les uretéres ot la vessie manquaient completement.~  Dagegen waren
dic Nebennieren etwa zwei Mal so gross, als gewohnlich und von

¥ Meckels Archiv 1820 pag. 36.
*

) Rayer, Traité des maladies des reins Paris 1841 pag. 758.
3y Zeitschrift fir Physiologie, von F. Tiedmann 1I, 1. 1.
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sonst normaler Beschaffenheit.  In ihrer Nihe lagen die Hoden.
Vou Samenblischen und Prostata war keine Spur zu entdecken.
Die Aorta gab keine Nicrenarterien ab: dic anderen Aeste der-
sclben waren normal vorhanden. Am Gehirn fand sich keine andere
Anomalie, als eine glandula pinealis von ausserordentlicher Kleinheit.
In der Hohe des zweiten Dorsalwirbels endete das Riickenmark
plotzlich  mif abgerundetem Linde in IForm einer Keule. Lungen,
Herz, leber, Milz und die grosscre Partic des Intestinaltractus
waren npormal,

R ayer fuhrt noch cinige weitere IFille von Nierendefect an,
aber in geringerer Ausfihrlichkeit; unter anderen auch den schon
oben erzihlten TFall von Faber

Bei der monstruosen Doppelbildung »par inclusion« ist mehr-
mals beobachtet, dass die Nieren des eingeschlossenen foetus [chiten,
So publicirt Y o un g im Jahre 1807 einen bemerkenswerten Fall dieser
Art; auch Dupuytren crstattete der »société de médecine de
Paris« Bericht iiber cinen analogen Ifall und Hfigmore trug im
Jahre 1813 iiber einen ihnlichen Befund vor.

Chaussier?!) zeigte der »société de P'école de médecine«
den Rumpf eines foetus, der keinen Uterus, keinc Nieren und
keine IHarnblase besass.

Einen von M oulon berichteten I'all hilt R a y er mit Recht
fir wenig glaubwiirdig; letzterer bringt auch hieriiber cinige aus-
fiibrlichere Mitteilungen, und darf ich denselben wol kurz anfithren,
Es ist ein ganz aussergewd&hnliches Vorkommen von beiderseitigem
Nierenmangel, den Rayecr, wie er sclbst eingesteht, nur mit
Misstrauen wiedergiebt. Dic 14jdhrige M. B. war einer chronischen
Gastrocnteritis erlegen; bei der Scction fand man folgende Einzel-
heiten ;

Der Nabel war sehr tief gelegen, der Anus war da, wo unter
normalen Verhiltnissen das orificium vaginae angctroffen wird und
zeigte eine solche Ausdehnung, dass die Hand leicht eingefihrt
werden konnte. »ILes uretcéres et les reins nexistaient
point; mais la veine ombilicale surpassait de beaucoup en largeur
celle d'une adulte.« — Dieses junge Midchen war seit seiner Geburt
in einer ausserst peinlichen Lage gewesen. Aus dem Nabel ergoss
sich niimlich unaufhérlich cine urinihnliche Fliissigkeit, deren Geruch

1y Chaussier, bullet, de lu faculté de méd. de Paris 1810 pag. 35
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derartig penctrants war, dass man die Tucher, womit diese Stelle
bedeckt war, nicht hiutig genug wechseln konnte.  Nun nimmt
Moulon an, dass wegen des ganzlichen Mangels von Nieren, Ureteren
und Blase, das Blut sich in der lLeber der Stoffe entledigte, die
man im Urin findet und dass diese durch die sveine ombilicalc«
zum Nabel transportirt scicn, woselbst sic ausgeschieden worden
wiren.  Der Intestinalcanal war mit schwarzen Illecken in seiner
ganzen Ausdchnung besdet; die Teber war im Zustande der (Gangriin;
das Pancreas war in cinen mit Eiter gefiiliten Sack umgewandelt
und das grosse Netz war stellenweise zerstort.

Rayer schliesst diese Mitteilung mit dem Bemerken, dass
¢4 sich hochst walirscheinlich nicht um beiderseitigen Nierendefect
gehandelt habe, sondern vielleicht die von ihrer Stelle verlagerten
Nieren infolge zu wenig sorgfiltiger Untersuchung nicht getunden
seien. »Tout porte & penser, que le fait rapporté par M. Mou lon
¢tait un cas d'extroplie de lu vessie dans lequel les reins, peuat-
étre déplacds, n'ont point ¢t¢ cherchés avec assez de soin.:

Lin weiterer IFall von totalem Nicrendefect ist von Matthews
Duncan') beobachtet worden. Derselbe vermisste bei einem foetus
von 8§ Monaten den Uro-genitalapparat. Im grossen und ganzen
zeigte das Kind gesunde und wolausgebildete Beschaftenbett.  1is
war lebend und anscheinend gesund gcboren; cs schrie, trank
Milch und Wasser und erbrach von Zeit zu Zeit das Genossene.
Es ibetlebte seine Geburt um nahezu 48 Stunden. In der Ano-
perinealgegend war keine Spur von einer Oeffnung. Bei der Eroff-
nung des nicht ausgedehnten Abdomens floss aus demselben cine
geringe Quantitit cincr schmutzig braunlichen Flussigheit. vielleicht
cine halbe Unze voll. Der Magen war angefullt mit den genossencn
Getriinken. Von Blase und Ureteren war keine Spur zu finden;
auch die Nieren fehlten:

»There was no trace of bladder or of urcters .
. Bodies taken for Kidneys, or, with more probability, suprarenal
capsules could be easily found in their natural situations, They
were flattened and elliptical, nearly *: of an inch long and about
hall as broad, of a soft friable glandular structure. They had not
the usual Kidney shape, presenting no marginal indentation, no
trace of urcter or of pelvis, o cystic formations. 1 could find

) Fdinburgh medical Journal Vol. NVL Bd, 1L pag. 937.




nothing else to stand for Kidneys ot suprarenal capsules nor any
morbid condition which might conceal them.«

Tochst wahrscheinlich wird auch hier c¢in Mangel  beider
Nicren vorgelegen haben ; jedenfalls ist nach Duncans cigener,
etwas confuser, Beschreibung anzunchmen, dass die beiden Organe,
die er fand, nicht die Nieren, vielmehr vergrosserte, kuchentormige
Nebennieren gewesen sind.

So weit die Mitteilungen, die mir aus der Literatur tiber
den beiderseitigen Nierenmangel bekannt geworden sind. 1Zs bleibt
mir nunmchr noch iibrig, den aufgezihlten Fillen den im hiesigen
pathologischen Institut zur Beobachtung gekommenen By zur Ver-
vollstandigung  der Literatur anzuschliessen. Die Section des in
der hicsigen geburtshiilfl. Poliklinik geborenen ca. 8monatlichen
Kindes wurde im Jahre 1884 ausgefithrt; das Pracparat ist aul-
wehoben und bildet cinen wertvollen Bestandteil der Sammlung
des pathologischen Institutes.

Dasselbe zeigt einc Frucht miunlichen Geschlechts. Der Tod
ist gleich nach der Geburt eingetreten. Die Section war, als das
Kind dem pathologischen Institute iiberbracht wurde, leider bereits
zum Teile ausgefiihrt, sodass manches nicht mehr so sorgfiltig, wic
wiinschenswert war, untersucht werden konnte; so z. B. das Duo-
denum in Bezug auf die Gallengangs-Miindung.

Der wesentliche Befund ergab folgendes:

»Ganz geringer Luftgebalt der Lungen — Mangelhafte [int-
wicklung der rechtern Thoraxhilfte — Mangclhafte Entwicklung der
Lungen — Defect der Leber und beider Nieren — Mangel des
rechten Samenblischens und der Ureteren — Atresie des mittleren
Urethraabschnittes — Hoden in der Bauchhtle — Kuochenformige
Nebennieren.«

An dem im grosscn und ganzen wol ausgebildeten  Korper
zeigten sich bei dusscrer Besichtigung keine schr erheblichen Ano-
malien. Das linke Ohr lag dem Kopfe platt an. Die rechte
Thoraxhiilfte war mangelhaft entwickelt und von der Scite gegen
die Wirbelsiule zu stark abgeflacht; dic Rippen waren hinten wie
eingeknickt. Das Scrotum war hodenleer. An den Extremitidten
zeigten sich eigentiimliche Verinderungen, besonders die rechte

Y Jahrg. 1884, Scctionsnummer IOL.
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war stark verdreht. An allen 4 Extremititen waren Subluxationen
und Ankylosen vorhanden,

Bei der Betrachtung des Schidelinhaltes zeigten sich keine
crheblichen Abweichungen von der Norm.

Bei der Section der Brusthéle ergab sich folgendes:

»Lungen schr klein, sehr wenig lufthaltig; nar an den Randern
mit grossen Emfysemblischen.

Linke Lunge 2,1 Gramm schwer,
Rechte Lunge . . 2,8 " -

Herz normal gross; fotale Kreislaufwege, soweit zu unter-
suchen, normal.

Herz . . 3,8 Gramm schwer.«

Die Section der Bauchhole licferte folgendes Ergebniss:

»Leber fehlt.

Milz gross; dunkelblaurot gefarbt,

4,3 Gramm schwer,

Nieren fehlen.

Nebennieren sehr gross; als flache, breite Lappen an ibrer
normalen Stelle. Durch die rechte ist das Zwerchfell nach oben
ausgebuchtet.

Linke Nebenniere . . 3,4 Gramm schwer.

Harnblase lang, ziplelformig gegen den Nabel ausgezogen.

Von Ureterenmiindungen in der Harnblase auch mit der
Lupe keine Spur zu entdecken.

Beide Hoden in der Bauchhole; das rechte Samen-
blischen fehlt, das linke sehr klein. Dic Urethra endigt etwa
in der Mitte sowol von der Blase her, wie von der Glans her blind;
ein etwa 2 Millimcter langes Stiickchen fehlt.

An der Aorta abdominalis sind die Nierenartericn
nicht vorhanden.

Magen und Darm bereits bescitigt bis auf das Rectum,
welches durchgingig. «

Wir haben es in unserem Falle mit ciner ganz ausserordentlich
intercssanten Missbildung zu thun.  Ausser dem  beiderseitigen
Nierendcfect und anderen weniger erheblichen Anomalien und
Intwicklungsstorungen fillt besonders das ginzliche Tehlen der
Leber auf: von unseren oben mitgeteilten Fallen zeigte keiner
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diesen Mangel.  Derselbe ist auch ungemein selten. Forster )
sagt dariiber: »Ganzlicher Mangel der T.eber kommt nur bei den
herzlosen Missgeburten vor; nur in einem einzigen von Kieselbach?)
mitgeteilten Falle fand sich Mangel der Leber in cinem iibrigens
wolgebildeten Kinde.«

Lo
%) Yroricp N, Notiz, VI, 1830.

Zum Schlusse etfille ich die angenehme Pflicht, meinem
hochverchrten Lehrer, Herrn Prof. Dr. Heller, fiir die Anregung
zu dieser Arbeit und dic freundliche Unterstiitzung bei dersclben
meinen verbindlichsten Dank abzustatten,




Teh, Louis Rudolf Bartscher, wurde zu Osnabrick

am 2. Mai
L1866 als Sohn des Sanititsrates Dr. Bartscher geboren. Herbst
1873 trat ich in dic Septima des Gymnasivm Carolinum zu Osna-
briick cin, das ich Ostern 1883 mit dem Zeugniss der Reife ver- :

liess. Ich studicrte in Wiirzburg 4 Semester, bestand daselbst das

tentamen physicum.  Sodann studiertce ich in Kiel, Halle und wieder

in Kiel. wo ich am 19. Mirz 1890 das medicin, Staatsexamen |

beendete,  Am 22, Mirz 1890 bestand ich das loxamen rigorosum.
) -

MThe s en.

1) Bei der Behandlung von Gaumendefeeten ist der Suers-
sen'sehe Obturator plastischen Operationen vorzuzichen.
2) Bei vielen Augenoperationen ist Cocain als Anaestheticum

der Chloroformnarcosc vorzuzichen.
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