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Vorrede.

I)in Grundidee, welche mir bei der Herauszabe dieses Ailas vorsehwebte, war: die hervorstechend-
sten Merkmale der pathologischen Processe des Auges . oder mit anderen Worten eime Charakteristik
derselben vom histologischen Standpunkte dem Leser in Bild und Wort vorzulihren. So einfach der Vor-
wurl klingt, so schwer ist er in der Ausfubrung, wenn man das aufvichtize Bestreben hat . der Walichei
sich zu niihern. Die Abbildungen sollten und konnten nicht der graphische Ausdruck ener abstrahirten
Vorstellungsweise sein st'lwnmllw]m Bilder verfolgen andere Zwecke), sondern mussten auf einer naturge-
renen, kimstlerischen ‘:.ull.|n|||1"1|{'| Objecte beruhen. Jede Figur sollte der Repriisentant eines pathologizschen
Vorganzes in einer bestimmten Ric htung sein. Der Illu"hLlhl pricis und klar gehaltene Text sollte die
objective Seite mil Weglassung jedweder weiteren Reflexion festhalien und bei der nackten Bezeichnung
des Dargestellten stehen bleiben.

Die normalen, in _j"‘llt"lll histologischen Handboehe nachzusehlagenden Verhilinisse, ehenso die all-
gemeinen pathologisch-histologischen Kenntnisse mussien vorausgesetzt werden, denn mehrefaltiz Abgehan-
deltes wieder zu zeben, 'i"rll]"!ll.! die Herausgabe des Werkes nur vertheoert haben,

Die in lateinischer Sprache gegebenen Diagnosen je eimer Figar sind von meinem verehreten Freande
Hen. Profl. v. Stellwag rectilicict und dem Verstindnisse der Oculisten adaptirt worden.  Zu diesem Behufe
wurde aueh eine moglichst einfache Terminologie eingehalten.  Die Deutungen der pathologischen Befunde
mizen von Manchem hie und da nichl viillig g.':‘irllll”t werden und 1im Verlaufe der Zeit mancherler Modili-
kationen und Ergiinzungen erfaliven, wie dies eben micht anders migheh ist. So wied 2. B die herkiimmbichie
Bezeichnung von colloider Entartung v. £, w. Manchem anstissig sein, und ich will gerne zugestehen, dass
es nur e |j|'|_n'i.-u:-|'i:-u'||(}r Name sei, bin jedoch der Meinung, dass man nenen Namen abhold sein soll, wenn
nicht din wirklich newer Begrill 2o Grande liegt. Unbeschadel dieser Ditevenzen werden die Abbildungen
und die objective Seite des Textes iiren Werth beibehalten und kinnen von jedem Forscher in dieser Rich-
lung zum weileren Ausbaue bewitzt werden.

Der Atlas ist zum Studiom inshesondere filr Augendivzte bestimmt, und es kinnen die-
selben, so viel ich mir zu schmeicheln erlaube, darans Nutzen schoplen, wenn sie mit dem geliorigen Ver-
stiindniss den objeetiven Thathestand klinisch verwerthen.

55 haben sich in der Neazeil mehirere tiichtige Arbeitskriifie dicsem Hillszweige einer ':HE-rm-II:-n
Ophthalmologie zugewendel, es muss daher ein uber simmtliche pathologiseche Processe des Auges sich
erstreckender Atlas auch viel Bekanntes wiedergeben, man wird jedoch kaum ein Organ nachsc hlm.{*li. W0
nicht nene Forschungen niedergelegt sind; ich erlaube mir nur auf das Nacbenstaphylom . den Pannus, die
Seleritis, Chorioiditis mit ihren Ausgingen, die Lehre von den Katarakten, Glaskarpertriabungen, Entartungen
der Netzhautl, Sehnerven-, Gelisskrankheiten, vom Trachom u. s. w. hinzuweisen.

Zur nothwendigen Uebersicht des gebotenen Materials sind zwei Inhallsverzeichnisse angeschlossen,
in welchen sich der gechrie Leser leicht orientiven wird. Das eine umfasst eine annihernd syslemalische
Uebersicht der abgehandelten Evkrankungen nach den Organen, das zweile e alphabetisches sachrezister.

Beim Ueberblick des Gegebenen wird man manche selbst wichtige Krankheit vermissen. leh Kann
als Entschuldigung nur anfithren, dass ich das mir Darvgebotene vedlich beniitzt habe, und es vor der Hand
anderen besseren Kediflen iberlassen muss, unvollkommen Gegebenes und Fehlendes zu ergiinzen. Wer es
erfabren hat, wie sehwer es ist. sich das nithige Unlersuchanzsmaterial za verschaflfen . wird in der Hin-
sicht nachsichtig sein. Sollte mir Zeit und Gelegenheit verginnt sein, so werde ich nach Kriften Versiumtes
nachholen,




VI

Verhilinissmiissig viele Objecte wurden bei Loupenvergriisserung oder gar in natinlicher Grisse
gezeichnel. Ich habe gevade die niederen Vergrosserungen zum Ueberblick der pathologischen Verhiltnisse
fir nothwendiz erachlet, um den erwiinschten Quotienten, die Einsicht des Lesers in den gegebenen Fall
zu erzielen, Es wurden desshall mehrfach die entsprechenden Glieder eines Falles aufgenommen. Man wird
sehr viele Durchschnitte abgebildet finden, indem es sich bei dem Atlas eines speciellen erkrankien Organes
nicht bloss um die Art der Entwicklung, Rickbildung und Missbildung von Zellen handelt (was theilweise
in den allgemeinen Theil der patholog I-.t"lwu Histologie gehirt), sondern auch um die Darstellung des Zu-
sammenhanges der erkrankten Bestandtheile des Organes. 5

Hier ist nicht der Orl, in die Technik der |1|i|i|'ns|m|}i=;i hen ]]:"ifl.i!'ziliﬂT! einzugehen; es mag ge-
nilgen, folgende Andentungen' zu geben. Die Untersuchung frischer Augen ist in m.mchr-:- ku-hung ginge
Nothwendigkeit ; allein es ist in duu meisten Fillen nicht miglich, da man zufrieden sein muss, conservirte
bulbi zu erhalten, auch wird jeder, der sich mit derlei Untersuchungen beschiifiigh, gerne zugestehen, dass
es fitr so viele eingehendere Zerlegungen gar nicht miglich sei. den frischen bulbus zu wnwmlpn Ich
habe daher mit wenigen Ausnahmstillen conservirte bulbi benutzt. Nach meiner Erfahrung eignet sich der
Weingeist am besten zur Conservirung, da man einestheils die in so uv]Pu Fillen lmlllwr,mhgvu Reaclionen
vornehmen kann, und anderseits die von solchen Augiipfeln gewonnenen Priiparate sich anch zur Aufbewah-
rung in Glycerin eignen. Verdiinnte Chromsiure warde in besonderen Fillen gleichfalls verwendet. Vom
dop |::=I| chromsauren Kali bin ich jedoch mehr abgekommen, da nach Hinzugabe von Glyeerin eine die
Deutlichkeit des Priparates storende Tribung durch Zersetzung des Salzes eintritt, und mein Bestreben da-
hin ging, die Priparale aufzubewahren, wie ich dies seit einer Reihe von Jahren zu thun pllege, um eigene
und fremde controlirende Beobachtungen zu ermiglichen. :

Die Anfertizung von sehr femen Durehsehnitten gelingt im feuchten Zustande vieler Objecte in einer
oft nothwendigen grisseren Ausdehnung bekanntlich nicht; das im Weingeist gelegene Object muss ge-
trocknet werden und wird in diesem Zustande in der erwiinschten Richiung zu Durchschnitien verwendel,
welche in verd. Essigstiure zum Aufquellen gebracht, in Glycerin aufbewalirt werden. Die Durchschinitte werden
mit freier Hand oder mitlelst eines Mikrotomes angefertizgt, das in solchen Fillen, wo es sich um eine Reihe
von in derselben Richtung fortzufiihrenden Schnitten handelt, ein nutzbringendes Instrument ist. Fiir Durch-
schnitte von feinen Hiuten, wie Iris, Chorioidea selbst Retina kann ich die Methode anempfehlen, das ge-
trocknete oder feuchte Object in concentrirte lane Leimltsung zu tanchen und es auf diese Weise mit einer
Schicht von Leim zuo umgeben, die im getrockneten Zustande mit dem Object durchschoitten wird.

Schliesslich bleibt mir die angenehme Pllicht, denjenigen Herren, welche mir durch Ueberlassung
von Material behilflich waren, meinen Dank auszusprechen. Einen betrichtlichen Beitrag hat mir Herr
Prof. v. Stellwag aus seiner reichhaltigen Sammlung geliefert. Herr Prof. Bilharz in Cairo, wo ich selbst im
Winter 185859 nach Kriflen gesammelt habe, ubersendete mir einen schitzenswerthen Nachtrag. Die
Herren Arlt, E. Figer, Jurié, F. Mayr. Schub, Ulrich u. m. A. unterstiilzien mich auf collegiale Weise. Auch
muss ich es iffentlich bekennen. dass Herr Dr. C. Heitzmann die Zeichnungen nach der Natur mil anerken-
nenswerther kiinstlerischer Technik unter meiner stetigen Aufsicht ausfuhrte, und der Kupferstecher Herr
I. C. Lidel in Leipzig mit seiner bewithrten verstindigen Auffassung allen meinen Wiinschen nachkam. Der
Herr Yerleger liess es endlich an einer eleganten Ausstattung des Werkes nicht fehlen.

Wien im April 1861,

Carl Wedl.
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i 5. = Corpea sclera. 1. C = Iris chorisidea.

L. V. = Lens corp. vitrenm, R. @ = Retlina uplicns. A, (1, = Adnoexa aculi,
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ornea, gerontexon C. S, 11 24, 25, 26
keratibis suppuraliva C. 5, 11 20, 21,
keratitis traum. C. 5. [. 5, 6
atrophia, keralitis pracgr. polar, Licht € 8.V, 46 |
obscuralio C. 5 1, 1, 2,
nubeculae C. 5, 1 4.
neoplasia inter slealum cpith. el Bowmanm C. 8. |V, 32
neoplasia hyaling €. S 1V, 33,
neaplasia hvalinag ad membr, Descemeli . 5. IV, 20,
pannus, Gelasse G S, W, 49,
pannus crassus pigmentosus C, 5.V, 47,
uleus perforans, nubeculae o C, 5, 10 13,
wleus perl, Flichenansicht €5, 11 14,
wleus perl, Durchschnill G 8 IV, 28
ulcus sanescens O, 5. IV, 31,
uleus morbillis eval., C. S0 01 10, 11,
ulews herpeticom C. S, V., 43,
gicaliiz, involv, Gefasse C, 5 11 7.
ciealeix mil colloiden Kornern © 5. 1V, 26, 37, 34,
cicalrix, ovale Substanziucke an . Hinterfigiche ©. 5, 1V, 35,
cicalrix bully atr. von betriichithicher Dieke G, 5, 111, 22,
pseudoc, panmosa cum selern bulla ate, G, S, 111 23,
cicalrix callosa cum synechin tolali aul. Iridis oculi glauco-
malosi G, 5.V, 458,
cicalrix cum concrementis bualb. atr, G, S IV, 39, 40,
staphyloma cicalr,, vorderer Abschnitt C. 5, 11, 15,
staphyl. cicatr., Centralthesl C. 5, 11 16,
== slaphyl. cicalr., hintere seitliche Partie C. S, 100, 17,
staphivl. Iridis auct, in Enlwicklung C, S, 111, 18,
——— staphylomas ciealr | sine Hallte C, =, 1L 19,
aerosis G S V. 43,
cancer, infilir. C, 8, V, 45,
cancer pleer. G2 S, 11 8
Sclera, geronloxan C, 5. 111 27,
slealosis C. 5. 1, 3.
conjunet., ophithalmoblennorrhoes, Gelfisse C 3, 11, 12,
=cleritis, ophthalmoblennorrhoea G, 5, V. 44,
! staphyloma bulli glavcem, G, 8, IV, &0,
rix cum twmore eyst, an limbo conj, C, 8. V. 50,
— gancer C. 5. I1. 9. und C_ 5. IV. 35,
Iratis exsudativa . C. V. 50
Iris, synechia anler, [, C, . 23,
excreseentine pigm., sviechia post, 1. C. I, 25.
—— alresia pupillae mediata, schoenartige Verbild, 1, C. 1, 1.
—— alres, pup. med., spiegelndes bindegew, Hautchen 1 C. 10, 31,
— alres. pup. med., psewdomembr. Schicht I C. 1Y, 3§,
—= alres. pup , pigm. Faserzellen von der Yorderiche suswach-
semd 1. 0 NI 30,
——— alrophia in bulbo glavecom. 1. C. 11 90, 21,
—— abrophia mat restfack, Pigm. 1 0G0 (10, 23
atroph. sphinct. pup, Verfett. Pigm. 1, . 11 16,
= abroph. sphincl. pup., sehnenart, Yerb, 1. C. [V, 7
cancer 1 C. V. 53,
Muse. ciliaris atroph., colloide Klimpehen 1. G0 IV, 35
— glroph., Verfell, Pigm. 1, C. 1. 24,
vas degener. 1 GO 1V &0
Processus cil,, papillomata I G 11 14, 11,
synechia post phthisim corneas 1 G0V, 54,
alroph, 1. C. IV, a5, 18
senesc, Verfell. 1 GO L 7.
Nervi eiliar. atroph. Verfott. 1. C, IL 15,
atroph, oculi glaveom, 1. C. V, 48,
Chorioidea, defectus pizm. o anter. hulba parts 1 G, 1 2,
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Chorioidea stealosis strali piam, 1 G0, 5,
—— slealosis tlumieae vasc. 1. C. 1. 5
—— vas altherom. ad insert. nervi opl, [, G101 17,
Chorioiditis secundaria post ophthalimollennorel, | 0
— Fellkdrner in den Maschenramwmen der Chori
— e Kermzruppen in den Maschenriumen der Clor
lerung dev Capall, 1 G IV, 42,
—— exsudativa . C. ¥, 54, 55,
—— exsudativa invelerala 1. C. V. 52
—— wbsoleta, pigm. Strimge 1. 15,
—— obsolela, Pigment nergruppen 1. C. 11, 13
e i lpsolels oculi clancom, 1, O, V, §7
alisalela a
Choriniden, atroph. m. choriocap, Umwi
Strange 1. C. L. 3.
— atroph. m. choriocap. theilweise verschirumgiie Wandungen,
nekrol. Blutkorper 1 GO 01 132,
—— . choriecap. alroph., neleformig verschrumplt 1, C IV, 53,
m. choriocap, abselescens | Maschenwerk von Faserbiindeln
L. C. . 33
—— vasa obsoleta mitll. Calib. mil verdd. m chorioeap, [ C 1V, 39,
staphylom, Uebergangssielle, Yechalten der Gefasse 1 © [ 23,
—— slaphyvl., Uebergangsstelle, Yerhalten des Pigmentes 1, G [ 9
slaphyl., allemniger Rest der Aderhaat 1, G, 01 19
—— neoplasia bivaloa in lam. elast, 1. C, 1, 6,
—— concreliones subglobosae in bulbo sie. 1 G, 1L 25, 26
neaplasia osgil. i bulbo atr. [ C. 1. 5.
s [amminae oszif. in bolbis atr, unvollkemmne Verkn 1 G111, 25, 2
— ERICY i in bulbas abe. [ C, IV, §4, 45, 46
Lens, calaracla capsul. a. papillosa L, V. 1 1.
—— «caltap. caps, a., verfetl, papill., drosenfarm. Bld, L. V. IV, 41,
- galar caps, a, 1|rﬁ|:l£.'|. Hl-fld,-rlwm'.lw-run:ru L. Y. I &
—— calar, caps, a., diffusa, Durchschnill L. V. 1. 7.
— calar. caps. 8., Verfell, u. Pigm. des Epithels L, V. 1. 2,
—— calar. caps. a., diffuss, abgelaufener Process faser, Zuge LY. 1L 5.
—— catar. caps. @, mit theilweiser Usur dev Kapsel L, V. [L 15,
catar, caps. a., centr. Tribung und Verdichtung des Zellen-
inhaltes L, vV, II. 11,
m— alar. cops. a, concreliones, Drusenformen L.V, 1L 14,
calar. caps. a. concretiones, Pigm. L.V, V. 45,
—— calar. caps. a. Melanin? L. ¥. I1. 13,
stratum epith. atroph,, Kerper mal netzartig verbundenen Fort-
siatzen L. V. IV. 32,
e gcllulae epilh., mil Forlsiitzen L. V. IV, 38,
—— librillae neoplasticae epiibelin L. V. 1V, 33,
- catar, capsul. . Netzwerk von Linsenfasern L. V. I1 43
—— calar. cap post., halbkugel, Korper L, V. V. §4,
—— catar. capsul. post, |:|:lr1l.'.£:1|1| Massen L. V. V. 5i
calar, capsul, post,, Kéroige Auflag. auf der Yorder- und Hin-
lerfiiche L. V. IV. §2.
catar. caps. post., Tribung an der Hinterfliche L. V. IV, 34,
— calar. corlic., cellulae prolific. L, V. 111, 25
= galar. corlic,, cellulae permagnae L, ¥V, 1. 27,
calar. cortie,, voluminose geanul, Karper L, ¥, IV 37,
—— catar. corlic., granulivle Korper, Ueberblick L. V. V, 50,
calar, corlic. zona naclear, keenprolifik. L. V. IV, 35,
—— calar. corlic,, kolbig geschwellle, getruble Enden der Linsen-
fagern L. V. IV, 39,
— cplor. senilis, hraune Hl.rl.‘|1|-|"_;.trll|r|n'!n L. V. Il 19
—— gatar. eorfic., neaplasme amorphae Lo V[N #6,
— gubst, album. solida lenlis senesc. L.V 1 3.
Lewns, calar, cortic., Cholestearin L. ¥, 1. 16,
calar. corlic,, Linsenfasern quergerieil L. Y. IY. s

V. 49,
C. IV, &1,
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Lens calar. troum., Formverdnd. der Linsenfasern L. V. 1. 28,
—— calar. centr. posl., Axenschoitt L. V. 11, 17, :
catar, cortic., Axenschnill L. V. I1. 45,
catar. lentic., Axenschmitt L. V. IV. §3.
cataraclae seniles, acqual. Schoitte. L, V. ¥V, 51,
== calar. lentic, crelaces, L, V. L. &, §.
——— catar, capsulo-lentic. siliquata L. ¥, V. 53,
—— calar, secundaria. L. ¥. V. §8.
—— cellulae pigm. in superficie caps ant. L. V. YV, {6,
—— hypertrophia filam. zonulae L. V. II. 9,
Corpus vitrenm, metamorphosis senil, Verfelt. L. V. 11 22,
oculi senese, streifige Trib. L. V. 111 20,
cellulae aggrez. zonulae L. V. 11, 24,
obnubil. fibeill. L, V. 1L 29,
obnubil., starre Fagernetze L. V. [I1. 28,
obnubil., abgeplatlele scheibenihnl. Kérpar L. V V. 49.
degener, den sog. Hatkkurper::han ghnl. Gehildel,, V. IV, 86,
degener. den sog. Kalkkdrperchen dhol. Gebilde im po-
laris, Licht L. V. ¥. 47.

—— = gellulae ramificatae L. V. ¥, 53,
neoplasiae racemosae Lo V. V, 54,
obscurationes melan., lrauma L. V. 11 10,
obnubilaliones eircumseriplae, Yerfell. L. V. 111, 23, 24,
obscur, melanol., papill. Bildg. L, ¥, 111, 34,
HKeltimiti=, morbus Brighti, Flichenansicht R, . 1. 1,
—— m. Brighti, cellulag nerv. degener. R, 0. L. 2,
Ketina, sleatosis difusa. K. 0. V. 52,
—— pxlravasatum subretinale K, O. 11, 9.
thrembosis arl, centr. R, 0. 11, &,
arl. centr. atheromal. R. 0, 1. &.

- senescens, Sehnervenaussirablung K. O 1. 2.
—— senescens, membr, limil. getribt. R, O, I11 240,
—— alrophia senil. zonae anler. K. O. 111 418, 19, 20,
—— synechia rel. el corp. vitrei B 0. 1. 4,
degener part., Flichenansicht R, O, L 7.
—— degener, part., Durchschnill R. O. 11, 10,
—— senesc., neoplasiae hyal, ausserhalb d. lim, R. O, IV, 83, 34,
—— atroph., neoplasiae hyal. K. 0. 1. 6.
atroph. mit zerstreuten Kiérpern an den Geldssen R, 0. 10 16, 17,
atroph , vaza capill, hyvpertroph, R. O, IV. 36,
alroph., vasa cum excrese, discoideis K. 0. 1V, 37,
—— atroph., excresc. papill. vasorum R. 0. IV, 33,
—— vasa calcificala R. O V. §3.
Retinilis pigment. papillose Formen R. O, V. &6,
— pigm. Kaochenplatichen der Chor., Verwachsg, R 0. V., §5.
— pigm., Gefasse, colloide Massen R, O, 11, 45,
—— pigm., membr. limit. getribt. R O, 10 14,
Letina, degener., Wucherungen um die Geldsse R, O, 111, 25,

— atroph. in morbo Brighti chron. K. O, V. &4,

- degener. mit hyalinen Hoblraumen K, O, IV, 39,
—— alroph., feinkérnige Tritb. Durchschn. K. O IV, &0,
—— atroph,, abgelost, feines Fasergeflecht R, (. IV, 42,
—— atroph. reticularis, Flichenansicht R, O, 11, 11.
—— atroph. retic., verkummerle Gelnsse R. O, 1. 12,
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Retina atroph. retic., Ganglienzellen, Kornerseh, verfetl. K. 0. [1 15,
atroph. mit Schwund der Kornersch, Durchschn, R O,V 4%,
colliquatio, Gefisse R. 0. 111 24,

callosa bulbi atroph, R 0. VI, 63, 64,

staphyloma, hintere Bulbushallte K. 0. 111, 26.

eclasia, staphyl. K. O 111 27, 28, 20,

cancer melanot, kK O, V., 50,

necrobiosis vaser, Keebs |, 0.V, 51,

apl., excavalio glaveom. Flichenans., Blutextrav., K. O, V. 30
excavalio glaveom., Flacheuansichl B, O VI, 58,

excavalio glancom., Axenschoiil B O, V1. 57,

excavalio glavcom , Verballen o, lam. cribr. K. O. V]I, G0,
degen., corp. I excav. cenir, R. 0. VL. 62.

neoplasiae hy ae R, O IV, 35

excavabio partialis, Axenschnitt k. 0. VI, 55,

excavatio mit seitl. Walst,, Axenschn. R, O, V. 49,

excay, et chormidili= exs., Flichenansicht R, 0. V. 47,
alroph., lam. cribr. chor. einerseits slark enlw. K. 0. VI, 39
excav, slaphvl. scler. et chor., Axenschnitl B, 0. [V, 3%
atroph , geschwellte Pap., Axenschnitt K. 0. VI, 55,

atroph, eum reting callosa, Axenschnitt R, 0, V]. 65,

alroph. cum svodch. vag el nearil., Axenschoill B, 0. VI, 58,
alroph., granul. eale | Axenschoilt R, O. VI, 61.

atroph. lam. cribe., Querschoitt . O. 1V, §1.

atroph, retic., Querschnittsliiche K, O, [V, 31,

atroph., Querschn. mit d. vag. H..0. VI. 53.

atroph., Querschn , eingesunkene Nervenbiindel K. 0. 111, 23,
otroph., Querschn. eines Quadranten, R, O, [11. 22,
Conjonct, bulbi, limbus hypertr. oe. glascom. C. 5. V. §1.
hyperte, ‘cum panno A, O, 111, 24.

—_— — inlimese. A. O, 11 16,

cancer melanot. A, O, I 9, 10, 41,

= excresc. gancer. A, 0. [ 4.

Conjunct, palp. trachom. obsol. snperficies A, 0. 1. 6.

trachom , sackl, Einsenk. d Epithels A, 0. 1 7.
= granulat. trachom. A. 0. [. 5.

trachom. invel.,, £ellenwuch. A, 0.1, 1, 2.
—— trachoma infer. gradus A0 10, 14,

plica trachom. A, 0. [I. 1%,

sinus, lrachoma, A, O, [, 8,

—— ellloresc. loposae A. 0. I 12

‘alpebra, atroplia glandul Meibomi A, O, 11 15

duct. excret. gland. Meils, obstructus A, O, 111, 24,
alroph., chalazion, A, O [, 27.

atroph, in xerophthalme A O, 1T 22

infiltratio svphil. A, O, 111, 25, 25,

infiliratio cancer. A. O, 11. 15, id,

trachom., cutis. A, O, 1I. 17.

concrem. in glandula sudorifera A 0. [1. 20. :
atrophia strali musc. canal. lscrym. in xeroph. &, 0. 111 30.
Cilin, trichinsis. A, 0. 1. 8.

Ciliwm inflexum. A, O, M1, 28,

—— prolificans A, 0. 111, 29.

Glandula lacrym. atroph. A. 0. 111, 23.
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Register.

Atresia der Pupille, Faserbundel von der Vorderfliche der Iris L
C. 1. 1.

—_— ——, glatles hindgew. Hiutchen 1. C. 111, 34,

pseudomembr. Schichl 1. C. 1V, 31 u. 34,

Atrophie d. Hornhaut mal betrieht, Abnahme der Dicke €, 1. V&6,

— ol Iris I, C. 00, 200 24 u. [. C. 10, 23,

—— . Schliessmusk, d. Pupille, Verfett, pigm, Kerne I, C, 11 16.

—— d. Schliessmusk. d. Pupille, Pigmentzellenwuch, I C. 11 24,

. Bchliessmusk. d. Papille, sehnenart=Yerbild. 1. C. 1V, 37,

. Schliessmusk. d. Pupille ohoe aulfillige Tribung 1.C. V. 48,

Cilimrfortsitze J. C. 1. 7 u. . C_ IV, 35, 36,

armusk. J. C. III 24 u. [. C IV. 38.

iliarnerven bei obsol, Chorisiditis [, C. 1L 15, u. 1. C, V. 48,

. Chorioid, J.C. 1.2, 3,5 0L C. 1L 12, 49, [11. 52 33. u.V. 43, 30,
Netzghaunl, Oplicusfasern R, 0. 11, 13

. Nelghaut, feinkdrnige Trob, RO, IV, 40,

. Netzhaut mit erhalt. Stabchen R, 0. V. §8.

. Behnerven, Querschnitl mil . Scheide B, O VI, 53,

. Sehnerven, nelzform. Querschnitisiiache R, O, IV, 31,

— (g Sehnerven netzform,. K. O, 111, 22, u, 23,

== es Schnerven, lamina cribr. R, 0. 1V. 44,

e Jor Thrinendrise u. ihrer Nerven A, 0. 11 23,

Biilge in atroph. Meibom'schen Drisen A 0. 11 15,

Bright’sehe Krankheil, Nelzhaultrib. dureh Kornerkirperchen B.0.1.9.

. Ganglienzellen, Kérnerkorp. R, O, 1. 2.

—— ——-, chrun,, areclare Netzhaulverbildung B, O, V. §4.
Chalazion, atroph. Lid eines Syphil. A. O (1. 27.
Chaolestearin in der catar. Linse L. Lo V. DL 16, u. IV, 51,

an der membre, limik, ret, R, 0011 146, KO0 V. 45,
—— im Glaskorper L. V. V. 49,

Cilicnwechsel, Entrop. A, 0. [I]. 29,

knickung. A, O, 1. 3. w. 11 28,

verkiimmerung A. O I, 26,

Colloide Klempehen in der Substanz d. Hornhant C S, 1V, 33,
m— harner in der Horabanlparbe C. 5. IV, 36, 37, 38,

— Auflagerungen an der Descem. Haut, C 5. 1V, 29,

—= Kirperchen in d. Ciliarfortsilzen. I C. IV, 36,

im Ciliarmuskel. 1. C. IV, 35,

—— Entart. d. m, choriocapillaris 1. C. V. 47.

—— Anfllag. d. lam, elast. chor. 1. C. 1. 6.

— Auflag. d. lam. elast. chor., theilweise verkalkt. 1. C. 111 25, 26,

Kirperchen bei akul. Chorioiditis 1. C. V. §9

Auflag. drusenform, bei vord. kapseleatar. L. VoIV, 51,
Auflag, halbkugelige bei hint Kapseleatar, L. V. V. 4§,
Auflag. kornige bei hint, Kapselcatar, L. ¥, 1V, 42
Klumpehen im senesc, Glaskorper Lo V. 1L 30,

i d. Netghaul K. 0. IV. 33, 34.

Kndtchen der Netzhaot B 0. 1 6

= Scheibehen, Sehnervenausstrahl | senesc. Nelzh, K 0. 1. 3,
w—— Kirner, grosse, ovale im Sehnerven k. 0 VI, 62

Rlimpehen, zahleeiche im Sehnerven R 00 [V, 35,

Massen iin Blut, cancer melan. d. conj. balba AL OO 01 10, 18,
Cystenartiger Hohleaum im limb, conjune C. 5 ¥, 50,

Raume bed Trachom A, O, [, 7

Distichiasis A, O, [11. 22

Eiweissmasszen in einer senese, Linse L, V. . &,

i eatar. cortie. L, V. 11, 26,

sich gegenseilig abplattend an . Himterkapsel L.V, ¥V, 55
—— priacipitirte, dilfus im Glaskorper L. Y. I, 22 23, 25,
Entariung indegew ., am Vorderalse
—— —— parlielle, scharf begrenzie d. Netzh. RB. ©. .. 7,

dl. seml. Nelzh B O 100.19. 20,

Entartung der Neizhaut mil zalhlreichen Zellenwuch, R, 0. 111, 25,

—— der abzelisten Netzhaut, feines Fasergeflecht B, O, IV, §2.

—— der Nelzhaut mil hyalinen Hoblraumen R O, 1V, 39,

nelzform. der Netzhaut R, O, 11, 41, 12, 13,

Emtwicklung stiirkere, einseilige der lam, cribr, chor, K, 0. VI, 59,

Entziindung eilerige der Hornhaot G, 5, 111, 21,

der Sclera C. S, [1I, 20 w. 1V, §4.

der Chorioid, I, C, V. 49,

= der Iris, Kernprohl, [. C. V. 50.

= der Netzhaut bei m. Brighti . 0. 1. 4.

Excavalion glaucomatose d. Schnervenscheibe R. O, IV, 30w, VI, 56. 57

—— cenlrale d. Sehnervenscheibe K. 0. VI, 62,

stichle der Sshunervenscheibe bei staphyl, selerae ef chor, R
0. 1V, 32,

—— der Sehnervenscheibe mil seitl, Wualst | 0. V. 47, 49,

seithche der Sehoervenscheibe K. O, VIO 55,

Essudatl aul der Yorderfache d. Dris 1. Co 1L 27,

— subretinales peben d. Sehnerveninsertion R, 00 L. 5,

—— mit Ablosung der m. limit. ret, B, 0. VI, 55,

Extravasal subretinales R, O, 11, 9.

Faserbiindel gahlreiche gwischen den Ciliarfortsilzen u. der Linsen-
kapsel 1. C. Il 10, 11,

— neugeb. am Epithel d. Linsenkoapsel L. ¥, 1V, 33,

—— bindegew. im Glaskirper L. V. 1L 29,

Fasernelze noeugel. in der Linse Lo V. 11 13,

slarre im Glaskarper L, V. 111, 28

Fortsitze an den Epithelzellen ciner calar, Linse L. V. IV, 18,

netzarlig verbundene vom Epithel einer catar, Linse L.V, 1V, 22,

Gefisse neugebildet im Pannus, mjicirl . 5.V, 49,

mil kernwucher, in der advent., conj. sclerase bei Ophthalmo-

bleun. C. 5. I1. 12,

mil consecul. Usur der Sclera bei .‘;laph}']mn C. 5 IV 30,

neugel. bei Narbenstaphyvlom C. 5, 11, 45,

neugeb. bei atresia pupillag med. I G191,

neugeh. bei svnechia Lridis amt, 1. C. 11, 22,

capll. der Chor. in solide Strange umgewand, [ C 1 3,

copill. bei ehoriciditis, erweitert 1. C. IV, 52,

capill. bei choriciditis, Keengruppen in den Maschenrbumen

LGOIV, §2,

capill. der chor., netzldrmig verschrampfl 1. 1V, 43,

capill. der chor |, hochgradig verkummert 1 C. 1. 33,

capill, der chor. mit nekrol. Blotkorperchen 1. G 11 12,

miltleren Colibers \'ur.{uhrumpfl beiobzol Chorieiditis 1. C, 1V, 39

pisment, bei Clorisiditis obsol 1L 1L 15w 1 GV, 52,

dickere der Chor, obliterirt mil nekrol. Blut, I, C, V, 54,

atherom, der Chor, ber obgalet, Chorioidits 1 G, 1117,

mil Kernprolifik. im Cilisrmuskel 1 C 1V, §0.

capill. verfeltende im Ciliarfortsatz I C. L 7.

in der Substanz des Glaskorpers K. 0. ¥, 52,

der Netzghaut sammit [nhalt bei Krebs des balbus K. O, V. 51,

pigmenticle samml Inball bei Retinilis pigm. K. 0, 11 15,

capill, hypertrephssch von cwner alhroph, Netzh, I, O, IV, 36,

capill. mit papill Exerese., abr. Netzhaot B O, IV, 33

copill. d. alre. Netzhaul mit scheibenibnl. Auswiichsenlt 0. [V, 37,

der atr. Nelzhaut mit aulsilzenden ecolloid. horperchen |

1. 16, 17,

der enfarl. Nelzhaot mil Kernwuchermngen R o, 1T 25

gerfallende der geschmaolzenen Nelzhaut R, O, 111, 24

verkimmerte gen, Netzhaot R, O, 11 12,

der atr. Neltzhout, verkalkt B O V. 43,

centrale der Netzhaut, atheromatos R, 0. 1. 5.
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Gefisse centrale im Sehnerven, alberom, [, O. VI 57.

Geronloxon Vorderabsehnill der senese. Augenhiuie C, S, III. 24,
vordere Hornhautschichien © 5. 111, 25,

= hinlere Hornhawlschichten C. S, iII 2.

Yecletlung der Sclera C. 5. 111, 27,

Geschwir perforir. d. Hornhaul, Flachenansichl C, S, 1. 15,
perforir. d. Hernh., 'u.lhalllrn d. Umgebung C. 5. 11, 13,
perforir. d. Hornhaut, eine Halfte im Durc hsclm C. 5. 1V, 24,

=—— . Hornhaut bei Ophthalmoblennoreh, C. 5, 11, 12,
—— d. Hornhaut, Basiz, nach Masern C. 5. IL IEI.
nach Masern, hintlere Parlie . Horohaut C. 8. 11 14,

rinnen - u. trichterformiges C. 8. ¥, 42,

—— d. Hornhaut, in der Heilung C. 5 IV, 31,

Glaucom, vorderer Abschnill d. sduass, u, milll. Avgenhiiule C, 5. V. §1.

otroph. Iris. 1. C. IL. 20, 21,

obsolete Chorioiditis I. C. V. §7.

alroph. Ciliarnerven 1. C. V. 48,

hochgradige Nelzhautatrophie R, O, IV, 30,

Excavalion d. Sehnervenscheibe K. O, 1V, 30 u. VL. 56, 57.

Infiltration gunichstd. excavirt. Sehnervenscheibe. K. 0. VI 60,

Hypertrophie am limbus conjunct. A, 0, I1. 16,

der conj. sclerae mit pannus A, 0. [1l. 24,

— limbus conj., lappize Form C. 5 V. &1,

—— der Sclera u. Chor., alr. bulbus. R. 0. VL. 61.

—— der Sclera, zwischen ibr v, Chor. eingeschobene Schichie
R. 0. V1. 63.

—— des Bindegewebes der Nelzhaul R, O, 11. 10

des neurilemma d. n. opl., atroph. bulbus k. 0. VI. 61,

alkablagerong in rJt.rllu-rnhaulnnrhe C, 5 1V 3*.'! i0.

in cinem atherom. Geldss der Chor, [, C, 11, 17.

agzlomerale drusige bei Kapselkalarakl L. \'. jl. 145

plittchen bei Kapselkatarakl L. ¥. V. &5,

ablagerung in d. Linsensubstanz L, V. I, § u.

korner im Glaskorper L.V, V. 49,

hiilsen um die verddeten Nelzhautgelisse K. 0. V. §3,

—— kirner im alroph. Schaerven K. 0. VI 64,

drusen in den b:.!w. issdritsen unterhall der Cilien A. O, 11 20,

Katarakl der Linse 5. Lens im Verzeichniss,

Knochenbildung an der Chor. 1. C. 1. 8.

plittchen ber Synechie der Chor. u. rel. R, 0. V. 45,

——- bildung an der Chor mit theilweise verkalktem Bindegewebe
1. C. 111, 28, 29,

Kndchelchen verschiedene, neugeb. an der Chor. 1. C. IV, &4, 45, 46,

1

Kirnerkirperchen [verfettete neugeb. Bindegewebselemenie) in der

Nelzhaut B. ©. 1 1, 2.
Kdrper volumn. bei calar. eort. L. V. IV, 87. u. V. 50,
Korper doppelt brechende im Glaskorper L. V. V. 47,
Krebs, Horahautleil, bin Durchschiatt C. 5. [0, §.
, Hornhsul, Kernwucherungen C. 8. V. 45,
, Selera, mil noch erhaltenen Faserbiindeln d. Sel. © %,
, Sclera, C, 5, 11. 8,
, Iris 1, C. V. 53.
——, Infiltr. 4. Ciliarforts.

K. 0. V. 50,
melanol. Wucherungen in der Nelzhaut K. 0. V. 50,
medullarer des bulbus, B, 0. V. 51,
= melanol. der conj. bulbi A. O, 11. &, 10, 11
papilliser der conj. bulbi A. 0, I, &,
unteras Lid A. O, I1. 18, 19,
Luptse EfMorcsecns conj. palp. A. O 1L 12,
Melaninkrystalle (¥ bei Kapselkatarakt L. V. IL
Melanose der Chor, o ret. 1. C. V., 52,
tische Bildungen im Glaskorper L. V. 11 10
—— fische Wucherongen in d. Netzhaut R, 0. V. 46,
Narbe der Hornhaut mit zuriickgebildeten Gelissen G S, 11. 7.
dicke der Hornhaot C, 5. 111, 22.
vaerdichlele der Hornhaut C. 5. [11. 23.
d, Hornhaut nach perfor. Geschwiir C. 5. 1V, 34.
d. Hornhaut mil Kalkeoncrementen C. S IV, 39, 40
pigmentirte der Sclera C. 8. V. 50,
Marbenstaphylom der Hornhaut, Vorderabschnitt C.
der Hornhaut, Mitlellheil C. 5. 111, 18,
—— == der Hornhaut, hinlere Parctie C. S, 111, 17.
—— —— der Hornhaut, Centralibeil C 5, [0 16.
der Hornhaut, eine Hillle C S, 111, 19,
Nekrotische BElulkdrperchen bei obsol. Chorimditis 1. C. 11. 48
—— biolisches Epithel bei Kapselcataract L. V. 1. 1.

IV. 35.

u. Chor. aul die Netzhaut iibertreteml

12

511 13

Nekrobiotische Corticalsubstanz der Linse bei catar. sen. L. V. V. 4%,

Newbildungen zwischen Epithel u. Bowman'scher Schichl C. 8.1V, 32,

Zwischen Sclera u. Chor. atr. bulb, 1. C. V. 51

traubenfirmige im Glaskérper L. V, ¥V, 54,

rosenkranzihnliche im Glaskdrper L. V. 111, 25,

rosenkranzahnliche an d. m, limit. B, 0. [11. 24,

Ophthalmoblennorrhoe, Hornhaulgesehwiir G, S, 11, 12,

=—— ——, hernwucher. im episcler. Bindegew. C. 5. 11. 12,

—— ——, Wucherung in d. Scleralsubstanz C. 5, V. 44.

=—— ——, sekundiire Chorioiditis 1. C. V. 49.

Pansus 5. Cornea mn Verzeichniss,

Papillose Excrescenzen an den Cilarfortsilzen 1, C, 11, 10, 11,

bei vord. Kapseleatar. L. V. L. 1.

verfetl, vord, Kapseleatar, L. V. 1V, &1,

im Glaskorp. L. V. 11 40, 111, 23, V. 54,

der Nelzhawlgelasse K. 00 IV, 38,

pigment, der Netzhaut B. 0. V, 46 u, 50,

Hig rmunl, rostiarbiges in d. atroph. Iris 1, G . 23.

i der Iris I ©. 11, 20,

l’lglllfnlulru].lhiu der Ciliarforts, u. Chor. [. C. 1. 2.

Pigmenibildung aul u. in den Gefassen bei Retimbs pigm. K. O 1115
K, 0. %, 45, 46 u. L C. V. 52,

= gelhe Kornerhaufen in d. sehwieligen Nelzh. R. 0. VI, 4.

—— Bindegewebsstrdnge v. Pupillarrand d. Iris 1. €. [l 27,

Pigmenlirte Epithelzellen der Cornea in d. panndsen Schicht C. 5. V. §7.

—— Faserzellen in d. Hornhaulnarbe €. S, IV, &0,

—— Faserzellenbundel von der Vorderiliche d.
1. C. LIl $0.

Pigmentirle Siriinga bei obsolol, Cherioiditis 1. C. 1L 4§,

Pigmentirte Zellen an der Vorderiche d. Linsenkapsel L. V. ¥. 46,

Pigmentirung der Epithelzellen, kapselcatar, L. V. 11 14,

Pigmentkdrner braune beir seniler Linsencalar, L. V., 11, 19

gruppen im Glaskorper L. V. 111, 31.

Schwellung einseitize d. Sehnervenzcheibe il 1u||-‘en:|rl|ﬂnm Vor-
Sprunge dcu Chor. R, 0. V. {9,

—— der Sehaervenscheibe mil schwielig. helzllaul R. 0. ¥I. 65.

—— der Sehnervenscheibe, hochgrad. nelzloem. Alrophie der Nelzh.
K. 0.V, 5%

Schwielige Nelzhaul R. 0. V1. 63, 4.

Sencscenz der Hornhaut G 5. (11, 25,

der Sclera C. 5. I 27,

des Ciliarmuskels C, 5. 111, 25,

der Ciliarfortsalze 1. C, 1, 7.

der Chor., m. choriocamll. [. C. 1. 3.

der Chor., tun. vascul. 1. C_ I. 5.

der Linsensubstanz L, V. I 3,

des Glaskorpers L. V. 1], 22,

des vorderen Nelzhautabschaittes R 00 HT 18,

der Netzhaul, Schnervenaussirahlung K. ©. 1. 3

Bklerose der Epithelzellen bei Kapseleatar. L. V. 1 44,

von Zellen im Glaskorper L. V. 111, 25,

—— der Ganglienzellen in d. Netzhaut K. O, 1. 2 u. I, 13,

Staphylom der Sclera nach dem Verlaule d. stirkeren Ciliargefisse
u. Ciliarnerven G. 5. 1V, 30,

—— der Sclera, Textur, parallele Faserzige 1. C. 11 1%,

e (ler Chor. von der mil d. Sclera verwachs. Stelle 1.

=—— der Chor., Schwund des Pigmentes |, C. 1. 9

—— der Chor., Schwund der Gefasse . C. 11, 32

—— der Netzhaat R. O_ 111, 27, 28, 29,

—— Ansicht der hinteren Bulbushalie B, O, 111, 26

—— der Sclera u, Chor., Axenschnill des Opt. K. Q. IV, 32,

Symechie, vordere der Iris mibk neugeb, Gefissen 1, C 11, 22,

hintere der Iris 1. C. 111 27.

tolale der Iris mit callozer Corneanarbe C S,

der Chor. u. Sclera, Chorioidilis 1. C. V. 5§,

der Chor, u. Sclera bei Staphylom 1. C. I 9.

beginnende (¥ Verkleb. der Cher u, ret, 1, C. 1.

der relicul. Netz- u. Aderhauat R. 0. 11, 114

der Netz- u. Aderhaunl, chorioiditis K. O. V. 47

der Nelz- u. Aderhaul, Knochenplallchen an letzl. R 0. V. 45,

des gelriibl. Glaskérp. u. der pigment, Netzhaul B, 0. 11 14.

der zonula mil dem Ciliacblatt J. Netzhaut L V. 11 21,

des Glaskdrp, mit d. Nelzhaul im sentum R, 0. 1L 19,

des Glaskorp. . d. Netzh, durch bindegew. Bundel B O 10, 10

des Glaskorp, mit d. Netzhaut, Flichenansicht R. 0. L 7.

des Glask, u. der tipfeliz getriiblen Netzh. R. 0. 1. &

des Glask u. der verfellelen Nelzh. B. 0. V. 52,

Iris auwswachsend

26,

19, 20.

C. 119,

5. V. 48
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svnechie der vaging w. des neuril. oo opl, |00 VI 55,

Sy |:hi.lil|.-»u|1{', Infiltration am Lid A, O, 111, 25, 26,

Thrombose der art. centr, ret. L. V. 1L 8

Trachom, Ansichl der Schleimbantoberfl. A O. 1 6.

—— Hoblraume ot Epithel ausgekleidet A O, 1. 5.

—— hochgradiges mil consecul, Yerbildungen A. 0, ],

—— hachgradiges bei Xerophihalmos A, O 11, 32,

— Zellenwocherungen A, O, 1. 2,

Trachom=korner A. 0. 1. 5.

— , Ubergangsllle A O ], 5.

— Sehleimbaot doplicstur AL O, 01 13

munderen Grades A, 0. 11 14,

dusszere Haul, unregelmiss [uchlen A O, 1, 17

Trichiasis, entropinm A, O 1 3,

Tribungen periphere dee Hornhaut C S0 14,

— wolkige der Hornhawt G, 5. 1. &

—— an der Linsenkap=el w an il, Linsensubstang 5. Lens,

—— feintiiplelige im Glaskarper, Gruppen von scheibenartizen kdir-
pern L. V. V. 49 )

—— feinbuplelige des Glaskorp., von den 2oz Ralkkirperchen analo-
gen Gebilden L. V. 1V 56, _

— feinliiplelige des Glaskorp., doppelt brechende Bigenschal der
Gebilde L. V. Y. &7,

—— fleimtiiplelige des Glazgkarp., sternformige Zellen L. V. V. 53,

—— il. Glaskorp., neageb. Zellen, rosenkeanzihind, Fiaden LoV, D1 258,

—— des Glaskorp. von neageb. Fagerbundeln L, V. I 29,

feinstreifige des Glaskorpers LoV, 111 22,

—— pizmenlirle des Glaskorp. nach einem Trawma L. V.11 10

—— fifTuse im Glaskorper L. V. Il 22, 23 25,

umschriebene d. Glask, von kolbigen Massen L. V. 01 23, 24,

traubenabhnl. im Glask. L. V. V. 54

umechriehene, melanot, im Glaskarp, L. V. L 30

der m. limataas ret, K0 1L 44 u (11 20,

Y

Trubungen der Nelzhaul bei Ectasic Ik, O, 11, 27

=—— feinkornige der Netzhaut B, O 1V, d60. W

e (e Melzhaul von subretinalen Blwlestray, & 0 |

e i il Sehnervenscheibe v feinkdrniger Mosse B, O, | &

Usur (theilwese der Selera bei Slaphylom G, 8, 1V, 30,

—— theilweise o, Linsenkapsel bei Kapseleatar, 1 V11

Verfellung parenchymatose in d. hinl, Hornhautabsch, ©

— parenchym. der Selera 5V 4

des Papillartheiles der Iris 1L G 11 21

des piem. Epithels dor Chor, 1, C. 1 4

dler Linsensubstanz bei cator, mallis L. V. 1V,

der Glaskorpersulistanz L. V., 111 25,

der Nelzhaut, Kdrnerschichlen, [ o, 11 1%,

des Sehnerven ber Glaveom, B, 00 VI 57,

Verstopfung u. Erwellerung des Ausluhrungs=ganges der Meibomschen
Dreiize A, O, 110, 21,

— iler Threinenrohrehen A, O 111 30,

Nerophithalmus, Epithelzellenwuch, d.conjcornese, Keratitis: 5,V 4

——— atroph tarsus, Trachom A. 0 111 22,

Atroph. der Musk. des Thrinenralireh, A, O, 111, 30,

Zellenwuocherungs in d vord, glashellen Schicht 4, Hornhaal © 5, |

vor der vord, slashell. Schicht . Hornhaul ¢, =, 1V 32,

dendritische der Horobauwtzellen w, d, Epithelzellen © 5 15
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Cornea-Sclera 1.

Fig. 1. Obscuratio corneae [macula fibrosa aucto-
rum). Senkrechier Schnilt dureh die Cornea,  Die Ver-
dickung des Epithelzellenlagers (a) st an verschiedenen
Orten veriinderlich.
cine Lage von getritblen Corneaschichien (). Die Triabung

Gleich unterhallb demselben erscheint

wird bedingt durch eine, bald im hitheren, bald im niede-
ren Grade ansgesprochene Wucherung ven Hornhautzellen,
welche ihre parallele Stellung o einander so ziemlich bei-
behalten, und deren Inhalt hie und da eine dentliche Ver-
fettung zeigh.  Die Intercellularsubsi
von unterliezenden faserariig ausgezozenen Kernen.,
diesen ;.':-iruhlvu peripheren Schichiten der Cornea, die an

ang erscheinl streifig
Vaon

manchen Orlen ganz fehlen, senken sich hie und da koni-
gehe, tritbe, streifenartige Lige in die noch wransparente=
ren Corneaschichten unter spitzen Winkel ein, Doch aueh
in letzteren tauchen hie und da isolivte, in der Mitte bauchiz
geschwellte, an den Enden spite avuslaufende Tritbungen
aul (¢], welehe gleichfalls dureh Prolilikationen von Kernen
und Niederschlag einer theils fettig molekuliven, theils
schmutzig gelbbraun  pigmentirten, feinkirnizen
Masse erzeuzl werden. In dem hinteren Abschnitte der
Cornea sind sehr ausgesprochene parenchymatise Verlet—
tangen aullilliz (o) , welche meist an Intensitit bis zur
membrana Descemeti (¢] zunchmen und eine entsprechende

sehr

Abnalime der Transparenz einleiten, wihrvend der vordere
Absehnite bis aul jene periphere Trilbung (b)) seine normale
Durchsichtigkeit nabiesu, wenigstens streckenweise heilwe—
hitlt, Vg, = 100,

“ig. 2, Obscuratio corneae,  Senkrechier Schnin
durch den vorderen Theil der Cornea zu dem vorigen Falle
gehiriz.  Das Epithel ist getrilbt (o) und dessen Zellen so
miteinander verklebt, dass selbst nach Einwirkung von
Essige ithre Contouren nur undewtlich z2u erkennen wa—
ren. Die struoeturlose Schicht Bowman's () ist an solchen
Orten wobl erbalten, wo auch die unterliegenden Hornhaut-
schichlen (¢) ibre Transparen: bewahrt haben. st jedoch

[ L]

eine periphere Tritbung der Cornea eingelreten, so erschei-
nen die Wucherungen von oblongen Zellen stels schon in
der Bowman'sehen Schicht (d) und erstrecken sich  von
hier ans weiter in die peripheren Hornhautschichten (e,
Es sind theils ellipsoidische, theils spindellirmig und fser-
artiz ausgezogene Kerne, welche so nahe aneinander ge-
riickt sind, dass sie sich gegenseitig decken und wellenar-
tige Ziige bilden. An anderen Orten der Hornhaut beab-
achtet man avch strablenfirmige oder baumzweigilinliche
Zitze von wuchernden Zellen, welche sodann der Hornbaut
das lamellise Ansehen benelhmen, Vg, = 350,

Fig. 3. Steatosis sclerae. Durchschnitt der Vorder—
Dieselbe
hinteren

zone der Selerolica zu demselben Falle gehirig.
hochgradige Pavenchymyverfettung,  welche am
Abschnitte der Cornea sich kund gielt, existirt auch in der
Selerotica und zwar gleichfalls gegen die innere oder Gho-
rioidealzeite in erhihtem Massstabe und ist schon fir das
unbewallnete Auge bei aulfallendem Lichte als graner, bei
durchgehendem als dunkler Steeifen an Durehschnitten be-
merkbar, Unterdem beteichtlich verdickten und strecken-
weise getriibten Epithel (o, #), dessen untere Lage (4] als
ein bald sehmaler, bald breiterer heller Streilen erscheint,
folet das dunkel markirte corinm der Schleimbaut [¢), wel=
ehes bei ciner stirkeren Vergrisserung analysirt aus Beiben
parallel gelagerter oblonger oder spindelformiger, mit ihrer
Lingenaxe meridionaliter gestellter Kerne besteht.  Der
mittlere Theil der Sclerotica (¢) enthidlt Gruppen von ein-
gestrenten, frei in dem Parenchyvm licgenden, der Einwir-
kung von Siuren und Alkalien widerstehenden Fellmole-
kilen, die gegen die Chorioidea hin in dichteren Mengen
anzebiult sind.  Ein hellerer Begrenmungssaum [(¢) scheidet
die fewig infiltrirte Selevotica von der Chorividea (f).
Vg. = 100,

Fig. 4. Nubeeculae corneae, Walkige Triibungen
der Cornea.  Senkrechiter Schniw.  a) entspricht der Epi-
thelschichte. Die Trilbungen werden hervorgebracht theils

i
=)



durch inselférmig in die Fliche ausgebreiteten Wucherun-
gen von Kernen (b und ¢), theils dureh Schwellungen der
Kerne, Fettansammlungen in den Hornhautzellen und an-
seheinend auch in den Zwischenriiumen der sich ineinan-
der schiebenden Hornbautlamellen.  Dort, wo sich eine
grissere Menge von heilweise gesehrumplien Kernen und
Felttripfehen  angesammelt hat,  erscheinen  sehmutzig
braungelbe Verfirbungen, die bei auflfallendem Lichte
mattgrau sind. (d) Demours’sche oder Deseemet’sche Haut.
Ve, = 100.

Fig. 5. Keratitis, Schnitt durch den
dsseren Theil der bedeotend geschwellten Cornea eines
Kaninchens. Demselben wurde am 2. Mai 1857 eine In-
sectennadel durch das Centrum der Hornhaut und Pupille

Senkrechtor

in die Linse eingeschoben, und sodann der hintere, nach
aussen slehende Theil der Nadel miglichst nahe an der
Hornhautfliiche mittelst einer Kneipzange abgezwickt. Die
Untersuchung erfolgte am 9. Juni, also 38 Tage nach der
Operation. Die Resultate in Bezug der Cornea sind folgende :
Die Nadel ist von einer derben, gihen, [serstolihnlichen
schmulzig graven Masse kapselartiz umschlossen, deren Be-
standtheile streifige, in Essigsiure deotlicher zu erkennende
Zige von Fiden (Muocin), eine leinmolekuldre Masse (Allu-
men), geschrumplte oblonge Kerne und bald grissere, bald
kleinere Fettkbigelchen sind. Diese Masse verklebt die
Hornhaut mit der Nodel. In einer geringen Entlernung
von der letzteren bietet die Hornhaut das vorliegende Biid
dar. Das geschichitete Epithel ist in mehrfachen Lagen
verireten (a), insbesonders gegen den wunden Band hin.
Die Beihen von Epithelialzellen sind, wie diess stirkere
Vergriosserungen darthuen, aus ihrer symmetrisch geord-
neten Lage wie durch zwischengeschobene Glieder ver-
viickt. Auch ist das Epithel durch eine gelbliche Firbung
der Kerne und eine in den Zellen angehiiufte feine Mole-
kularmasse mehr oder weniger getriibt. Die Basis der Epi-

thelzellen, d.i. die eigentliche Hornhautoberfliche, bildet
nicht mehr eine glatte Oberfliche, sondern ist von ungleichen
Yorsprimgen durchzogen, In den vordersten Schichten der
Cornea wird die betriichtliche Abnahme der Transparenz
durch das Vorhandensein von massenhallen Zellen erzeugt
(b}, die in ungeregeller Lage und ungeovdneten Zitgen das
Parenchym derartiz durchsetzen, dass die Structur der
Hornhaut nicht mehr zu erkennen ist.  Aber auch in den
der Mitte sich niihernden Schichien (e, ) ist nicht bloss
eine gesteizerte Productivitit, sondern auch eine abnorme
Richtung in den Zigen der prolilerirenden Hornhautzellen
verlrelen ; slall einen gewissen Parallelismus mit der Ober—
e einzubalten, oder genaver ausgedriieckt sich unter
bestimmlen sehr spitlzen Winkeln abzuzweigen, zehen
von den benannten Zilgen Aesle unter einem grissercn
Winkel bis zu einem rechten ab. Es wird hiedurch eine
dendritische Vertheilung der Ziige angebalint.
schen den letzteren bhefindlichen Hornhaatzellen nehmen
alle denkbaren Stellungen an.  Die hinteren Partien der
Hornhaut lassen sich in eine hellere [d), wo die Zellen so
giemlich ibhren normalen habitus behaupten, und eine ge-
trithte nicht in die Zeichnung aufgenommene unterschei-
den, welche letitere analog der vordersten (6} mannigfach

Die zwi-

durcheinander gewiirfelien Zellenlagern iliren Ursprung
verdankt. Ve, = 400. '

Fig. 6. Keratitis. Eine Gruppe von in abnormer
Richtung proliferirenden Hornhautzellen von dem vorigen
Priparate. Es sind theils solitire, ein oder zweikernige
Zellen mit sternfirmigen, sich ramificirenden Auslinfern,
die mit jenen von nachbarlichen Zellen
so lebhaft an die Knoehenkirperchen erinnern.  Die gros—
seren mit mehreren Kernen beselzlen strahligen Riume
sind wohl nicht mit Bestimmtheit als mehrkernige Zellen
zu erkliren. Vg, = 350.

anastomosiren I;il'l(l




Cornea-Sclera II.

Fig. 7. Cicatrix corneae. Schnill von einer narbig
einzezozenen Hornbautpartie eines Kaninchens, dem vor
5 Monaten eine Inseclennadel nach oben angelithrier Weise
dureh die Hornhaut in die Linse eingeschoben und stecken
selassen warde,  Es zeizten sich nach cinizer Zeit zuniichst
der verwundeten  Hornhautpartie ili

Gelissramilikationen,
welche sich in Stringe mil streifiger Textur und gabilreeichen
einzelazerten Kernen verwandellen (o, a).  Die Sird
gedgen hie und da eine Abzweizung und Anastomaose,
guweilen mit unregelnsissigen melanotisehen Pig
besetet und endigen spitz gulaulend in dem Hornhauig
webe oder versehwinden gegen die wunde Stelle hin unter
einer Masse lveier Felthitzelehen (b u. ¢, [he Zellen der
gundchst lecenden Hornhaot i, o) sind woll aus ihrer
natiirlichen Loge gewichen, jedoch nicht durch einen he-
sonderen Triel zur Prolifikation ausgexcichnet. Ve = 350,

Fiz. 8. Ulens serosum corneae. Dasselhe sass
in dem unteren Segmente der Hornlaut unil gehorte einem
bulbus an, der aus seiner Lage durch medullare Krebs—
knollen im orbitalen Bindegewebe verdreingl mit diesen
exstirpirt wurde,  In dem anteren Abselinitte der conjunc
tiva bulbi lazen breit anlsitzende, zalillose, enz aneinander
geriickte papillise Wueherungen, welehe an Condvylome
erinnerten.  An dem senkrechten Durelischnitte der Horn=
haut, zuniichst der geschwiivizen Stelle ist zu ersehen, dass
das | chitlich verdickte Epithel {a, o) der conjuncliva
sich in den Trichter des Gesehwiires hinabsenkt pmd den
erissten Theil der Oberlliche des letzteren itherzicht, Es
ist Terner von diesem Falle inshesondere hervorzuheben,
dass, wie an vicken Durchschnitten zu ersehen, die Zellen-
prolilikationen in der Hornhant zwei Hauptrichtongen ein-
halten ; die eine belindet sich untechalb des Epithels der
conjunctiva () und vercinigt sich mit dem zweiten Haupt-
euge (o), der als schmaler hei auffallendem Lichie weisser,
bei durehigebenderm schmutzig braungelly zelivhiter Streilen
am Bande der Gornea beginnt o das Geschwiire
hin sich trichterfemiz aushreitend d_:"ll Ferlall dieser Hant
in ihren tieferen Schichten hevbeifihrte. Voo = §0.

Fig. 9. Cancer Selerae.  Ein Stuck der Selera von
e Falle, wm die in verschiedenen Lagen und
cen wachernden runden, L*Illjzlm-ln‘n unil -]~qu+ .
zen fellen und respectiven I-u-lm- i reicen.  Die Pro-
ltikation derselben erlolete anch, wie dwss die in den
Schinitt gelallenen Blaigefisse lehren, nach dem Verlaufe
der letzieren in ihrer adventitia.  Ime Allzemeinen ist die
Sclera in einer analogen Weise wie die Cornea hei der

sinil
wntllecken

krebsizen Wuacherang betheiligt.  Die letztere war von der
conjuncliva bulbi in die beiden Hiute vorgedrongen und
hatte diedibrigen Theile des bulbus nicht ergriffen. Vo, =350,

Fig. 10, Ulcus cornene, Im Hohenstadium anomal
verlaulender und mit Xoma sich complicirender Morhillen
aulzetreten. Das durvehbolirende Geseliwiir lalle eine nie-
renformige Gestalt und eine quere Ausdelimang von 3 Mil-
lim. Die Figur stellt einen 1-uL-lllu.r:r hiten Schnint durch den
vorderen Theil der geschwiingen Hornhant var,  Dhe bus-
sere Oberlliche derselben ist des Epithels beranbi ond
auseehohlt (n, a). Der vordere Bezirk beherbergt eine co-
lossale Menge von eng aneinander geplerchien, meist oblon-
cen, einer endlichen Verse hrumplung entgegen gebenden
Kernen.  Das Colorit der nekrotisirenden Gew ebspartie ist
ein gelbbriiunliches.  Geht man weiler in die Tiele vor, so
nimmt die Transparenz der Hornhaot, welehe an der Ge-
schwiirbasis anl Null gesunken ist, allméblich 2w, o5 st
diess aul Rechinung theils der in weitere Entfernung von-
einander geriickien Zellen, theils der sparsameren lveien
undin Zellen noch einzesehlossenen Felthiizelehen zu schrei-
ben (h).  Es liegen daselbst auch in dem Parenchym zer-
strente, unvezelmissiz begrenzle, das Licht wie Felt hre-
chende Troplen verschiedenen Umbanges. In dem mittleren
Berirke der Hornbaut haben die meisten Zellen so ziemlich
iliren normalen habitus bewabirt (2], Ve, = 350,

Fig. 11, Ulens corneae. Senkrechier Schnitt dureh
die hintere Partie der Hornhaut von dem vorigen Falle.
Nebst dem vorbin beschrichenen vorderen Bexirke  mil
massenhallen Zellenwocherungen kommt sonderharer Weise
auch ein binterer Bezick derselben vor und ewar in fol-
gender Art.  Die Zellenwueherungen treten in zweilacher
Biclhtung aul, ndmlich in Colonnen ewisclen den Hornhaut-
sehichten (e, a, @) und in aof die HornhantoberBiche senk-
rechten Ebenen (& 8], Die Zellen der letgieven Richiong sind
in arissler Menge cesen die Deseemet’ sehe Haut (e} hin an-
cehidiult, von hier aus nimmt ibrve Anzabl gegen die vorde-
ven Hornhautschichten stitig aly und erveichit selon an dem
hinteren Viertheil des Cornealguerselinities olimzelile il
Auch ist nicht zu dberschen, dass das Maximum
der Wue dherung in der Nihe des Cornealrandes cine Kleine
Streche weit vom Schlemm'schen Kanal sich befinde, and
cine gramduelle Abnabme vom Rande gezen das Centonm der
Cornea sich bemerkbar mache, ja man kann nach vorlie-
cenden Schnitten die Langenausdebnung der Wuocherung
vom Schlemm'schen Kanal nach einwiirts kaum mehr als
215 Millim. angehen. Vg. = 3540,

i'Il,iE



Fig. 12. Ophthalmoblennorrhoea. Querschnitt
von zwei grisseren und cinem kleineren Blulzefisse aus
der stark geschwelllen conjunetiva bulbi gang nahe der
Seleralverbindung und dem Cornealitbergange der Sclera.
In Folge von {}Iphlh.llmuhI.i:nm:ll1 hoea war die Hornhaut Ins
aul den Marginaltheil von 1 —1*%; Millim. Breite exuleerirt.
In der unmittelbaren Nihe des {th[ hwitrrandes offenbart
sich eine exeessive Zellenwucherung in allen stratis, welche
gegen die Geschwirlliche hin mit einer Verkiitmmerung der
Kerne in einer schmulzig gelben, zum Theil verfetleten
Molekularmasse einher gehit. Die exorbitante Wucherung
spricht sich am intensivsten in dem noch erhallenen Reste
der conjunctiva und zwar dem corivm derselben aus und
greiflt von hier aus in die Sobstanz der Hornhaut in einer
grosseren Ausdehnung ein. Die acule Schmelzung des Ge-
webes erfolgt auch aul diesem Wege, und es ist bei ihr
die Production eines an den Geschwiirsriindern auflireten-
den, stark mucinhaltigen Eiters mit in Rechnung zu bringen.

An Durchschnitten ersieht man, dass die gewulstete
Epithelschichl der conj. scler. gegen ihre Aussenseile ge-
teiiht ist. Das corium der Schleimhaut ist vollzeplropll mit
Zellen, deren theils runde, theils oblonge Kerne nach Ein-
wirkung von Essigsiiure sehr nahe aneinander zeriickt er=
scheinen inshesondere gegen das Epithel hin, Diese Kern-
lagerungen setzen sich unmittelbar in die Substane der
Sclera fort, ja man iriflt ebenso wie in der Keratilis Lige
von Zellen oder deren Ker ne, die in gewissen Entfernungen
vonr einander stehen, und nach dem Verlaule der. sich
mificirenden Gefisse haupisichlich sich zn richten schei-
nen.” Es ceben die Querschnitte von solchen Geldssen die
beste Aulklirang Giber die Kernwuocherung in der adven-
titia und deren dussern Zonen, wie in der gegebenen Ab-
hildung., Es zeigen jedoch auch diejenigen Zellen, welehe
die Bindegewebsbiindel der Selera umlagern, Kernprolifi-
kationen. Es ist also im Wesentlichen eine Scleritis, welehe
ebenso wie die Keratitis zur Entzlindung der Schleimhbant,
wenn auch im minderen Grade, hinzutritt. Vg. = 350.

Fig. 13. Uleus corneae perforans. Senkrechler
Durchsehnitt.  Die Grundiliche des Geseliwiires in einiger
Entlernung von der perforivien Stelle hildet ein schmulzig
velb verfivbles und getriibles metamorphosirtes Corneage-
webe, das ein netzfiirmiges Ansehen gewiihrt, Das letztere
kimmt durch die Verbindunz von mit mehrfacheén Fort-
siitzen versehenen kleinen Zellen zu Stande (a), welche ge-
gen die freie Oberfliche des Geschwiires unter einer amor-
phen, schmutzig gelben, ziemlich grosse, fettihnliche Tro-
plen einschliessenden Masse verschwinden. An der Basis
des Gesehwiires wird an anderen Orten ein eallises, mehr
schollenartizes oder von zalileeichen. schmalen Kernen in
streifenartigen Zigen durchselzles Gewebe angetroflen.
Dass iibrigens der entziindliche Process in der Hornhaut
sich nieht bloss aufl die Oberlliche beschrinkte, sondern
auch in den tieferen Schichten die Reste der vorausgegan-
cenen Entziindung hinterliess, geht aus den gzeschrumplien
Zellenresten hervor, die in verschiedenen Lagen (&, b) die-
ser Haut als schmutzig dunkelgelh eder gelbbraun pigmen-
tirte Kirnermassen erscheinen.  Gegen die membrana
Descemeti (c] sind die letzteren in geringerer Menge anzu-

treffen, hingegen fein vertheilte Fettkiigelchen mehr weni-
ger in dem Parenchym angesammelt. Yg. = 350.

Fig. 14. Ulcus corneae perforans. Flichenansicht
aus dem Geschwilre des vorigen Falles,  An jenen Orlen,
wo die Mortifikation der Cornea in vollem Masse sich ans=
sprichl, ist bloss eine weiler keine Structur mehr zeigende,
schmutzig gelb oder gelbbraun verfiirbte blitterig sc hntllr..r
Masse zu gewahren, :ll!' in elwas lieleren Lagen hiehstens
hie und da noch Spuren von spindelformigen oder oblon—
gen in Essigsiure unverinderlichen Kernen gzeigt. Der dicke
s der Hornbiaut hat dureh diesen Verschwii-
rungsprocess mehr als die Hillte ein: ebilsst. Vo, = 350.

Fig. 15. Staphyloma cicatricenm. (Narbenstaphy-
lom). Senkrechier Schnitt dureh den verderen Abschnitt
des seitlichen, dickeren Theiles eines Staphyloms. Die
dicke Epithelschichte der conjunctiva besteht bier aus zwei
Lagen: aus einer verhilinissmissiz diinnen Hornschichte
(), deren iiussersie nach vorne gerichiele Zellen nicht von
einer glatlten Curve, sondern von einer Erbihungen und
Vertielungen zeigenden Fliiche hegrenzt werden ; die zweite,
Schleim— oder Malpighi'sehe Sechichte (6) ist verhiliniss—
miissig dick und besitzt mehrfache Lagen von Zellen, deren
Kerne durch die kleinere Circumlerenz der Zellen niiler an—
einander geriickt und iiberhaupt in keiner so strengen Sym-
metrie angeordnet sind. Die unterhalb des miichtigen Epi-
thels befindliche Substanz hat' einen gewissen Grad von
Transpareng. Im Vergleich zur normalen Hornhaut erschei-
nen die Zellen in geringeren Distanzen und wie verschoben
(e, ¢). Bei bestimmten Modifikationen der Beleuchtung, ins—
besondere im polarisivten Lichle, lassen sich selbst noch
nach Einwirkung der Essigsiiure wellenfirmige Zilge von
Bindegewebsbiindeln mit Bestimmiheit erkennen ; das po=
lar. Licht ist Gbrizgens auch noch ein schiitzenswerthes
Mittel, um die Differenz des Gewebes (e, €] von jenem einer
normalen Hornbaul zu ermitleln.  Diese zeigt bekanntlich
such nach Behandlung mit Es ure die unter sehr spitzen
Winkeln ineinander greifenden Lagen aufl eine eclatante
Weise, w.hrend diess in der Staphylomwand meist nicht
mehr der Fall ist. In diesem beschricbenen dickeren Theile
des Staphylomes werden an einigen Stellen auch Ziige von
Kernen angetroffen, die einen Hoblraum einschliessen und
wolil Bluigelissen entsprechen dicften. Va.= 350,

Fig. 16. Staphyloma cicatricenm. Schnitt durch
alle Schichten des dinneren centralen Theiles. . o und b
entsprechen wie verhin den Epithelzellenschichien.  Die
unterhall derselben liegenden zeichnen sich an diesem Orte
dureh den nicht unbetriiehtlichen Gehalt von melanotischem
Pigment aus, welches allenthalben, amstirksten an der hin-
teren Partie [d), hervortritt, nach vorne zu im Allgemeinen
an Extension abnimmt und hier indem dickeren Randiheile
des Staphylomes ja selbst in dem dilnneren Centraltheile
hie und da ganz mangelt. Das Pigment ist griissientheils
in Zellen von oblonger Gestall mit mannigfltizen Formva—
rianten eingeschlossen feye). Dureh Agzzlomerale von meh—
reren pigmentirten Zellen entstehen viellach ausgebuchitete
dunkle Flecke., Zuerst beginnt das Pigment sich an den
Kern zu lagern, ob dasselbe auch in dem Kerne sich bilde,
ist micht ermittelt. Zahlreiche pigmentlose Zellen sind zwi-
schen den melanotischen eingeschoben. Vg, = 350.
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Fig. 17. Staphyloma cicatricenm, Aus der hin-
teren Partie des seitlichen Theiles.  Es durchziehen die=

selbe durch Essizsiinve aufgehellie Bimdel von Bindege-
webe, die von Zellen mit mehefachen, sich selbst wieder

Bilurcirenden fsiilzen umzirilel werden.,  Dhiese Zellen
trillt man biiufig in der Prolilikation ihree Kerne and von
schwarzgen Pigmenikivnern durchsetzt an. Vg, = 350,

Fig. 18, Staphyloma cicatricenm, Senkrechier
Sehnitt durch die ganze mittlere Dicke,  {Das in Entwick—
lung begrilfene , staphyloma Iridis auet.)  Epithel an der
iinsseren Oberlliche dieses Staphyloms ist niclt nachzu=
weisen.  Die Trilbung ist in diesem Falle stirker ausge-
sprochen als in dem vorigen und wird durch selir profuse
Zellen und Kernwueherung hervorgerulen, welehe am in—
tensivsten gegen die Yorderseile (a) sich .ulxpl. y wo auch
nur an wenigen Orten eine beginnende Pigmentirung der
Zellen za beobachten ist; |'I.II'I|"1""E"1I ist dieselbe in dem hin-
teren Abschnitte mehr ausgeprizt, wo sich zuoletzt Reihen
von pigmentirlten Zellen ml[.l-'f-rn (b). Y. = 350.

Fig. 1Y Staphyloma eieatricenm zu Fig. 15, 16
. 17 gehiriz.  Senkrechter Schnitt der einen Hallte des
ganzen Staphylomes um die Lagerungsverhiilinisse der ver—
schiedenen Schichten zu zeigen. Das Epithel (a, a) bestelit
aus rweierlei Schichten, einer vorderen oder Horn=, und
einer hinteren oder Schleimschichite, deren Zellen in zwei
senkrecht auleinander gevichieten Ebenen liegen, Die Zel-
len der Hornschichte sind mit ihren hewden Oberflichen
parallel zur Kritmmungsoberiliche des Staphylomes gestellt,
Die unter oder bezichungsweise hinter dem Epithel liegen—
den Sehichien theilen sich in einen dickeren, den Band-
wulst des Staphylomes bildenden, ond cinen dinneren cen-
tralen Abschnite: die vorderste vo o ihnen :brﬁj i=l als eine
Neubildung von Hornhautsubstang zu betrachien, welche
aller Wahescheinlichkeit nach von dem sehmalon, von der
Geschwiirbildung noch ervitbrigten Hornhaotsamme zondichst
der Seler, auszewachsen ist. e zuniichst nach rilckwiirls
folgende Lage [(¢) ist aus wellenfirmig geschwungenen Bin-
degewebsbiindeln susammengesetzl mit hie und da einge-
strenten  pigmentivien  Bindegewebszellen, e letzieren
nehimen gegen die hintere Pigmentschichte (d) an Menge
chensa wie die Bindegewehshiindel an Michligheit 2.
Das Epithel evveicht zuweilen eine viel hedemtendere Dicke
als hier angegeben ist, wobei sodann die Zellen der Scelileim-
schichte eine aulfallend gelbe Firbung zeigen,  Di- neo-
gebiliete Hornhaut erreichit wohl selten an wanchen Orten
vollkommen die Struktur der normalen, woriiber auch das

polarisivte Lieht cinen schonen Aulschluss giebt.  Die pig—
mentirten Faserzellen feblen in dem Gewebe des Staphy-
lomes mil Ausnabme der hinteren Belegmasse euweilen
ganz. Vg, = 30.

Fiz., 20, keratitis suppurativa, Esgehiort dieselbe
l"ll]-l'fl] I:I"{' an von Panophthalmitis suppurativa mit eite=
riger Schmeleung der vorderen Wilhe des bulbus, inelu=
\-I'n' der Selerot. Die geschwitrige Oberlliche zeigle hoch-
radiz verfettelen Eiter; die tl[*l-..|1|-l1:,.|u_'|1||1'|:1 Eiterkiirper=

||1 Howaren Jl'iillt :h in ..J't'll'll,_:i'ul Mengze vertrelen oiler lagen
“H||||.|.!‘l"“.ril"' “l'ill?‘“ l"i]ll.l."‘-hiili"rl :“l"lij._".{"ll. VOn '\.!"'I'hl'lli'l,ll'll.rlnl"ll.
avalen und ellipsoidischen Kernen in einem  Lager fellig
molekuliiven Detritus.  Nach Einwirkungz von  Essigsiiure
pricipitirten sich MucinGiden.  INe intensive Kernwuoche-
rung erstreckle sich dorch die ganze Dicke der Seler. und
das Gewebe der letzteren war selbst an den consistenteren
Stellen des abgetragenen Geschwiirrandes nicht mebr 20
erkennen , ja oflenbar geschmolzen.  Auch senkrechie
Schnitle lehrlen, dass das Scleralzewebe in den infiltrirten
Partien ginzlich untergeganzen war.  Pigmenlirte Faser-
zellen und solche von polygonaler oder scheibenartiger Form
kamen in einer gewissen Ticle in Gruppen vor, zum Be-
weise, dass von der Chor.y Iris, den Giliarlortsitzen noch
Reste vorhanden waren.

Die geschwellte Hornhaut war in den hintersten Schich-
ten am stirksten getreiibt; die Tritbung in den vorderen
bei waoblerhaltenem Epithel und erkennbarer Bowman'=
scher Schicht rithrte von einer hald mehr bald minder aus-
gesprochenen Wuocherung von Corneazellen (o, a) oder ihrer
Kerne her, welche letgtere in kleineren (6, b} oder grisse-
ren (¢ Nestern angelidinlt Lagen. Bei der imtensiven ellen-
wueherung durchkreutzten sich die Zellen in manniglachen
Kichtunzen, so dass hiedurch der Charvakier der Cornea
strechenw eise zanz unkenntlich wurde, Ve, = 350,

Fig. 21. Keratitis suppurativa zu dem vorigen
Falle zehirig. Begimnende eitervige Indiltration des binteren
Hornhautabsehnittes,  Die Kerne der wuchernden Zellen
werden kleiner bis 2o dem Umbange jener von Biterkirper-
chen und gruppiven sich aueh zo zweien oder dreien.
Durch diese Infiltration wuarde offenbar cine verminderte
Colision der hinteren Gorneaschichten eingeleitet und es
ist erkliclich, dass die schon mitielst des blossen Auges
daselbst sichtbaren bluligen Streifen, die sich oline strenge
Demarkation eizten, als unterwiihlende Blutextravasate
angesehen werden milssen. Vg, = 350,




Fig. 22, Cornea bulbi atrophici wahrscheinlich
nach einem glaveomatiisen Processe mil lotaler Verkalkung
der Linse und Knochenneubildung an der Chorioidea.  Die
strahlig narhige Cornea misst in ihem Flichendurchmes—
ser bloss 5% Millim., hat ihre kreisrunde Begrenzang ver—
loven, indem sie an einer Stelle der fusseren Grenzlinie
eine seichle Einhuehiung mit der anstossenden Falte der
Seler. bildet. Ihre Dicke in dem Weingeistpriiparate he—

triigl etwas ither 2 Millim, ; sie erbebt sich an ihrer inne-
ren Oberlliiche iber die Selerotica in Form eines senkrechl
ablallenden Walles. Der senkrechie Durchschnitt gibt hier—
ither niheren Aufschluss, wobei das Epithel (o) gewulstel
und inshesondere an manchen Orten verdickt, die Ueber-
cangssielle in die Seler. () an ilrer Innenseite mil pig-
menthaltizem Bindegewebe () ausgekleidet erscheint. Der
abzerundete Wulst (d) ragt betriichtlich ther die Innenfliche
der Scler. hervor.  In der Substanz der Hornhaut ersehei-
nen schmulzig gelbbraun pigmenticte Steeilen (e), welche
wahl als ln"{l.l‘l».lljnlnm le Reste von voransgezanzenen Zellen-
wucherunzen zu betrachlen sind.  Die Lagerungsverhiilt-
nisse der Hornhautschichten zu einander weichen hiufig
von den normalen ab, Yz, = 20

Fig. 23. Pscwdo-cornea pannosa enm sclera
bulbi atrophici. Das die Hornhaut ersetzende Narben—
gewehe ist gegen den Seleralvand verdichiel, und es man—
gelt ihr eben wie der Scler. das Aulquellungsvermiizen in
Essigsiure. Die Epithelschichten sind jedenfalls veichlicher
{a, &) ; unterhalb folzl eine pannése Schicht (b), welche ge-
gen die Scler. hin bedeutend an Michtigheit zunimmt und
sich in das Gewebe der letzteren formlich einbuchitet (e, ef,
wo es sodann aus wellenlirmig geschwungenen Biindeln
Vit Hir.i_l{-gg-u'vin;- hesteht, Das Gewelle der Psendo=Horn=
haut (d, d} zeigt an manchen Orten wellenfirmige Zilge von
Bindegewebe : an anderen Orlen isl sie zusammengeselzl
aus pizmentirten Fazerziigen und sich mannizgfach ineinan-
der schiebenden Schichten. Gegen die Scler. hin beobaeh-
el man eine bogenlirmige Begrenzungseone (¢}, hinlerwel-
cher STirmige gekriitmmie Faserschichlen wie eingesehoben
erscheinen ;. dieselben erinnern an jene der Cornea.  In
diesen gleichsam eingeschobenen Schichiten und in der Sleer,
if.f. f.) sind fettig molekuliire, sclimulzig graubraun pig-
mentirte Gruppen von rundlicher oder strangformiger Ge-
stalt mit einer scharf markirten Begrenzung [y, g1, was aul
die Vermuthung hinfithrt, dass dieselben als ritckgebilde-
ter Gelissinhalt aufeulassen wiren. Va. = 80,

Fig. 24. Gerontoxon. Senkrechler Schniit
die Augenbiute in 1|4'r Gegerad der Ciliarforisitze.
normalen Epithel (a, «) tiberkleideten beiden Hibule 2
an bestimmien "~l-.-]l-.*|| Trihbungen und zwar die Hornhaut
gwischen b u. &', . b, an jener Stelle, wo sie sich nach
vorwirts ausgnbuchten beginnt.  Die getrithte Partie hat

durch

Die vom

die Gestalt eines Meniscus, dessen hinterer Bogen (b) sehir—
fer begrenzi ist als der vordere (7). Die Trilbung triit
stels am intensivsten in den vordersten Hornbautschichien
anfl und nimmt gegen die hinteren stitig ab, ja verschwin-
det hier selbst in wenig ausgesproc h{rm-n Fillen ganz.
Nach aussen von der scharfen Begrenzung des Greisenbo-
gens lagert sich noch die bekannte ungetrithle Corneapartic
an (zwischen & u. ¢). Es beschriinkt sich jedoch in der
exquisilen Senescenz  der fusseren Auvzenhiiute die Tri-
bung nicht bloss aul die Cornea, sondern breitet sich von
den vordersten Hornhawtschichien (beib) iber die angren-
gende conjunctiva Seler. (¢ un{lLJ aus, dunkle h1r:-|ll~nr[|rr¢
bildend. Dieselben erweisen sich lI|::|I.s als atheromatise
Gelisse, theils als schichlenweise Ablagerungen fein ver-
theilten Fettes. Das Parenchym der Scler. (von d einwiirts)
hat an Transparenz keine besonders merkliche Einbusse
erlitlen, gesen die innersten Lagen hin (bei ¢) und um den
Canalis Schilemmi ist die Tribung wieder sehr auffHllig.
Diese hei anffallendem Lichie und inshesondere bei sehr
gsehiel cinfallenden Strablen sehe mackivt grau verfirbilen
Tribungen erstrecken sich zuweilen aucl aul den muscu-
lus ciliaris (i mil seiner netzfirmigen Aushreitung (g),
welche bis aul eine gewisse Tiele in den Ciliarfortsatz (k)
zu verfolgen ist,  Der Pupillartheil der Ivis (1) ist abge-
schnitten. Vo, = 50,

Fig. 25. Gerontoxon, pars corneae anterior. Bei
genauerer Wirdigung de ben ergibt sich, dass sowaehl
die Horn— als Sehleimschichte {au. &) des |'|'|'L1|1|;r|,l; kaum,
und die structurlose Schicht Bowman's (c) mar nicht bei der
Tritbung betheilizt sind.  Dieselbe wird in den vorderen
Hornhautschichlen (d, d] durch massenhalle Anhiufung
einer leinkirnigen Substanz bedingl, welehe nicht bloss in
den [ascri avsgezogenen  Hornhaulzellen, sondern
auch in der Intercellularmasse in markivten Fiillen er-
scheint, in Essigsiure, Salzsiure und kohlensauren Alka-
lien unveriindert bleibt, in Aether hingegen verschwindel.
Nz, = 340,

Fig. 26. Gerontoxon, pars corneae posierior.
Die Ansammlung von Fettmolekulen heschrimkt sich hier
aul die Hornbautzellen , withrend die Intercellularsubstanz
beinabe ganz ihre normale Transparenz bewabret hat.
Yg. = 330.

Ii,,.J‘ Gerontoxon, pars scler. canali Schlemmi
Die Yerlettung ist an den innersten Lagen dieser
Ilmll am stirksten vertreten (@) und nimmt nach aussen
zu (&) stitig ab.  Die Atrophie offenbart sich nicht hloss
durch die . fettkirnige ecingestrente Masse, sondern auch
durch eine schmulzig "a:lhbl'mn]n,im Firbung.
Vg = 350.

gelbe

Anmerk. Die sammilichen Durchschoible der 3 Tafeln sind mit

verd. Essigsaure bBelandell.



Lens-corpus vitreum I.

Fig. 1. Cataracia capsularis papillosa. Es tritt
hei dieser Form der Cataracta eapsul. nebst der dilfusen
Trithung an der hinteren Oberfliche der vorderen Kapsel-
hiillfte aueh cine aul Kleine umschrichene Besirke sich be-
grenzende aul, welehe sich schon dem blossen Auze als

zersirente, bei auffallendem Lichite helle, bei durehs
dem dunkle Pilnktchen [(Wirzchen) kund eehen.

1=
Einer
genaueren Untersuchung unlerzogen, erweisen sich diesel-
ben als Zellenaggregate, welche ihre Warzel in dem Epi-
thel der-hinteren Kapseloberliche haben.  Die Epithelzel-
len (e} an der hinteren Oberfliche der Kapsel () zeizen
an manchen Orlen Keine hesonde

e Anomalie, wihrend sie
an anderen eine leine, minder transparente Molekularmasse
in ihrem Innern oder eingelagerte  Fetttriplelien besitzen
und aofl diese Weise ilre gestorte Ernihrung beurkunden.
Die an manchen Punclen gesteigerte Zellenproduction driiekt
sich durch das Auftreten von iiber der Epitheloberliche
vorragenden Zellen aus, welche bald in kleinen Gruppen

von kaum einem Dutzend Zellen oder in grisseren Mengen

erscheinen.  Bei ciner Il:l:i..\i{'[]dg"'ll g der J{.:l]::u_'l Fagen

derartige papillise Bildunzen, wie in ¢, hervor und he-
sitzen an ihrer Peripherie in steeifenartiz gruppivten Ziig

gelagerte oblonge Zellen mit entsprechenden Kernen, Diese
PFapallen von verschiedener Conformation sitzen auch in
fit'll['lrl'f.‘ll, tu eweien , dreien und mehreren beisammen,
An mebreren dervselben ist die Schichiong der Zellen nichi
mehren erkennen, wiein d, und ibr Inhalt getriibter besteht
sodann aus einer bald mebr grob—, meist jedoch feinkirni-
gen Masse, welche eine schmulzig gelbe oder gelbbraun-
liche Firbung a
lutionsform  der neugebildeten  Zellenagoresate vorsiellt.

cenommen hat und elfenbar eine Invo-

Vo, = 330,

Fig. 2. Cataracia capsularis diffusa. s betriflt
cinen Fall, wo nebst dem Kapselstaar ein Linsenstaar und
eine Synechia posterior sich vorfand. Es wurde cine Stelle
ausgewiiblt, wo cine graduelle Steigerung der Triibung des
Epithels ersichtlich ist,
der Inhalt der Epithelzellen wohl etwas getriibt, jedoch

Ez st zuniichst der kapsel (@
I

deren Umrisse sind noch scharl gezeichnet.  Die Transpa-
reng der Zellen nimmt bald dervartig ab, dass nur mehr
eine bei aullallendem Lichte grave, bei dorchzehendem
schmutziz braune, leine Kornchenmasse eviibizt, In die-
ser gelribten und endlich zu Gronde gegangenen Epithel-
wdele Massen (U] ein-

ilize Form (¢) anneh=
men.  An anderen Orten des Heckenweise getrilhien Epi-
thels kommen auch papillise Bildungen vor, welche in ilver
Begrenzunz noch wolill evhalten, in threm Inneren hinge-
gen cinen molekuliiven Zerlall erlitten hatten,  Drasenfir-
n sowohl in diesem als in dem vori-
gen Falle in geringer Menge.  Dic Substanz der Kapsel er-
weist sich in heiden Fillen ehenso wie in anderen dervarti=
gen nicht getrisht und diberlaupt nieht in einer aullllizgen
Weise allerirt, Vg, = 350,

Fig. 3. Substantia albuminosa solida lentis se-
nescentis,  Diese Substanz ist nahe dem Aequater der
Linse eines hochbetaglen Greises entlelnl und awischen
Epithel der vorderen Kapselhallte wnd Corticalsubstanz
Sie besteht aus mehrlochen La-

mige Kalkablag

der Linse eingeschoben.,
gen einer strukturlosen transparenten, slarren, |=|'ik‘hi;.;t-u
Masse il vielen Yacoolen, die von selir verschiedenem
Umfange und stets kogeliger Begrenzung in ibr cingetragen
sind und an den abgebrochenen Stellen als Kreissegmente
[et, a, a) zum Vorschein kommen.  Diese Substan: priici—
pitirt sich meist niiher dem .'Ill.l'llllilllll' der Linse, wiihrend
die entlernter gelegenen, also centralen Partien der Binden-
substanz keine solchen abnormen Ausscheidungsprodukte
walirnehmen lassen:  dieselben werden dareh verdiinnte
Siuren nicht veriindert, Yg. = 350,

Fiz. 4. Cataracta lenticularis eretacea von cinem
atrophischen bulbus naell Glawcom. Schoitt parallel der
Aequatorialehene.  Die Linse ist in ihrer ganzen Dicke von
Kalksalzen durchsetzt und konnte aus der Kapsel, nach-
dem deren varderer Abschnilt aulzeschlitzt war, hervor-
gehoben werden. Die Oberlliche der entkapselten Linse ist
v raub. Der Durchsehnitt zeigt aweierled

mehr oder wenig



Substanzen: die verkalkten, bei durchgehendem Lichte
grauen (a, a) und die schimutzig gelben oder gelbbriiun-
lichen (6). Die ersteren scheiden sich wieder in hellere,
welche zuweilen denselben Grad von Transparenz errei-
chen wie die Intercorpuscularsubstanz des Enochens, und
in dunkle Partien, die durch die Anbiiufung von sehr fein-
ktirniger Kalkmasse in die Zwischenriiume der Kalkdrusen
sanz undurchsichliz geworden sind. Die gelbliche Sub-
stanz entspricht den abgestorbenen Linsenresten, welche
nur geringe dinne Lagen von Kalksalzen zwischen ihren
Schichten enthalten und nach Einwirkung von Salzsinre
keine Linsenfaserziige mehr erkennen lassen. Vg, = 20.
Fig. 3. Cataracta lenticularis ecretacea. Ein
Stiick der Randpartie der verkalkien Linse von dem vori-
zen Falle, Bei einer oberflichlichen mikroskopischen Ana-
lyse kiimnle man in Yersuchung gerathen, einzelne Stellen
als wahre Yerknicherungen zu erkliiren, eine genauere
Beobachtung ergibt jedoch, dass sowoll die dunkleren
fa, a, a) als auch die helleren (b, b, &) Stellen mit ihren
zackigen oblongen Umrissen, wenn sie gleich lebhaft an die
Knochenkirperchen erinnern, doch mit diesen nicht ver—
wechselt werden Kimpen; es fehlt jenen nimlich an dem
Hauptattribute, den Knochenkanilehen, auch spricht die
Anwendung von Salzsiiure, welche bekanntlich die lamel-
liise Structur zwischen den eingelagerien Knochenkirper—

chen deuntlicher zum Vorschein bringt, durchaus nicht fiir
Enochensubstanz. Ve, = 350,

Fig. 6. Cataracta capsularis diffusa. Flichenan—
sicht der proliferirenden Zellen an der inneren Oberfliche
der ungetriibten Kapselmembran nach Einwirkung von
Essigsiiure, Ein sehr belehrender Fall fiir die Entwick-
lung des Kapselstaars. Die hier sehr zahlreich angesam-
melten meist oblongen Kerne der Zellen durchkreuzen sich
in ihren melrfachen Lagen unter verschiedenen Richlun-

gen.  Parallelziige von Hernen divergiren alshald und um-
fassen andere Gruppen ohne irgend eine ausgesprochene
Begelmiissigkeit. Die Prolifikation dieser Zellen bildet das
Substrat der Trithbung. Die Kapsel ist wohlerhalten, was
sowohl durch die Glitte der vorderen Oberlliiche als auch
durch einen in den Centraltheil der getrithten Masse ge-
machilen Einriss erwiesen wird. Es ragt nimlich an dieser
eingerissenen Stelle ein Stilck der vollkommen durchsich-
tigen Kapsel hervor. Der periphere Theil der Vorderkapsel
gegen den Aequator hin ist bis auf einige papillose Exeres—
cenzen {rei von jeglicher angelagerten abnormen Zellen-
masse. Vg, = 350,

Fig. 7. Catar. capsul. diffusa. Senkrechter Durch-
schnitt mil Essigsiiure behandelt; a entspricht der Kapsel,
b, b den an der Hinterseite derselben proliferirenden ob-
longen Zellen, welche theils durch ibre unregelmissize An—
hiiulung, theils durch Verfetlung und Verkiimmerung die
Triiger der Tritbung sind : zugleich sind sie ein bindendes
Mittelglied zwischen Kapsel und Corticalsubslanz der Linse.
Ng. = 350,

Fig. 8. Cataracta capsul. diffusa. Verkiimmerte,
in molekuliirem Zerfall ihres Inhaltes hegriffene faserar-
tige Ziige mil einigen Bilscheln von nadelformigen Krystal=
len. Diese Ziige, wabrscheinlich verschrumpfien Zellen
entsprechend, bildeten den alleinigen Bestandiheil einer
diffusen Kapseleataract.  Auch ein zweiles als Kapselstaar
extrahirtes scheibenflirmiges Stiick, welches zu senkrech—
ten Durchschnitten benutzt wurde, ergab, dass von der
Kapsel nichis erhalten war (ob uvsurirt oder bei der Ex-
traction im Auge zuriickgeblichen). Verkiimmerte Zellen—
wucherungen traten theils in parallelen Ziigen nach der
Curve der Linse, theils in sich kreuzenden Richtungen auf,
Ve, = 350, '



Iris - Chorioidea I.

Fig. 1. Atresia pupillae mediata. Apsicht von
vorne nach Abzug der Cornea und Sclera.  Die sehnenar—
tige Verbildung der Iris findet zuniichst an deren Vorder-
fliche statt und zeichnet sich durch stirkere Entwicklung
der die Gelisse und organ, Muskelfaserziige begleitenden
Bindegewebshiindel inshesondere an manehen Orten aus,
wadureh daselbst beim reflektivten Lichie ein streifiz weiss
gelleckles Ansehen erzeugl wird, Die in diesem Falle totale
Synechia posterior wird vermittelt dureh von der Yorder-

fliiche der Irvis iiber deren Pupillarrand ziehende [(was hier

an 3 Orten sehr deutlich hervortritt) sehnige, bei aullal-
lendem  Lichle weisse, rvadial verlovlende Streilenziize,
welche schriiz nach innen und theilweise nach hinten zar
vorderen Linsenkapsel sich hegeben,  Zwei dieser platten
Streilenziige besitzen schwarg pigmentivte Flecken,  Der
zackiz hegrenzle circulus minor ist zu einem Viereck ver-

zogen und dabei ebenso wie der aus- und eingebuchiele
Pupillarrand seiner runden Begrenzung verlustig. Der Pig-
mentbeleg an der Hinterlliche der lris lehilt an mehreren
Stellen ginzlich, was klar wird, wenn man nach vorsich—
tiger Enllernung derCornea mit der Selera ohne Verletzung
der Iris, Chor. und Linse bei durchgelendem Lichte von
rilckwiirts nntersucht.

Die iiber die Pupille sich aushrei-

tende bindegewebige Membran lisst sich von der Linsen-
kapsel leicht loslisen und klebt derselben bloss an. An
einer Stelle zuniichst dem Pupillarrande eriibrizt cine ein-
gige rundliche Licke.  Die nihere Untersuchung der pa-
thologischen Pupillavoembran evgibi, dass siraile Faserhiin-
del mit zahlreichen eingelagerten Bindegewebszellen eine
vadiiire, d. h. gezen das Centrum der Popille hinneigende
Richtung verfolzen, auch ramilicirte weite Blutgelisse ca-
pilliirer Structur sieht man in der Membran verlaufen. Die
pigmentivten Theile der letzteren sind theils bloss zerstrente
Pigmentkirnerhaulen, theils ramilicirle z2u einem Netze ver-
bundene Striinge von pigmentirtem Bindegewebe, Voo =6,

Fig. 2. Defectus pigmenti in anteriore bulbi
parte. Vordere Augenhiilfte von innen. s ist ersichilich,

dass das pigmentivte Epithel nicht bloss an der Chor. in
einigen concentrischen Schichten nur mehr verlreten ist,
sondern auch an den Ciliarlortsiitzen stellenweise wviillig
manzelt.  In diesem Falle ist eine innige Verwachsung der
letzteren mil der Zonula Zinnii in Gestalt eines Hiuatchens
eingetrelen, so dass cine Trenmung nur mehr mittelst cines
Einrisses zu bewerkstelligen war.  Der pigmentirie Beleg
an der hinteren Irisfiche st unversehrt evhalten. Von dem
Pupillarrande der Iris ragl cin mondsichellirmiges zar-
tes bindegewebiges Hiutehen gegen rilckwiirts, legt sich

an die Yorderkapsel der Linse an, ist jedoch durch einen
leichten Zug von letzterer zu trennen. Ve = §.

Fig. 3. Atrophia membr. choriocapillaris. Das
Netzwerk zeichnet sich ans durch eine aullillige Regularitit
der polyzonalen Maschenrdume,  Das die letzteren consti-
tuirende Balkengewebe bricht das Licht etwas stirker und
ragl ilber die Oberlliche der Rinme etwas hervor.  Es
findet sich bei atrophischen Aderhiuten und bildet ein sehr

gartes von deren Innenseite abhebbares Whatehen, dem zu-
weilen glavie, matt glhingende, abgeflachie Kogelsegmente
ciner

scheinbar aufsitzen (o, a).  Die letzteren sollen in
der lzenden Figuren niih
Das Netzwerk entgpricht dem atrophischen Gefissnelze
der Choriocapillaris, ist mit der inneren Glaslamelle der
Aderbaut innig verschmolzen und Kommt strechenweise
inshesondere in dem vorderen Absclhinitte der Choricidea,
auch an senilen Augen vor, Vg, = 350,

Fig. 4. Steatosis strati pigmenti chorioideae,
In diesem Falle wurden gleich nach Eviolfnung des hulbus

er in Betracht gezogen werden,

hinter dessen Aegquator pigmentlose Stellen in Gestall von
rundlichen Fleeken verschiedener Grissse mit gekerbler
Begrenzung sichibar. Hie und da ersehienen in den lichten
Stellen pigmentivte Tiplel,  Die wibere Untersuchung er-
gab 1) dass an diesen Stellen keine Abnahme der Trans-
paren in der retina vorhanden sei. 2) Das pigmentirie
Epithel der Chor. fehlt daselbst mit Ausnahme der schwar-
zen Tiiplel, welche den noch erhaltenen Epithelzellengrup-



pen entsprechen; 3) die Demarkationslinie jener Stellen
nach Art von aneinander stossenden Kreisabschnillen ist
eine scharfe; §) cine Verwachsung zwischen ret. u. Chor,
findet hier nicht statt, weil es bei einiger Vorsicht gelingt,
die beiden iute unversehrt von einander zu trennen, hin-
gegen st eine Yerklebung oder leichte Adbiision webl in
der Weise vorhanden, dass eine Ablisung der ret. an den
pigmentlosen Stellen minder leicht, als an anderen sich
machen lisst.

Das Zerfallen des Epithels lisst sich stufenweise ver—
folzen. Die Groppe von solchen zerfallenden Zellem ist
aus ibrer Contiguiliil gerissen: es fellen einzelne Zellen,
und statt ihrer sind bloss Pigmentkiirner und Klilmpehen
nebst freien Fettkiigelehen in den lichten Flecken; auch
die noch vorhandenen Zellen haben ibre nette polygonale
Begrenzung allem Anscheine nach dureh Berstung einge-
bilsst. In vielen Zellen tritt eine Verfetlung ihres Inhalies
ein, die Zelle behiilt ibre polygonale Gestalt, aber im In-
nern finden sich statt der Pigment-Feltkirner, was sich
sowoll bei durchgehendem Licht durch die veriinderte
Brechung als bei anflallendem durch die respective braune
und graue Firbung erkennen lisst. Noch deutlicher ist
die streckenweise Verfellung des Epithels darzustellen,
wenn man dasselbe nach entsprechender Einwirkung verd.,
Salzsiure mil der elastischen Lamelle der Chor. abhebt.
An den des Epithels entblissten Stellen liegt feinkirniges
Felt. Ve. = 3h0.

Fig. 5. Steatosis tunicae vasculosae chor. Diese
mehr weniger ausgesprochene Verfettung bestebt in der
Ansammlung von [reilicgenden Fettkiirner-Gruppen (4, b),
welche unabhiingig von den Zidgen pigmentirter Faserzellen
(@) sehon fiir das [reie Auge merkliche, inSiuren unverin-
derliche Trithungen hervorbringen und einen nicht seltenen
Befund in senescirenden Augen abgeben.

Fig. 6. Neoplasia hyalina in lamella elastica
chor, Diese Bildungen sitzen mit ihrer ebenen Fliche aufl
dem besagten transparenten Hiutchen (a) fest, ragen mit
ihrer glatten gekriimmten Oberfliiche hervor, besilzen den
Glanz und die Transparenz eines malten Glases, haben

"I.';._:. = 50,

hiiufig einen Stich ins Gelbliche und verhalten sich gegen
verschiedene Reagentien indifferent. = Sie sind starr ge-
wordene organische Massen, zuweilen mit radilirer Zer=
kliftung auftretend. Letztere ist in manchen nur in der
Kindenschicht (¢, ] zu beohachien. Esistunentschieden, ob
sie den abnormen Zellenausscheidungsprodukten der Epi-
thelzellen der Chor. beizuzihlen seien. Sie sind stets von
einem Kranze mehr weniger erhaltener pigm. Epithelzellen
umgeben und in senescirenden Augen zu suchen. Inder vor—
liegenden Abbildung ragt unterhalb der elastischen Lamelle
(a) das atrophische Capillargelissnetz der Chor. (6 u. vergl.
Fig. 3) hervor, das an der Umschlagsstelle die Gelissreste
als abgerissene kurze Fransen zeigl (67). Vg, = 350.

Fig. 7. Rete capillare atheromatosum ex pro-
cessu ciliari oculi senescentis. Das Nelzwerk st
streckenweise mil Fettkiigelehen besetzt, die auch in griis—
seren Massen agglomerirt sind (z). Es verfetten jedoch
auch die pigmentirten Faserzellen. Yg. = 350,

Fig. 8. Neoplasia ossilicata ad chorioideam in
bulbo atrophico. Dieselbe kommt an der inneren Ober—
iche der Chor, zwischen dieser und der verbildeten und
abgehobenen retina vor und bestehl aus unregelmiissigen
Sehichiungen von Knochenpliittehen mit alveolarem Typus.
Vg. = 350.

Fig. . Staphyloma sclero-chorioidale. Atrophia
chorioideae. Die Chor. lisst sich an der staphylomatii=
sen Stelle nor bis zu einer gewissen Grenze abziehen und
ist sodann mit der verdiinnten Sclera verschimolzen. Man
kann sich jedoch von dem Vorhandensein des glashellen
Hiutchens (lamella elast.) tiberzeugen, wenn man dasselbe
von ausgeschnillenen Parcellen der Sclera lozpriiparirt,
oder die glatte glingende innere Oberfliche des umgestillp-
ten staphylom. Theiles in ausgespanntem Zustande priift.
Die pigmentirten sternfirmigen Zellen, welche zwischen
den Blutgelissen eingeschoben sind [a), verschwinden mit
dem pigmentirten Epithel, und es erithrigt an dem staphy-
lomatésen Theile nur mehr die pigment— und gelisslose,
sich leicht faltende glashelle Lamelle (b). Vg. = 20.



Retina-Opticus L

Fig. 1. Retinitis, Flichenansicht der amaurotischen
Netzhaut von einem Manne, der mit morbus Brighti behal-
tet war., Es sind vor Allem die Oeckenweisen Tribungen

aulfilliz, welche von einer fein molekuliren Infiltration

hervithren , zudem sind es die sehre zahlveichen bei durch-
gebendem Lichte dunklen, bei aullallendem Lichte licht=
grauen Pinkichen, welche in den Nebelflecken gegen die
Innenseile der Netzhaut in Gruppen scharl hervortrelen
und im Allzemeinen unweit der Ausstralilung des Sehner=
ven in den am meisten gelrilblen Orten in grisster Menge
amzutrellen sind.  Hier haben aveli an manehen Pupeten
Blutaustretungen statigefunden. Vg, = 15.

Fig. 2. Cellulae nervesae degeneraiae e retina
amaurotica, von dem vorizen Falle.
ben Fleck und in der Xibe desselben genommen und geben

Sie sind vom gel=

ihr pathologisches Verhalten gleich aul den ersten Blick zu
erkennen 1) durch einen meist verzozenen matl glinzen—
den Fetttroplen, der die Stelle des Kernes cinn

il (e, )
manchmal sind zwei Troplen vorhanden von verschiede-
ner Ausdehnung und Form; 2) man il wiewohl selte—
ner, Gnn:.;l[u*nzullu-n an, deren Inhallsmasse Sank i eine
fettkirnige Masse metamorphosivt ist (d).  Die von diesen
Ganglienzellen  abgehenden Nervenfiiden  zeichnen  sich
einerseils durch ilive betriehtlichen varikisen Schwellun-
gen (in a, a) theils iiberhaupt dureh ibiren verhilinissmiis—
sig dicken Durchmesser ohne Andentung eines doppelien
Contours aus ; nur in fettkirnig metamorphosirten Gang-
liemgellen (&) zeigt sich auch der eine oder andere abge-
hende Nervenfaden mit fettkirnigem Inhalte. 3} Die Opti-
cusaushreitung der Netzhaut ist getritbt dureh einen sehr
feinkiirn i) Die in
der varigen Fizur heschrichenen bei durehgehendem Lichie
dunklen Pinktehen an der Innenseite der
sen sich als bald rundliche, bald ovale A

igen Niederschlag in den Nervenliden,

Nelzhaul erwei-
aale von Fell—
kitgelehen (e, und lassen zuweilen noch einen hellen Kern
lin ¢') gewahr werden.  Diese Fettaggregatkugeln | Rir=

nerkirperchen, Kornchenzellen) Kkénnen vermige ilires

Standortes als verfettete zwischen den Oplikusfasern ge-
legene Ganglienzellen erkliet werden oder sind aus Griin-
den, die wir hier nicht niber entwickeln kimnen, als neu-
gebildete in fettigem Zerfalle hegriffene Bindegewebszellen
zu deulen. Va. = 350,

Fig. 3. Retlina senescens.
unter sehr spitzen Winkeln anastomosirenden Bitndeln der
Opticusfasern der Netzhaul scheibenformige , malt glin-

Es sind gwischen den

zende . zoweilen rissize Kirperchen  von verschiedener
Grasse in wechselnder Menge eingelagert.  Dieselben erin-
nern an die glatten smyloiden Korperchen, erleiden jedoch
keine blaugraue Firbung nach Einwirkung ven Jod und
Schwefelsinre und verhalten sich in Essigstiore indilferent.
Sie sind nicht bloss in den Opticosfasern, sondern auch
an den Gelissen klebend zu suchen. Vg, = 350,

Fig. 4. Synechia retinae et eorporis vitrei, Die-
selbe Kam in cinem Falle mit Atresia pupillae mediata, theil-
weisen Mangel des pigmentirten Epithels der Chor. und
Bei
der Ablisung der Netzhaut st die Verwachsung mit dem

Exsudatablagerungen zwischen Chor, und retina vor,

Glasksrper in dem vorderen Abschnitte aulfilliz.  Schon
fiir das blosse Auge machten sich streckenweise gefleckle
Metamorphosen der Vorderzone der relina bemerkbar (dlie=
selbensind in der dritten Netzhauttafel niiber erorlert), umnil
in einer Entfernung von einizen Millimet. hievon die abge=
bildeten tiplelartizen Tritbungen.
mit einer centralen lichteren Stelle versehen, welche einem
solehen 'Hipl]'[ CIn

Dieselben sind hiufig
trichterfirmizes Anschen  verleibiet.
Dicser |1..'I1E|u|ﬂ:_'i.-rh|~ Process ist in einem elwaigen Umbkreis
eines Quadratcentim. nicht scharl bezrenzt., e Netzhaut
bestelt, wie man dies an senkreechten Durchsehnitten er-
sehien kann, aus einer fdvsseren Sehichie von kleinen roml-
lichen Kernen nimlich jenen der Kirnerschichte ; zunichst
nach innen lolzt ecine trapsparente Schichie, in der in
bestimmten Intervallen,  entsprechend den tiplelariigen
Triibungen, Bindegewebsbitndel, senkrecht aul die ge-

kriimimle Oberfliche der retina gestellt, verlaulen.  Dig



innere Schichte wird gebildet von gleichfalls kleinen rund-
lichen Kernen, welche durch kurze Fiden mit der membr.
limitans ret. verschmolzen sind. Es geschieht auch bei der
vorsichtigsten Ablisung der Netzhaut, dass stels ein Stiick
Glaskirper (u, a) daran hiingen bleibt. Yg. =30,

Fig. 5. Arteria centralis retinae atheromatosa,
Die atheromatisen Aeste der arl, centr. rel. sind bei durch-
gehendem Lichte dunkel, bei anffallendem kreideweiss, die
weiteren Verzweigungen zeigen ein normales Verhalten.
Ihre Durchgiingigkeit hat keinen Abbruch erlitten, wie diess
aus jenen atheromatisen Aesten einleuchtet, die in ibrem
Verlanfe (wie z. B. bei a) die Blutsiiule in ihrem Innern
ganz gul erkennen lassen. In dem arteriellen Abschnitte
besitzen die Zweige nur hie und da Feukrnchen in ihren
Wandungen, die Venen sind hievon frei. Obwohl sich die
Nervenaussirahlungen des Opticus und die macula lutea
in diesem Falle normal verhalten, so ist doch die eine
Randpartie der Nerveninsertion getrilbt, ebenso wie in der
Niihe der letzleren cine schmutzig weisse, bei durchgehen—
dem Lichte dunkle Prominescenz sich kund gibt.  Beim
Abziehen des hinteren Abschniutes der retina blieh die tri-
bende Masse theilweise an der Aussenfliche der letzteren,
grissstentheils jedech an der Innenfliche des betreffenden
Chorioidealabschnittes hiingen und die zunichst umspii-
lende Flissigkeit erfubr eine milchige Tritbung. Die Masse
selbst besteht aus sehr kleinen fettig glinzenden Kérnern
mit Agglomeraten von ovalen Kernen und Theilen, welche
giner herausgequollenen Nervenmasse gleichen.  Die Chor.
ist an den getritbten Stellen bis aul das stratum pigm. gul
erhalten. Vg. = 20.

Fig. 6. Neoplasiae hyalinae ad int. superf. re-
tinae. Dem Auge eines Aegyptlers mit griinlich verfirbtem
und etwas getriibtem Glaskirper angehirig. Die Trithung
des letzteren rithrt von zablreichen Zellenprolifikationen,
molekuliirem sehr feinkirnigem Niedersehlag (albumen)
und Olemnkigelchen her. An der inneren Oberfliche der
Netzhaut sind eben noch gut mit freiem Auge winzige Knit-
chen in ungleichmissiger Vertheilung allenthalben wahr-

zunchmen, und verursachen dieselben an den entsprechen—
den Stellen eine scheibenfirmige verschwommene Triibung.
Sie sind verschieden im Umfange, von abzerundeter suwei-
len verschwommener Begrenzung, bald hell, bald schmu-
tzig gelb oder gelbbriunlich verfiirbt, zerklifften sich beim
Drucke des Deckglases in unregelmissige Sectoren, ver-
schwinden in Essigsiiure nicht und zeigen keine amyloide
Reaction. Sie bestehen bei genauerer Prisfung aus Agglo-
meraten von diaphanen, structurlosen Klumpehen in deren
Niihe nicht selten Feltkirner-plagues sich gruppiren.  Die
Netzhautgelisse besitzen an vielen Orten anhiingende Bin—
degewebsliden und Bundelehen, welche ganz an jene bei
gewissen Netzhautatrophien erinnern. Auch ist noch zu
bemerken, dass hie und da, inshesondere gegen den Giliar-
theil der Netzhaut hin hyaline Flecken von unbestimmier
Begrenzung gleichfalls von einer structurlosen Masse her—
rithrend erschienen. Die Stibchenschichie zeigt sich an
mehreren Orten gut erhalten. Vo, = 20.

Fig. 7. Atrophia partialis retinae. Diese den
Atrophien beizuzihlende Verbildung eines scharf begrenz-
ten Theiles der Netzhaut ist von deren Giliartheil ungleich
weil nach riuckwiirts zo verfolgen (a, &) und identisch
mit jenem Processe, der bei der Senescenz des Auges in
der Vorderzone der Netzhaut hiinfig vorkemmt und spiter
niiber gewiirdigt werden soll; man kann ihn auch fuglich
als eine theilweise Usur bezeichnen. Wie ersichtlich kenn—
reichnel sich diese Verbildung bei niederer Vergrisserung
dadurch, dass in einem lichleren Felde verzweigte dunk-
lere Aederchen erscheinen. Die histologische Ersrierung
folgl in Fig. 10, Dieser Fall war 0brigens complicirl mit
einer Wulstung und Tritbung zuniichst der Insertion des
Sehnerven. Ls Kamen auch dhnliche wolkige unregelmiis—
sige Trithungen und Flecken gegen den vorderen Absehnitt
der Netzhaot vor (&), welche von alten Blutextravasaten
aul der dusseren Oberfliche der retina herrihrten.  Dess—
gleichen enthielten die Blulgelisse (e, ¢) nekrotisirendes
Blut. (Vergl. die folg. Figuren der niichsten Retinatalel).
Vg. = 30.
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Adnexa oculi I

Fig. 1. Trachoma inveteratum. Ein senkrechier
Quersehnitt dureh das Augenlid eines mit cinem Ectropiom
leichieren Grades befallenen Aegyplers.  Die trachomatiize
Schichite, die an manchen Orvten die Dieke eines Millineler
und darilber erreichie, zeichnet sich durch eine ungleich=
miissige, hickerige Oberfliche aus , deren Rand im Dureh=
sehnitt dureh einen dunklen Saum begrenzt ist {a, a).
tritt auch schon bei niederer Yergrisserung des mit Essiz-
stiure behandelten Schnittes die netzlirmize Structur hervor,
ebenso gewalirt man inshesondere in der insseren Hiblle des
Trachomes cingestreute schwarze Pigmentkiirnerhaulen. Die
von der Schleimbautoberliche in die Substanz des Tracho-

s

mes sich sehlauchfirmiz insinuirenden Yertiefungen (b, &)
sind ungleichmiissig in Bexug aul ilire Vertheilung, Aus-
dehnung und Gestalt, und sind dieselben stets mit Con-
junctivalepithel ansgekleider. Die Zilge von quergestreiflen
Muskelfasern , welche  die Auwslibrongsginge der  Mei-
bom'schen Dritsen umkreisen | sind grissientheils verkiim-
merl (¢} oder streckenweise glinzlich untergegangen. Theil-
weise erstreckt sich  die Verkilmmerung aul die Mei-
bow'sehen Dritsen selbst, welche hie und da durch Hy-
pertrophie des interstitiellen Bindegewebes in ibren Um-
rissen undeutlicher oder wohl hie und da ganz vermisst
werden (d, ). Vg. = 20.

Fig. 2. Trachoma inveterntum. Der Schinitt vom
vorigen Falle. Der dunkle Saum unter der Conjunctival-
oberfliiche erweist sich als eine sehr dichte Lage von Kernen
von hi- und multipolaren Bindegewebszellen mit verhiill-
nissmiissig grossen, meist ovalen Kernen [a, a), Von den
Zellen des Conjunetivalepithels sind Kauwm etwelehe biingen
gebliehen, hingegen erscheinen dieselben im vorliegenden
Priparate zu einem formlosen Klumpen zusammengebally
in der sehlauchfivmigen Vertiefung (4], welcher zuniichst
eine gleichlalls hochgradige Menge von Kerpen und Zellen
Die Zellen des Bindegewebes mit iliren

angelagert isl.
strablenfirmigen , sich zuweilen bilurcirenden Forisitzen
sind theils ein = theils zwei ader mebirkerniz: an manchen
Stellen sind blos Haulen von Kernen verschiedener Grisse
anzgulreffen. Diese proliferirenden Kerne und Zellen bilden
Lald Nester (¢) oder reihen sich zu Biindeln, wodureh die

durch Essigsinre hervortretenden Zellennelze wie in Ficher
abgetheilt erseheinen. Vo, = 150,

Fig. 3. Trichiasis. Schieler d. h. zwischen cinem
horizontalen und senkrechlen Querschnitle ungefibie die
Mitte haltender Schoitt von dem unteren Avzenlide eines
mil Entropinm und atroph. bulbus behalteten Aeg
um die bedeutende Divergenz in der Riehtung der Cilien zu
zgeigen.  Die Wollhiirchen, welche an der oberflichlichen
gegen die Conjunctiva hingekehrien Fliche gelegen sind
{er, a), sind hell, farblos, wiilhrend die tiefer hinab reichen=

b} [Jl{‘l'."i,

den eigentlichen Wimpern (in &, &) dunkel pigmentirt sind,
Die daselbst belindlichen Zige von quergestreilien Muskel-
fasern haben an ibrer Miichtigkeit nichis cingebiisst.  Einige
der Cilien sind vor dem Bulbusende Eknielirmig gebogen.
An den Meibom’schen Driisen ist im vorliegenden Ab-
schnitte (¢, ¢) keine besonders auffillige Anomalie zuo
beobachien, wihrend an anderen theils eine Verschrum-
plung, theils ein ginglicher Abgang sich bemerkbar maehi.
Va. = {4

Fig. 4. Excrescentiae cancerosae conjunctivae
bulbi. Dieselben haben in ibrer Totalitiit einen den Con-
dylomen nicht unihnlichen habitus und sind in diesem
Falle mit krebsigen Knollen in der Augenhihle und einem
krebsigen Hornhautgeschwitr (Vgl. Fig. 8 der Cornea-
Seleratafel 11) vergesellschaftet, Das betriichtlich verdickte
Epithel zeigt im senkrechien Durchschnitt von der Ober-
fliche her bald nur seichte Einbuchlungen (a, o), bald ge-
hen dieselben viel tiefer als in der Zeichnung angegeben
ist, und es wird hierdureh die Lippehenartige Anordnung
bedingl, In diese miehtige Epithelschichte ragen ge-
strechle, vielzestaltiee , zuweilen mit seitlich aulsitzenden
versehene Excrescenzen (6, ), die in ihren Iichlungen
divergiren und deshalb in verschiedenen Hihen durch-
schnitten wurden. Im [rischen Zustande sah man auch
verhilinissmidissie dicke Blulgelissschlingen in der cinen
oder anderen Papille,  Die Papillen sitzen aul einem sall-
reichen Boden von jungem Bindegewebe (e, €],
massenhalte Zellenprolilieationen  wolkige Tribungen er-
Die Zellen sind grosskernig, mil kiciner In
in eciner

in welchem

reust haben,
||:|ll:'~|m|'|iﬁtl. rundlich, ohne oder mit Fortsitzen



etwas tieferen Schichte der krebsigen Wucherung erschei-
nen Durchschnilte von verhiiltnissmiissig weilen Blulge-
fissen (d, d), von denen viele sehr ausgesprochene Zellen—
prolificationen in ihren Wandungen erblicken lassen. Zwi-
sehen den grisseren Blutgelissen lagert sich ein nelzformiges
lockeres Bindegewebe, das durch sternfirmige Zellen mit
einer in Essigsiure aufhellbaren Intercellularsubstanz ge-
bildet wird. Vg. = 100,

Fig. 3. Trachoma inveteratum. Flichenschnitt von
der oberen Augenlidsehleimhaut eines Aegyplers. Gegen
den inneren Augenwinkel kommen einige halbkugelige oder
elliptische Granulationen verschiedenen Diamelers vor,
die zuweilen von einem ringfirmigen, hie und da pigmen—
tirten Hof umgeben sind. Schwarz pigmentirte Flecken lie-
gen in den Zwischenriiumen der Granulationen. Nach
aussen von den letzleren nehmen die bindegewebigen Wu-
cherungen streifenartige Zilge an, nur hie und da lisst sich
noch ein kleines bindegewebizes Korn wahrnehmen. Die
Meibom'schen Driisen boten trotz des betriichtlichen Tracho-
mes keine Anomalie dar. Vg, = §0.

Fig. 6. Trachoma obsoletum conjunctivae iar-
salis. Die an ihrer Spitze abgeschnittenen Cilien dieses
Augenlidsegmentes eines Aegyplers treten aus dem Papil-
larkorper (a, @) hervor und sind entsprechend der verzoge-
nen Curve des Augenlidrandes elwas von ihrer normalen
Richtung abgewichen. Demgemiiss zeigt auch die Heibe
der Ausmiindungsstellen der Meibom’schen Drilsen (b, &
seitlich von der Mitte eine Deviation. Die an der Innen-
liiche der Schleimhaut erscheinenden granulisen Wuche-
rungen sind je nach ibrem Standorte von verschiedener
Ausdebinung und Conformation. Zuniichst den Ausmiin-
dungen der Meibom’schen Drissen sind die halbkugeligen
Formen [(¢) vertrelen; hieraul folgen grissere | ellipsoidi-
sche , walzgenfirmige Granulationen (d, ), welche in asym-

metrischen Gruppen beisammen stehen und von unregel-
miissigen Buchten durchzogen werden. Da diese Schleim-
hautwulstungen im Allgemeinen am stirksten in der dem
_l\ugf'-nﬁd'l'ﬂndl: zunichst gelegenen Lone angebiiult sind und
hier durch eine ungleichmiissige Vertheilung sich anszeich=
nen , so erklirt sich die Deviation des Avgenlidrandes, wo-
gu  auch die narbenibnlichen Einzichungen mit den
schmulzig braungelben Pigmentirungen beitragen, An dem
hinteren Abschnitte der Palpebralschleimhaut kommen zahl-
reiche trichterfirmige Vertiefuugen vor, die hiufig spalten-
iihnlich verzogen und nicht sellen in regelmissigen Distan-
zen gereiht sind (f, 1. Eine grossere solche trichterfirmige
Vertielung mit glattem Bande befindel sich bei ¢, Die-
selben ditrfen nicht als Verschwiirungen oder Ausmiindun-

gen von Driisen der Schleimhaut angesehen werden.
Yg. = 5.

Fig. 5. Trachoema zum vorigen Falle gehiirig. Senk-
rechter, mit Essigsiiure hehandelter Schnitt der tracho-
matisen Schleimbaut von der Uebergangsfalte des unte-
ren Augenlides an einer solchen Stelle, wo noch mitlelst
des blossen Auges die Wulstungen und spalteniibnlichen
Yerticlungen zu erkennen sind. Das Epithel scheint von
ungleicher Michtigkeit zu sein [a, a), auch sind an dem-
selben Einbuchtungen (') von den verschiedensten Dimen-
sionen in grosser lrregularitiit zu beobachten. Diese Buch-
ten werden dureh die von den im corium empor wuchernden
Zellen bedingt, deren griisste Menge stets in den oberilich-
lichen Schichten (b, ) sich anhiiuft, so zwar, dass hier-
dureh eine sehr merkliche Abnahme der Transparenz er-
zeugl wird. In den etwas tieferen Lagen bilden die wu-
chernden Zellen theils streifenartige Ziige, theils unregel-
miissize dunkle Flecken (e, e). Ueberraschend ist es, in
dem geschwellten corium bis zu einer gewissen Tiefe mil—
unter betrlichtlich grossen Hoblriumen (e, ¢, ¢) zu beges-
nen , die wegen ihrer centralen Lichtung dem Unkundigen
wie quer durchschnittene Blutgelisse erscheinen kinnten.
Der Sachverhalt ist jedoch ecin anderer, Es ist ein melir-
fach geschichtetes Epithelzellenlager, mit symmetrisch an-
geordnelen Kernen, das den Hohlraum auskleidet. Zu-
niichst der Wand des letzteren ist in diesem Falle (Schleim=
haut eines Aegyters) eine hellbraune Firbung des Epithels
ersichilich, anderseils beobachlet man im  Querschnibt
stels cinen Kranz ven wuchernden Bindegewebszellen an
der den Hoblraum einschliessenden Partie des corium.
Durchsucht man eine Anzahl von Scehnitlen , so slisst man
auch auf selehe Siellen, wo das hellbraun pigmentirte Epi-
thel sich trichterfirmig in die oberlliichliche Schichte des
wuchernden corium einsenkt (d) und die flaschenflirmige
Grube daselbst auskleidet. Es ist somit klar, dass einer—
seils durch das wuchernde Epithel, anderseits durch die
enorm gesteigerte Prolilication der Bindegewebszellen , die
in Fig. 6 und 7 besprochene Gewebsverinderung eingelei-
lel wird. Vg. = 80.

Fig. 8. Trachomwa zu demselben Falle gehirig. An
den diinnsten Stellen der Uehergangsfalte werden in senk-
rechien Schoitten streckenweise gar keine Erbéhungen mehr

walirgenommen , oder dieselben hilden nur flache vom Epi-

thel uberkleidete Higel (o). Die Zellenwucherungen Lreten
sowohl in der oberflichlichen Schichte des corium [b) als
auch in den unterliegenden , durch hellere Zwischenriiume
eetrennlen Schichten (e, ¢) aul. Vg. = 350,



Iris-Chor, I1.

Fig. 10. Papillomata processuum ciliarinm.
Diese nicht so sellen vorkommenden Neubildungen lassen
sich am besten bei reflectivtem Lichie tberblicken; sie stel-
len halb=kugelige oder ellipsoidische, glatle Hervorragungen
verschiedenen Diameters vor, von denen die kleineren meist
gegen das kolbige Ende der Fortsiitze (a), die grisseren ge-
gen das spitze riickwiirts gerichtete Ende der letzteren an-
gutreflen oder inzwischen eingeschoben sind, Kleine papil-
lise Exerescenzen kommen in grisseren Lwischenciumen
auch in dem anstossenden oder vordersten Abschnitte der
Chorioidea vor (b). In dem vorliegenden Falle beobachiet
man ferner bindegewebize Flocken, die, von dem abzerun-
deten Ende der Fortsitze entspringend, aul dem dunklen
Grunde der Iris (¢} hell erscheinen.
Flocken sind hier die Triger einer innigeren Yerwachsung,
theilweise mit der Linsenkapsel und dem Glaskivper | der
sich nur in kleinen Pactien abtragen lisst, an seiner Ober—
iche melanotisehe Bindegewebswucherungen und in der
Tiefe Nockize Tribungen zeigl. (Vel. Lens—corp. vite. 10).
Vo, = 20,

Fig. 11. Papillomata processus ciliaris von dem
vorigen Falle. Die nihere Betrachtung ergibt, dass die in
Form von Kuzelsezmenten hervorvagenden papillisen Neo-
bildungen an dem kolbenfirmigen Ende eines Fortsatzes
eine scharfe Demarkationslinie besitzen und i der bhriun=
lichgelh tingirten Molekul
da noch verschrumpfie Kerne erkennen lassen. Zudem zie-
hen an vielen Orten strafle Zonula = rhitndel (a) nicht
von den Papillen, sondern von der zwischenliegenden Ober-
fliiche des Fortsatzes ab und sind zuweilen in ihrem ganzen
Verlaufe mil einer Lage verschrumpler, verfetteter oder pig-
mentirter Kerne besetzt. Ve, = 350,

“Fig. 12, Atrophia membranae chorviocapillaris.
Die Verschmelzung der Choriocapill. mit der membr. elast.
chor. ist eine derartige, dass eine weitere Trennung hich-
stens in ganz kurzen Strecken gelingl,
Form rithrt von der vorderen Zone der Chorioidea her und
charakterisirt sich durel ein unregelmissiges Maschenwerk,
dessen [inme in Grisse und Verschiedenartigheil der Form
e

Mese und  dilinliche

wsse ihres Parenchyms hie und

Diese atrophische

jenen der Capillar= und Uebergangsgelisse gleichen.

grisseren Gelisse sind noch wegsam (a), wie dies aus dem
Gehalte an Blutkirperchen ersichtlich ist, diejenigen capil-
lirer Structur haben jedoch nicht mehr den Ansehein, es
gewesen zu sein, wie das Zusammengefallensein der Wan-
dungen (b, &) belebrt. Sonderbarer Art sind die zarten
Netzwerke (e, €}, welehe man fir miteinander verklebte,
getrocknete rothe Blutkirperchen halten kinnte. Ihre Eigen—
schalten werden in Fiz. 18 angegeben, Vg, 350,

Fig. 13. Chorioidea atrophica vom vorigen Falle,
Die theilweise ihres Pigmentes beraubie Haut zeigt an dem
elastischen Glashiintehen sehr fache, kaum iber die Ober—

fliche erbabene Kleinere und grissere hvaline, diskenartizge
Aullagerungen und an manchen Siellen zahlreiche, pigmen-
lirte und pig iekle
Kerne von geschrumpltem Ansehen. Wenn auch die pigmen—
tirten Kirperchen als Reste des pigmentirten Epithels zu
denten wiren, so sind doch die pigmentlosen als die neu=

wentlose {a, @), sehr nale an einander ger

gebildeten Ueberreste von einer Eingst. abgelaufenen Eni-
;.r.l'i||1||:|n;_-L i betrachlen, Vg, = di0.

Fig. 14, Chorvioidea atrophica. An ciner anderen
Stelle derselben Aderhaut gruppiven sich pigmentirte, hand-
Maschenwerke  mil

arlize St einerm

o E oblongen,

spaltenfirmizen, hellen Waomen und sind aus einer Summe
aneinander klebender, El-l';_.'.||l+.*|]l|'|'l1-r kerne dusammengeselzl.
Ve. = 350.

Fig. 13.

Nervi ciliares atrophiei von derselben
Chorioidea, Schon lir das blosse Avge ist der selinenartige
Glang und die Abplattung dieser Nerven auffillig. Hire Bih-
ren aus der gemeinschaltlichen, selw zarthiiutigen Umbiil-
11}

igsmembran  herausgenommen  sind locker ancinander
gefiigh; ein Nervenmark Lisst sich ans ihrem Ouerschnitte
nicht mehr :I1I.~'-f|i:||.~l:-1'|u'n, auch heohachtet man Keine vari-
kisen Schwellungen, Die Ribven haben vielmebr ein gefal-
letes, an vielen Orlen gzeknicktes Anselien, fndern sich in
verd. Essigsiiure ehensowenig, wie die in ihirem Innern be-
findlichen, das Licht stark brechenden Kirnehen,
verbalten sich die Abzweigungen der Nerven im Giliar-
bande, Ve, = 350,

Fig. 17. Sphincter pupillae atrophicus dem vo-
rigen Falle angehiivig. Der Schliessmushel hat ein abgeplat-

Elensa



tetes Ansehen. Man sicht weniger in den contractilen Fa-
serzellen als vielmehr wischen ihnen solitiive und in kleinen
Hinfehen zusammensitzende Fettkirnchen, welche die ge—
schrumpfien Kerne der ersteren verdecken, Uebrizens lie—
gen gwischen diesen Zellen und auch an anderen Stellen der
Iris braunrithlich tingirte, zablreich eingestrente Kerne und
grissere Felllripfehen. Es mag noch binzugeliigt werden,
dass die Sclera in dicsem Falle an ihrer inneren Fliche mit
atheromatiisen , im getrockneten Zustande als weisse ver—
gweigle Stimmehen an einigen Slellen schon mit blossem
Auge sichibaren Gelidssen versehen ist, welche im Durch-
schnitt bei durchgehendem Licht als dunkle verzweigte
Streifen erscheinen. DieVerfellung des Scleralparenchymes
ist gegen die Innenseite sebr auffilliz.  Die conjunet. bulbi
hat eine sehr anffillize, schmutzig granbriunliche Firbung.
Ve, = 350. :
Fig, 17. Vas atherom. chor. ad insertionem
nervi opt. vom vorigen Falle.  Der Arlerienstamm ist wie
seine Zweige strechenweise gang hell und durchscheinend
in seinen Wandungen ; strichweise isl jedoch eine lichigraue,
bei durchgehendem Lichte dunkle Verfiirbung der Wandun-
gen leicht zu bemerken. Die letziere ist bedingt theils durch
die Anbiiufung von starken, das Licht brechenden, in Salz-
sinre unler Aufsieigen von Gasblasen lislichen Kirnern
kohlensanren Kalkes, theils durch ein molekulires Fett. Ein
Stamm @ Ltheill sich in zwei Zweize, von denen beben wie o
in den Wandungen die besprochenen Ablagerungen zeigt,
wiihrend ¢ von letzteren beinahe ganz frei ist. Die inneren
Schichlen der Chor. verhalten sich in ihrem hintersten Ab=
350,
Fig. 15. Corpusenlasanguinis rubra agglutinata
necrotica (?) Lings des Verlaufes der vorderen grisseren
Blutgelisse einer elwas tritben Aderhaul [die dazu gehirige

sehnitle gerade so, wie in Fig. 12 erirtert wurde, Vo, =

retina bindegewebig entartet und in ihrem hinteren Ab-
schnitte mit dem Glaskivper durch einige bindegewebige
Striinge verwachsen) gibt sich cine graue Verfirbung kund,
deren Triiger ein Uberraschendes, sehr zartes Balkenwerk
ist. Die honigwabenartigen polyzonalen, Riume, die von dem
Netzwerke gebildel werden, differiren an Grisse und Form
nicht hedeutend. Das Netz erinnert wohl an ein Epithel,
allein bei eingehender Untersuchung muss man wohl ven
einer solchen Deutung absehen. Glyeerin, Wasser, verd.
Schwefelsiiure, Glaubersalz bringen dieses Netzwerk nicht
zum Verschwinden, hingegen koblensaures Natron nach eini—
gerZeit. Dem Gesaglen zuFolge hat es einige Wahrscheinlich-
keit lir sich, dass das Netzwerk aus aneinander geklebien,
ilires Farbestoffes beraublen, rothen Blutkirperchen hervor-
gegangen sei. Vg, = §50.

Fig. 19. Staphyloma partiale chorioideae. An
den diinnsten Stellen ist eine derartige Yerwachsung der

pigmentlosen Chor. mit der Sclera, dass man erstere nichts
mehr mit der Pincette, sondern nur mittelst der Nadeln in
kurzen Strecken zu trennen vermag. Es lassen sich von
innen’ nach aussen noch folgende Schichten unterscheiden -
eine glashelle Membran (a) und eine ungemein zarte | netz-
firmige Schichte, aus Fasern vom diinnsten Caliber gewirkt
(B). Von Blutgelissen keine Spur; das safthraune Pigment
der Chor. nur hier und da in regellosen Gruppen zerstreut.
Als Verbindungsschichte mit der Sclera besteht eine binde-
gewebige, deren Biindel streckbar und in Essigsiiure auf-
quellbar sind, Die staphylomatise Sclera zeigt in diesem
hochgradigen Falle parallele Ziige von kaum in Essigsfure
aulquellenden Bindeln ohne Durchkrenzung, wie im Nor-
malzustande. Yg. = 350.

Fig. 20. Atrophia Iridis von cinem glancomatiisen
Auge mit vorgezogener Pupille und Synechia ant. Die Chor,
mit den Ciliarforisiizen worde abgelsst, die Iris steht noch
mit der Cornea durch das lig. pectin. in Verbindung. Man
heobachlet bei der Ansicht der Iris von rilckwiirts deren
scharfmarkivlen Mangel des Pigmentstratums an dem Pu-
pillartheile. Vo. = §.

Fig. 21. Atrophia Iridis von demselben Falle. Nach
Abtrennung der Iris und Wegschaffung des pigment. Epi-
thels wird es klar, dass sie iberhaupt dilnnhiutig sei und
der Schliessmuskel beinahe giinzlich fehle. In manchen Be-
zirken des Ciliartheiles (a) ist eine sehr ausgepriigle Ver—
fettung der pigm. Faserzellen vorhanden, ja einzelne solche
verfettete sind auch gegen den Pupillartheil hin zu verfolgen.
Freies Fett in Triipfchen. Eine Menge von den mannigfaltig-
sten, an manchen Stellen in grisserer Anzabl angehiiuflen
pigmentirten Zellen Lisst sich aul mechanische Weise mit-
telst Pinsel nicht wegschalfen.  Dieselben haben einen ab-
normen Standort und abporme Formverhiiltnisse. und kin-
nen daber als neugebildet betrachtet werden. Es kommen
gezen den Pupillartheil Stellen vor, wo die Irissubstanz his
auf die griisseren Blutgefisse, umgeben von einem sehr zar—
ten hindegewebigen Netze, geschmolzen ist (B). Der Schliess—
muskel ist auf ein zartes Ringfaserbiindel mit zahlreichen
Pigmentzellen reducirt (). Ve, = 15.

Fig. 22, Synechia antervior zu demselben Falle ge-
hirig. An wielen Orten des Pupillarrandes breitet sich ein
gartes, areolares Bindegewehe aus, das so innig der m.
Descem. anhaltet, dass leztere hei dem Abzichen der Iris von
der Cornea hiingen blich. Die Areolen des Bindegewehes (a, a)
sind von verschiedener Ausdehnung. Pigmenlirte, sich zu-
weilen bifurcivende, schlauchartige Gebilde (&) mil einem
abgerundeten Ende lagern sich am Pupillarrande. Pigmen—
tirte Faserzellen mit ihrem hellen, ovalen Kerne treten mit
Blutzefissen (¢) never Bildung in das diinne Balkengowehe
ein. Ve, = 350.




Lens- corp. vitr. IL

Fig. 9. MHyperivophia filameniorum  zonulae
Zinnii. Yon der Acquatorialzone der Linsenkapsel zichen
dichte Bindel straffer Fasern aus und hingen Dransenarliz
von der Aussenlliiche des Linsenrvandes wez, nachdem die
Linse von dem Glaskirper lospripariet worden war.  Lelz-
terer ist in seinem Giusseren vordersten Theile dureh eine
feinmolekuliive b
durch die benannten Bundel inniger und fester mit der Lin=
senkapsel verbunden, als dies im Normalzustande der Fall
isl.

mingelbe Masse lleckenweise cetriibt und

Achnliche Faserbiindel vermitieln auch eine Verwach-
sung ewischen den Ciliarfortsitzen und der Linsenkapsel,
spannen sich nach Wegnahme des Glaskirpers an und kin-
nen nur witlelst einer gewissen Gewall zerrissen werden,
wenn  man  versueht,
pwischen Kapsel und Fortsitzen zu lisen. Vg, = 100,
Fig. 10. Obscurationes melanoticae in corpore
vitreo, bei Verwachsung des Glaskirpers mit den Ciliar-
fortsiitzen , der reting und stirkerer Verbindung mit der
Kapsel der Linse aus dem Auge eines Aegypters. An den
Ciliarfortsitzen sind schon mit dem unbewallnele n .*l.l.l;:i'.
breit aulsitzende Exerescenzen wahrzunehmen , mit welel)’
lerzteren der Glaskirper durch ein lockeres bindegewehiges
Netzwerk bis zur ora servata der relina hin derartig ver-
bunden ist, dass es nur miglich ist, den vordersten Ab-
schnitt des Glaskirpers in kleinen Partien mittelst der Pin-
cette abzutragen. Es bleiben zarte bindegewebige Fransen
theils an dem Aequator der Linsenkapsel, theils an den
Ciliarfortsiitzen hiingen. In der Corlicalschichle der aufl
diese Weise herauspriiparicten Glaskirpertheile sicht man
zahlreiche papillise melanotisehe Bindegewebswucherungen
mit einer scharfrandizen Begrenzungssehichte und von va-
riabler Grizse. Die Formen weehseln swischen der runden,
ovalen (a), gestreckien, schlavchlirmizen (b)) u. s. w.: zu—
weilen sitzen aul einem st rligen Stiele (¢} zwei solcher
melanotischer Bildungen. Letztere beherbergen pigmentirie
Lellen, welche hinfig im Zerelall begrilfen sind, so dass die
Pigmentirung ein verschwommenes Ansehen  erhiilt.
kommen jedoch auch Schliuche mit pigmentlosen Zellen vor
(). Die in der Substanz des Glaskirpers diffus wuchernden
1!i|:||.1(-gm\'vlnsr:nllun und Kerne scheiden sich gleichfalls in
pigmentivte und pigmentlose ; hiofiz sind aveh Bindege-

die abnorm  starke  Yerbindung

Iis

websgellen , deren Inhall pur etliche melanotisehe Kirmer
.I“:"E;Eu Einzelne “l'IJEl‘II!"rI von den Zellen sind. nekeotiseh

geworden, wie dies il verschrumpfies Ansehen und ihre
Inbaltsmetamorphose in eine starve, verscliwommene Masse
lebirt.  In tieferen Schichien des Glaskirpers teifft man in
diesem Falle noch einige Nache, hald undewtlich hegrenzte,

in Essigsiiure sich nicht

mehr aufhellende Tribungen, die im aoffallenden Licht

eellen, sehr

bald schiicfer markivte Mockize

weiss, i durchzehenden von sehmutzig braun

feinkérnigem Ansehen, Ghinlich dem priicipitivten Eiweiss
sind, Die Netzbaul 150 in ihrem vordersten Abschnitle nichit
so scharl sigefirmig begrenzt, wie im Normalzustande und
verhily sich daselbst wie bei seniler Atrophie. Vg,

Fig. 11. Cataracta eapsularis eentralis. In diesem
Falle ist hemerkenswerth: 1) die tiel braungelbe Firbung

= Jil.

der streckenweise in ilbiren Umrissen noeh woll erbaltenen
Zellen des Epithels (a), die an anderen Ovten (B, b) in einer
gleichlirmiz kornigen Masse untergegangen oder zu roth-
braunen Klitmpehen zusammengeballt sind ; 3] die an sehr
vielen solitiven oder in Gruppen beisammen stehenden Zel-
len vorkommende Verdichtung des Zelleninhaltes (¢, ¢}, be=
ginnend. mit das Lieht stark brechenden Verdichtungs—
sehichten um den Kern, der in seinen Umrissen allmihliz
undeutlicher wivd (o), in dem Maasse, als die Verdichtungs-
schichten derZellen stirker werden und endlich miteinander
3) Bei dieser Sklerose und Verschmelzung
der Zellen wird auch eine gewisse Menge von Kalksalzen
aulgenommen , so dass zuletzt drusenlirmige Azglomerale
(e) erscheinen. Die Kapsel ist wohl an manchen Stellen
chromgelb tingirt , jedoch ohne Einbusse der Transparen:
Va. = 350,

Fig. 12, Cataracta capsularis von einem G0jihri-
gen Manne, der seil § Jahren am grauen Staare lite. Das
Epithel an der inneren Oberfliche der Vorderkapselist allent—
halben so verfallen, dass von demselben nur mebe Plaques

verschmelzen.,

von Fettkirnchen mit einer mehroder weniger ausgesproche-
nen polyzonalen Begrenzung eritbrigt sind (e, ¢). Eine Eigen-
thiimlichkeit bieten in diesem Falle die schwarzen nadel-
formigen Keystalle dar (a, a), die hie und da einen Stich
ins Bothbraune zeigen; dieselben sind theils in Gruppen
gusammengestellt, theils isolirt und  tbersteigen ein be=
stimmtes Volumen nicht, so dass vermige ihres kleinen
Querschnittes und ihrer dunklen Firbung die krystallo-
nomische Gestalt nicht bestimmt werden kann.  Der Form
und Firbung nach difelten sie wohl den Melaninkrystallen



am niichsten stehen. Wegen Conservirung des Priiparates
wurde eine wmikrochemische Priiffung nichit vorgenommen,
Die opalisirenden hellen, meist gelblichen, flach gewalbien
Scheiben (b, &), zuweilen mit Nuancicungen ins Gelbbriun-
liche simd structurlos, glatl, meist solitiv, zuweilen zu
Gruppen verschmelzen, iibertreffen einander im Durch-
messer mm das i—>Glche und werden in Sliuren nielil ver—
dindert. Zwischen den aufgezihiten Theilen ist eine streifig
molekulive Masse eingelagert. Vg, = 350,

Fig. 13, Cataracia capsul. Dieser Fall ist ausge-
geichnet durch die manniglaltigen zum Theil embryonalen
Formen von Linsenfasern, die zwischen den zerlallenden
Epithelzellen aufsitzend sich in der Fliche aushreiten. Es
entspringen die Fasern mil einem verhalinissmiissig schma—
len Stiele, mehmen schnell an Breite zu und schicken un-
ter sehr spitzen Winkeln kurze Aeste ab, die ihrerseits ana-
stomisirende Zweige absenden, so dass hierdurch ein Nelz-
werk von Fasern mit meist oblongen Maschenriumen gebildet
wird. Man sieht an dem Bilde auch kleine spalteniahnliche
Liicken, welche in den an Breite sehr ungleiclien Fasern
eingetragen sind. Vg, = 350,

Fig. 14, Concretiones in eataracta capsulari. Die-
selben geben sich als sprisde , weisse, zerbrickliche Plill-
chen mit eckigen Umrizssen zu erkennen und sitzen hier an
der hinteren Oberlliche der Vorderkapsel. Sie bestehen aus
einem Agglomerale von grisseren oder kleineren Drusen
Kohlensauren Kalkes mit geringer organischer Grundlage,
Va. = 350.

Fig. 15. Cataracta capsularis. Senkrechter Schnitt.
Es ist in diesem von einem Plerde herciilivenden Falle der
bemerkenswerthe Umstand einer  theilweisen Usur  der
Kapsel eingetreten. Man kann niimlich an senkrechten
Schnitten keine Spur einer Kapsel an ilirer mittleren Zone
erblicken; dieSubstanz ist in einer, aus unformlichen Plat-
ten bestehenden streifigen Masse (a, o) untergegangen. Des—
senungeachlet besitzt die wie zersplitterte Kapselsubstang
an ihrer vorderen Fliiche die normale Glitie. Triigt man ein
Stiek der verhildeten Kapsel von deren mittlerer Zone mil
der Schere ab, so ist man auch bei der sorghiltizsten Prii-
paration nicht mehr im Stande, die strocturlose Membran
zu isoliren, wihrend dies gegen den Aequatorialtheil der
Kapsel oder an deren hinteren Hilfte leicht angeht.  Auch
ist man mit der Pincetle im Stande, nur bis auf eine gewisse
Strecke vom Aequator gegen vorne zu die Kapsel abzu-
giehen, Schwelelsiure macht die Lamellen [a, o) aulquellen,
es lissl sich jedoch an ibnen keine weitere Structur wahr-
nehmen. In dem hinteren Bezirke dieser formlosen Lamel-
len sind theils Drusen (5}, theils stibehenlormige Krystalle
(e] von Koblensaurem Kalk eingeschoben, wie dies nament-
lich die Beaction mit Sehwelelsiure lebet, Ve, = 350,

Fig. 16. Substantia corticalis cataractae. Es

wurde eine Stelle gewiiblt, wo eine hochgradige Ver-
fettung eingetreten ist: es sind griisstentheils sebr kleine
Elainkirner, die zwischen den aus ihrer natiirlichen Lage
gewichenen und erweichien Linsenfasersystemen eiui:u.—
schilossen und die Hauptiriiger der milchig getriiblen Sub-
stanz sind. Zudem treten an manchen Orten Gruppen von
sehr zahlreichen Cholestearintaleln von verschiedener Di-
mension aul, die nicht selten in mehrfachen Schichten
ithereinander gelagert sind. Vg. = 350.

Fig. 17. Cataracta eentralis posterior. Senk-
rechier Schnitt durch die Axe der Linse. Die vordere Hillle
der schwelelgelb gelirblen Linsensubstanz zeigl keinerlei
Trithung, withrend in dem centralen Theile der hinteren
Lille (a, @, o, a) eine Konisch von der Ober{liche bis ge-
gen den Kern der Linse sich erstreckende graubraune Tri-
bungz erscheint, die ohne scharfe Demarkation in der zu-
nlichst angrenzenden Linsensubstanz verwasclen endigl.
Np: =17

Fig. 18. Cataracta corticalis. Senkrechier Schnitt
durch die Axe der Linse. Die graubraune Tribung reicht
hier in der vorderen [ilMe tiefer als in der hinteren (a, a, a, a)
und geht in den centraler gelegenen Schichten in ein helles
Braun tber. Bei starker Vergrosserung kann man dieselbe
bogenlirmig verlaufende Linsenfaser verfolgen, wie sie in
iirem vorderen Abschnitte pigmentirt, in ihrem hinteren
hell ist. Vg. = 7.

Fig. 19, Cataracta senilis. Dieselbe gehirte einer
hochbetagten Frau an, ist broneefarben, erreicht gegen den
Kern eine knorpelartige Dichligkeit und blittert sich in den
peripheren Schichien ab. Die Linsenfasersysleme sind bald
farblos | bald gelblich, in mebhrlachen Schichlen briuanlich,
An vielen Stellen sind Gruppen von braunen Kérnern bis
zur unmessharen Feinheit zwischen den Systemen eingela-
gerl. Als wesentliches Erleichterungsmiitel fiir die Spali-
barkeit der letzieren dient vd. Schwelelsiure. Vg, = 350.

Fig. 20, Cataracta traum. Es wurde einem jungen
Kaninchen eine leine Stecknadel dureh die Mitte der Gornea
und Linse his in den Glaskirper geschoben, vorne abge-
gwickt und 2%, Monate liegen gelassen. Die Epithelzellen
sind bis nahe gegen den Aequator der Vorderkapsel verfel-
tet, die Linsenlasersysieme in der nichsten Umgebung der
Nadel in eine schmutzig braune brickliche Masse umgewan—
delt. Die in ibrerEntwickelung gestiorien Linsenfasern sind
theils zu grisseren, das Licht stark brechenden, bLellen
schwelelgelb gelirbten Klumpen zusammengeballl und neh-
men die verschiedenartigsten Formen als: mit einigen Ein-
schnbirungen (a), varikisen Schwellungen (), mil knolliger
Basis versehene (¢, ) u. 5. w. an. An menschlichen Cata—
racten aus der Leiche wurde zuniichst der hinteren Kapsel
eine dhnliche Verdichtung der daselbst vorkommenden kolbi-
gen Endanschwellungen der Linsenfasern gesehen. Vg, =350,

———




Lens- corp. vitr, IIL,

Fig. 21, Cellulae aggregatae in superficie zo-
nulae Zinmii, Zieln wan die zonula von dem CiliarhEin-
chen der Netzhaut aby, so bleiben bekanntlich gerne Zellen
von letzlerem an ersterer hiingen. Auch in diesem Falle
von dem Auge eines hochbetagten Greises Tand dies theil-
weise stall.  Die zu Biindel angereiliten spindellivm
Lellen liegen wohl an der Oberlliche des Strahlenblitichens,
s sind jedoch nebst dem tiefer, also in der Substanz des
Blittchens selbst gelegene spindelfirmige Zellen vorhanden,
die mit anderen runden 1—2—3 kernigen oder mil Ag-
glomeraten von in einem Seblauche eingeschlossenen ova-
len: Kernen abwechseln und eine leichte Trithung der Sub-

stanz herverbringen, anderseils aber eine theilweise Yer-
wachsung der zonula mil dem Ciliachlintchen der Netzhaut
vermilleln. Ve, = 350,

Fig. 22, Metamorphosis senilis anterioris par-
tis corporis vitrei. vordersie lussersie
artie des daselbst schwaelmi
eines Greisenauges gewhhlt, Unter der in Lingshilien sich

Es wuorde die
g getritbten Glaskiirpers

legenden membr. hyaloidea erscheinen in ziemlich regel-
missigen Distanzen Fetlkirner
aen grisseren und vielen sehr kleinen Fettkiigzelehen oline

ruppen , die meist aus eini-

scharfer Grenze bestehen und in verschiedenen Ehenen
liczen. Diese Gruppen gehen, wie dies vergleichende Unter-
suchungen anderer senescirender Glaskirper darthuen, aus
einem fettigen Zerlalle von rundlichen 1—2 kernigen Binde-
Man findet in solehen Glaskirper-
partien, avch wenn sie gang [risch untersucht werden,

gewehszellen hervor,

hiiufig verschwommene Niedersehlige von pricipitivten Fi-
Gestall feinmolekuliiren,
schmutzig gelly gefichlen, in Essigsiure sich nicht aulliel-
lenden Masse, Ve, = 350,

Fig. 23 Corporis vitrei obnubilationes eir-
cumscriptae, Sie zelioren gleichfalls der vorderen fGusse-

weisskirpern, in ciner  sehr

ren Partie des steeiliz getetillen Glaskiorpers an ; sie lisen
sich bei sehwacher Yergrosserung in regellos neben - und
iibereinander zelagerte kolbige Massen aul, welehe mil

einem verliilinissmiissig sehmalen Stiele heginnen, allmdil-
lich breiter werden und abgerundet endigen, wobei sie

einige seilliche Excursionen oder Ansehwellungen zeigen.

Nebst diesen sehmutzig gelhgefirhien Kiarpern von ver-

seliedence Ausdelinung kommen auel dillusze Trithungen
von geringerer Intensilil vor. Ve = 30,

Fig. 24. Corp. vitrei obnubilationes ecircum-
seriptae, u dem vorigen Falle gehirig,
starker Yergrisserung an den kolbig

Es Lisst sieh bei
n Massen eine fusanm-

mensclzung ans Lellen nicht mehr nachweisen, es seheinen
letztere in einer theils fei

o

= theils grobkirnizen Fellinela-

phose untergezangen zu sein,  Auch die schmutzig gelbe
Pigmentirung spricht fir ein Erloschensein iliver Vitalitit,

fwischen den kolbigen Massen belinden sich unter cinem
sehr spitzen Winkel zu einander gestellte Zige von Kir—
nern, die dureh eine strueturlose helle Masse von ei
geschieden sind,

anider

Die Kérner wechseln von unmessl
Feinheit bis zu dem ungeliliren Uml: eines weissen
Blutkiirperehens , brechen das Licht stark, nehmen zuwei=
len eine ovale Form an, lagern sich in regelmiissigen Di-

stanzen (a), so dass sie den Eindruck von lettig imprignir-
ten hernen machen,  Die hesaglen Kiorner dodern sich in
verdilnnten Siuren nicht, ob sie jedoch insgesamint als
Elainkorner betrachiet werden kimnen, kann nicht b

tel werden.,

||l"'
Die wellenfirmiz seschwungenen Faserzilge
winden sieh theils in der hyalinen Zwischensubstanz ohne
eine bestimmte Norm durch (6], theils sind sie an dem
Stiele der kolbigen Massen (8

vertreten. Es wird durch

letzteren Umstand vm so walirscheinlicher, dass die kolbi-

gen Korper aus einer Zellenprolification in einer be
len Richtung hervorgeganzen seien. Vg, = 350,
Fig. 25. Cellulae prolificantes ¢ eataracta cor-
ticali. Die Linse aus dem bulbus einer Leiche cines Grei-
ses genommen ist in ihrer Corticalsehichte stark getriiba,
weich, der Kern von dunkler Bernsieinfarbe.
gende Partie entstammt der mittleren Zone der vorderen

=

[tie vorlie—

Linsenlillie xunichst dem Epithel der Kapsel, das wohl
verkilmmert erscheint . dessen Kerne jedoch allenthallben
t erkennen simd.  In henannter Corticalsnbstanz liegen
grosse spindellirmige Kirper bis zu einer Lingenausdeh-
nung vomn 0,0 Mo (e @ sie endizen an beiden Seiten oder
zuweilen nur an einer Seite mit einer ausgezogenen Spilee,
die dem Auge zwischen dew unterliegenden Gewebe ent-
sehwindet, Der banchige, ellipsoidische Mitteltheil sehliesst
eine feine Molehubvrmasse mit ethehen grosseren Karnern



cin ; ein Kern ist daselbst wenigstens in dem vorlicgenden
Falle nicht mehr zu sehen. Die beiderseiligen Fortsitze
geichnen sich durch das starke Lichibrechungsvermigen
ihrer glasartigen Substanz aus , welche letziere auch iiher
den Mitteltheil nach Art einer Kapsel zieht., Zwischen den
durch eine feinmoleculiire Masse gelriibten Linsenfasern
sind ovale oder rundliche Zellen mit einem Durchmeszer
von 0,03 —0,05 Mm. eingeschaltel, die einen verhiiltniss-
miissig grossen, blasizen Kern mil einem oder mehreren
prignanten Kernkirperchen besiteen ().
auch frei zu Tage.

Die Kerne liegen
Gegen den etwaigen Verdaeht, dass
die besprochenen Zellen abgerissene Epithelzellen seien,
spricht theils ibre Griisse und Lage, theils der Umstand, dass
das Epithelzellenlager an der inneren Oberfliche der Vor—
derkapsel intact gebliehen ist. Vg, = 350,

Fig. 26. Cataracia corticalis, neoplasiae amor-
phae von demselben Falle. Einen nicht unhetrichilichen
Antheil an der Trithung der Rindenschichten haben die
zwischen den oberflichlichen Linsenfaserschichlen sich aus=
brejtenden, starren, schmutzig graubrionlichen Platten ;
dieselben zeigen ein feinkiirnizes Gefiige und eine Menge
von rundlichen Liicken, die hie und da zusammenfliessen.
Diese Platten diirfen wohl eher als abnorme Zellenansschei-
dungsprodukte oder als pricipirtes ,-nicht mehr verwend-
hares Nahrungsmaterial angeschen werden, wie als in Re-
sorplion oder Metamorphose begriffene  Linsensubstanz.
Vg. = 350.

Fig. 25. Cellulae permagnae e cataracta cor-
ticali von demselben Falle. Dese zu runden Blasen ans—
gedebnten Zellen sind in der Kernzone gefunden worden
und zeichnen sich durch ihren enormen Umfang avs; ihr
Durchmesser wechsell von 0,06—=04 Mm. Die Zellen-
membran hat eine ziemliche Consistenz, und behilt, auch
Der Zellen—-
inhalt ist ein feinmolekuliver. Den einfachen oder die mehr-
fachen , zu einer Gruppe vercinigten ovalen Krene umhitlle
eine getriitbte Masse, so dass sie nicht selten kaum mehr
wahrzunehmen sind.

wenn sie zercissen st (wie a) ihre Spannung.

Die frei liegenden Kerne erreichen
einen Durchmesser von 0,02 Mm.  Die geiriibten unterlie-
genden Linsenfasern erscheinen wie aus ihrer normalen
Lage gewichen. Ve, = 350.

Fig. 28. Obnubilationes in corpore vitreo, Die
vorliegende Parlie ist von der gelriiblen vorderen lusseren
Seile des Glaskirpers aus dem bulbus des vorigen Falles
abgetragen worden.  In dem durch eine feinmolekulire
Masse getriibten Medium liegen blasse, runde, stark das
Licht brechende, isolirte Kirper von verschiedenem Dureh-
messer [a) ; werden sie grisser, so erscheint ihre Begrenw
zung gekerbt und ihe Inhalt radisic zerkliiNel mit einer
feinkirnigen Centralmasse ().

Hiehei zerfallen sie auch

hie und da in Secloren (¢). Sie sind in zrisserer Anzahl

an der Peripherie des Glaskiirpers vertreten, in verdinnter
Essigsiure unverinderlich. Allem Anscheine nach gehen
wenigstens viele dieser Kiorper aus Zellen hervor, wofir
solche Zellen sprechen, derenKern von einer das Licht stark
brechenden, starren Umbilllungsmasse eingeschlossen ist [d).
Die Verkalkungen geben sich durch ancinander gelagerte,
das Licht gleichfalls stark brechende in verdinnter Salz-
siiure jedoch verschwindende Kirner kund (e).  Sind letz-
lere rosenkranzformiz gereihet, so verschmelzen sie hiu-
fig zu einem sitarren geschwungenen, hie und da Aeste ab-
sendenden Strange (g). Die feinsten derartizen Striinge
vereinigen sich zu einem sehr zierlichen Netze (), das mit
der Innenseite der durch eine aufliegende fettkiirnige Masse
getrithten membr. limitans der Netzhaut verklebt ist und
Siuren Widersiand leistet. Vg, = 350,

Fig. 29. Obnubilationes fibrillosae in corpore
vitreo von einem mit particllen Selerochorividealstaphylom
behafieten  Greisenauge.  Die  Grundlage der  getriibten
dusseren  Glaskérperschichten bildet eine feinmolekuliive
Masse mil vielen eingestreuten, das Licht wie Fett brechen—
den Tripfchen.  Allenthalben durchziehen in mannigfacher
Richtung sich kreuzende, zu sehr schmalen Biindeln dnein-
ander gereible, wellenfirmig geschwungene Biindel von
Bindegewebe, die in Essigsiiure verschwinden. Die zu den-
selben gehiirigen Zellen sind grissere blasige ein- oder
mehrkernize [a) und kleinere solitiire oder in Gruppen bei-
sammen stehende (b), nicht selten in einem Zuslande von
Verktimmerung.  Desgleichen zind jene bogenliormig ver-
laufenden Striinge (¢) mit hie und da in ihrer kirnigen
Trithung noch erkennbaren ovalen Kernen in dem Zustande
der Mortification begriffen. Vg. = 350.

Fig. 30. Corpus vitremm oenli senescentis von
den dusseren Schichten. Die Trithung wird dureh sehr zarte
Zinge von mehr geradlinig verlaufenden Fasern, Fellkirn-
chen und rundlichen Bindegewehszellen oder deren Kerne
bedingt. Die unfirmigen klumpigen Massen (a) scheinen
aus Kernwucherungen mit alsbaldiger Nekiose ihrer In-
haltsportion hervorgegangen zu sein. Vg, = 350,

Fig. 31. Obscurationes melanoticae in corpore
vitreo aus dem Auge eines Kaninchens, dem eine Nadel
durch die Cornea, Linse, den Glaskiirper, Netzhaut bis
zur Choricides eingeschoben und wiilirend 129 Tagen
stechen gelassen wurde. Die rolhbraunen Glaskirperpar—

tien zuniichst der dellenférmigen Grube der Linse zeigen
schmutzig gelbbriunliche, membranilinliche Massen, an
welchen rostbraune Pigmenthirnergruppen, grissere dun-
Eelbraun pigmentirte Flecken von unregeliniissiger Begren-
gung und derlei Striinge kleben,
webe tritt an manchen Orten sehr deutlich hervor, das hie
und da eine dunkle Firbung besitzt. Vg. = 350,

Lin areclares Bindege-




Retina Opticus II.

Fig. 5. Thrombosis arteriae centralis refinae,
Dieses Blutgeliss gehirt der atrophisirenden Netzhaut des
vorigen Falles an und zeigt im Centraltheile seiner Lich-
tung eine dunkle Masse (o, ), welche aus einer feinkiorni-
gen Substang mit eingebetieten nekrotischen Blutkorperchen
besteht. Letztere geben sich durch ihre Farblosigheil, sehei-
benartige Gestalt und ihren scharlen, hiiulg doppelien Con=
tour, welcher der erhaltenen Zellenmembran entspricht,
zu erkennen; zuweilen sind sie geknickt und hleiben in
Wasser, verdilnntem Alkohol oder Glycerin unverinderl.
Die Gelisswandunzen haben ein geschrumplies Anselien
von deren adventitia breitet sich hald mehr, bald weniger
ein netzlirmiges Fasergeritste aus (b ), das bei der Prii=
Dhiese

paration  des Gelisses an diesem halien hleibt.
Thrombose erstreckte sich von beiden Hauptzweigen der
Netzhaut aol mehrere Nebenzweige. Ve, = 350,

Fig. 9. Extravasatum subretinale sum vorigen
Falle gehiivig, Bestandiheile der zwisehen Chor, und reting
iulten Massen, Diese theils an der busseren Ober-
{Liche der Netzhaut, theils an der inneren der Choricidea
haftenden Agzlomerate sind graugelbliche, graurithliche
oder briunlichzellie, zerbrickliche, mit den Xadeln abzu-

hebende Massen, die bei der niiheren Analyse sich als fei-
nes Kornersubstrat mil eingestreuten nekrotischen Blut-
kiirperchen erwicsen, (b, &), somit wesenilich dieselbe
Substanz wie die in dem Blutgelisse der vorigen Figur ab-
gebildete vorstellen.  Die gellivithliche, hie und da hervor-
tretende Tingirung spricht fir durchtvinkenden Farbestofl,
An mehreren Orten kommen farblose hexagonale Tafeln [a)
zum Yorschein, welche iliver Form nach woll sogleicl an
jene aus dem Blute des Eichhirnchens (Haemato-Krystallin
Funke} erinnern, jedoch als letzthenannte Krysialle nicht
hezeichnet werden kinnen, da sie sich nicht in Essigsinre,
Braunrathe P

auch nicht in verd. Salesiivre listen. wenl-
kisrner-Grappen oder Streifenziige von solehen dielten wohl
von  unterwithltem  Chorioidealpigment  hervithren,

Ablisen des Belegs von der dusseren Seite der Netzhaut

Beim

bleiben auch von der Jacobson schen Sebichile theils sepk-=

recht (e, theils schiel gestellte (o) Stibehen hiingen. Selhst
von der Ginsseren Kirnerschichte sind die Reste insheson-
tdere nach Einwirkung von verd, Salzsiiure zu erkennen.
Ve, = 330,

“ig. 10, Hypertrophia textus cell, retinae zu dem
Falle Fig. 7 gehiivig.  Es sind zwei jener miichtigen Bindel
aus dem stratum intergranulosum mit dem anliinzenden
Gewebe hevauspripariel aus jener Netghautpartie, die ein
marmeriries Ansehen hat, Die Bindel (b, &) erveichien an
manchen Orlen eine Linge von 0, 2 M, entspringen mit

breiter Basis von der Kiornerschicht (o, o) und verhreitern
sich an ibrer Insertion (e, ¢ ; sie sind bis aol ihren schmi-
lepen Mitteltheil mitovalen Kernen reichlich hesetzt, die auch
in den den Bundeln anbiingenden zarten Faserziigen (d)
allenthalben zum Vorschein kommen. Die letzteren dienen
gum Verschluss von meist ovalen, mit serum erfisliten Hohl-
riivmen zwischen den Bindeln (&, &), Die SGibehenschiclt
ist trote der betedichtlichen Verdickung der Netzhaut, be-
dinzt durch die bindegewebize Hypertrophie und sdematise
Sehwellung und trote der theilweisen Verlithung mit dem
Glaskorper (bei ¢, ) noch wohl erhalten. Vg, = 350.
Fig. 11. Atrvophia relinae reticularis. Hinterer
Abschnitt des Augaplels nach Entlernung des Glaskorpers
Intensive strablenfirmige Trithung nach der Ausbreitung
des Sehnerven. Die Netzhaul st za einem zarlen durch-
seheinenden lintchen mit feinen, sichartigen, hei Loupen-
vergriisserung noch deutlicher werdenden Lilcken umge-
wandelt und derartig mit der Chorisidea verwachsen, dass
kurzgen Strecken die verkitmmerte Netzhaut

Matitr]l, Griisse,

man our in
von der Chor. abschaben kann.

Fig. 12. Atrophia retinae reticularvis, Bei
naverer Besichligung ergibt sich, dass die verkiimmerten

ge-

(e, @) von einem glewchlalls geschrumpl-

Gelisse der reting (
ten Netzwerke von Bindegewebe umschlossen sind (6) wnd
Fewtkiienelien , braungelbe Massen, hyaline, kleine, platie,

unformliche Kirper (transformirle Elemente) eingestreut



liegen. Essigsiiure lisst an den verkilimmerten Geflissen
keine Kerne mehr erkennen. Das pigmentirte Epithel der
Chor. fehlt. V. = 350,

Fig. 13. Atrophia retinae reticularis. Aus der
intensiv strahlenférmigen Triibung der Sehnerven-Aushrei-
tung von demselhen Falle. Von der Eintrittssielle des Seh-
nerven an ist die gewulstete Netzhaut im Bezirke der
Triibung von der Choricidea abliisbar.  Die Ziige der Opti=
cusfasern daselbst sind in straffe Bindegewebsbimdel mit
reihenweise eingelagerien Fetimolekiilen umgewandell (b, &),
die Ganglienzellen (@, a] schlicssen einen rundlichen ;, bis—
cuitformigen , fettartig gliinzenden Troplen oder deren zwei
in zich. Ob diese letzleren verfettele Kerne sind, kann nicht
behauplel werden,  Die Kirnerschichlen sind theilweise in
sehr aulfilliger Verfettung begriffen, nichls desto weniger
ist an manchen Orten die Stibehenschichle noch deutlich
zu erkennen. In der zuntichst des ringlirmigen Wulstes
der Insertion des Sehnerven helindlichen, ellipsoidischen
Anschwellung [Vel. Fiz. 11) sind nebst verfettenden Gangz-
licnzellen kleineren Calibers [d) und verfellender Kérner-
schichle (¢, ¢) mit noch erhaltenen Muller'schen Fasern (e)
zahlreiche Schichten schmutzig brauner, sehr feinkirniger
Molekularmasse anzulreflen. Ve, = 350,

Fig. 14. Membrana limitans retinae atrophicae
pigmentatae. Nach Abtragung aller liusseren Schich-
ten der Netzhaut eritbrigt ein zartes gelriibtes Hiutehen,
das sich nach Art von elastischen Membranen leicht in Fal-
ten legt. Es Lisst sich dasselbe leicht ansglilien und zeigt
an umgeschlagenen Stellen einen deoppelten Contour (a).
Seine Grundsubstanz hat ein fein punktirtes Ansehen. Die
Trithung wird bedingt theils dureh eine sehmutzig gelb
verfirble, nach aussen aulliezende Molekularmasse, theils
durch Agglomerate von verschrumpfien granulirten Kernen
(), schmutzig gelb oder braungelb tingirten runden Kérner-
aggregaten (d) und meist isolirten, flachen, das Licht stark
Cholestearintafeln (&) sind nur
Zudem liegl beinale allenthalben

brechenden Scheibelien.
hie und da eingestreut.
ein Maschenwerk von [einen Fiden aul, die an dem umge-
schlagenen Ronde des Hiuteliens (a) als in bestimmten
Zwischenriumen slehende, Kurz abgerissene Fransen her-
vorstehen. Ob dieses Netzwerk ein Product neuer Bildung
sei, mag einstweilen noch dahin gestelit bleiben. An der
diusseren Oberlliche des Hiutchens ramificiren sich leere
atrophische Blulgeflisse (b), deren Enden mit der Membran
innig verschmolzen , einen feinfaserigen Zerfall hie und da
zeigen. Die innere Oberiliche des Hiutchens ist mit der
sich faltenden membr. hyaloidea derartig verklelt, dass die
Rindenschichte des getrilbten Glaskirpers an der Netzhaut

haften blieb. In letzterem (f) beohachtet man blasige zer—
streute Zellen mit wandstindigem Kern, Kerngruppen und
Kirnchen, Vo, = 350,

Fig. 15. Atrophia reiinae pigmentosa des vori-
gen Falles. Das den Gelisswandungen anhaftende Melanin
befindel sich gegen den Aequator des bulbus; es ist theils
[rei, theils in platten Zellen eingeschlossen (a, a, &, ) und
folgt nicht sellen den Gelissramificationen. Gruppen von
Pigmentzellen (¢) oder Pigmentkirnern trifft man hie und
da auch ohne Verbindung mit Gelissen. Das Gewebe der
Opticusaushreitung ist in Bindegewebe umgewandelt, aus
welchem  langgestreckle Bindegewebszellen an manchen
Orten heraushiingen. Es hill schwer Geliisse in griisseren
Strecken zu iseliren, da sie bei der benannten Entariung
der retina leicht abreissen: es ist daher wahrscheinlich,
dass die eingelagerten, theilweise mit Figment erfiilllen
Secheiben (d] von verschiedener Grisse quer und schiefl ah-
perissenen Gelissen entsprechen. Mil dunkelgraver Fett-
kiirnermasse bedeckie scheibenfirmize Platien (e, ¢) liegen
ehenso wie die hyalinen Scheibehen verschiedenen Diame—
ters zerstreut in dem Fasergowebe. Auch im Verlaule des
Gelisses o, @ isl eine Gruppe von aufsitzenden flachen, das
Licht wie cin malles Glas brechenden Kugelsegmenlen
ersichtlich, welche sich ebenso wie die lelzlerwiihnlen
Scheibehen verhalten, Von den tinsseren Netzhautschichien
ist die Kirnerschicht mit zahlreichen eingelagerten Fellmo-
lekulen noch zu erkennen. Vg, = 350,

Fig. 16, Retina atrophica mit stechenweise einge—
tretenem Schwunde des stratum granulosum inshesondere in
der hinteren Zone, wo die Nelzhaut aul ein zarles, wenig
gelritbies Hiutchen mil Gelissen oder selbst nur auf ein
zartes Maschenwerk reducirt ist. Am Oplicoseintritt keine
Excavalion. Bei slarker Loupenvergrisserung gewahrt man
schon an der inneren Netzhautoberfliiche zerstreate, glin-
zende, bei passender Beleuchtung cinen Schatten zeigende,
also erhabene Kérper. Vg. = 30.

Fig. 17. Rete capill. retinae atrophicae vom
vorigen Falle, Es sitzen aul den verideten, mil Kirnchen
hesetzlen Blutgelissen rundlich begrenzie Kirper (a, a, a),
welche selbst wieder aus mehreren kleineren zusammenge-
selzt erscheinen, in Siuren sich nicht lisen und keine hlau-
graue Firbung , mit Jodtinetur und Schwefels. hehandelt,
annehmen ; wahrscheinlich sind sie aus wuchernden Zellen
hervorgegangen, die eine Melamorphose ihres Inhalts in
eine hyaline unformliche Masse erlitten haben. Die Kirner-
schicht (] ist schmulzig gelb verfirht, die Bundel der Opti-
cuslasern der Netzhaut zuniichst der Insertion sind in mo-
lek. Zerfall begriffen. Vz. = 350,



Retina Opt. ITL.

Fig. 158, Atrophia senilis zonae anterioris retinae.
Flichenansicht.  Schon fir das hlosse Aunge gibt sich die
2 — § Millim von der ora serrata nach vickwiirts sich er-
sireckende Texturanomalie zu erkennen als eine Tribung
von bei aulfallendem Lichite mattzraven Punklen, die bei
durchgeliendem weniger Transparenz als die normale Netz—
haut zeigen und in einer durchscheinenden Masse eingetra-
gen sind.  Eine niedere Vergrisserung gewidibrt den tiher=
raschenden Anblick eines marmorirten Ansehens der retina
{er, a}. In einew durehseheinenden Felde sind verschieden-
artig gestallete, mit abgerundeten, ziemlich schal contou-
rirlen Umrissen versehene Flecken eingetragen. Beim Ab-=
giehen der chovioidea und Ciliarfortsiitee blieh eine grissere
Menge von pizmentivien Zellen zufilliger Weise an der ora
serrala relinae hiingen (b, Yon der pars ciliaris retinae
haften nur Lellengroppen an der zonula (bei ¢), deren Fa-
sern (d) in dichter Menge zum Rande der Linsenkapsel hin=
giehen, wm mik ihr zu verschmeleen, Vg, = 0.

“ig. 19. Atrophia senilis zonae anter. retinae.
Senkrechler Schoitl, Streckenweise ist die membrana limi=
tans der Netzhant mit der gefalteten membr. hyaloidea (a)

des Glaskiorpers versehmolzen, so zwar dass Corticalschich-
ten des letzteren trotz vorsichliger Ablisung der retina
biingen bleiben. Zu der im vorderen Netzhautabsehnitte
limit. zichen die sich trichterfirmig an=
selzenden, in ciner fein molekuliren Masse eingebelteten
Miller’schen Faserbimndelehien (5. Das stratum granulosum
internum (¢} zeigl die hellen glinzenden Kerne mit hiin-
figen bipolaren Ausliufern der entsprechenden Zellen;
ehenso das ste. gran. externwm (e}, Die Zwischenkirner=
lage (d] weicht von der Norm durch eine feinkirnige Trii-
bung und grissere Dichtigkeit der zu verschieden dicken
Bindeln ancinander gedeinglen Fasern ab, welche Blindel
ellipsoidische oder ovale, mit einer serisen Flissigkeit aus-
gelille Hoblviome gwischen sich fassen. Ve, 350,

Fig. 20. Atrophia senilis zonae anter. retinae,
Aeussere Flichenansicht des atrophisirenden Netzhaulab-
schnilles zum vorigen Falle gehirig. Die dunklen Flecken
in der marmorirt ausschenden Netzhaot (Fig, 18 o, a) lisen
sich bei stirkerer Yergrisser
dellirmigen  ZLellen

sehr zarlen m.

12 in eine Gruppe von spin=
mit  hellglinzenden  Kernen aul [a),
welehe Grappe an manchen Stellen scharl sich abgrenzt (e],
withrend dies anderwiiels minder der Fall ist. Die zwischen

den dunklen Flecken liczende Substanz wird von einem
engmaschigen Bindegewebe mit cingelagerten hlagsen Spin-
delzellen gebildet (b, B, Die konischen Zellen des Ciliar—
theiles der retina (Vgl. Fig. 18 ¢) zeigen hiiufig gegen ihren
breiteren Theil hin schwarge Pigmentkiir

er und spalten
sich gegen il schmales Ende meist gabeliz (o). In der
Frontansicht {e) witt ibre polygonale Begrenzung hervor,
Tg = F50.

Fig.21. Membrana limitans retinae senescentis
von dem hintersten Abschnoitte zuniichst dem Selinervenein-
tritte genommen, belilt nicht selten eine wie angerauchie
Trithung, wenn man auch die etwa anbiingemden Glaskir-
perpartien einerseils | oder anderseits die zuweilen fester
haftenden Aushreitungen des Sehnerven sorgfillig entlernt.
g ist das Hiintchen nicht strocturlos, wie gewishnlich, son-
dern hesitzt eine sehr zarte mosaikihnliche Zeichnung, 0N
haften an der limitans der senilen XNelzhaut rosenkranz-
artige oder varikis geschwellle Fiden, die mit einem diin-
nen Sliele aufsitzen, das Licht stark brechen und einige
entfernte Aehnlichkeit mit Pilzsporen und MyeelivmGiden
haben. Sie erblassen in verd. Schwelelsiiure, versehwinden
jedoch nicht, aveh kann man weder ein Aufsieigen von
Glasblasen, noch eine Krystallbildung von Gyps walirneh-
men, Kurze, mil einer halsartizen Abschnilrung aufsitzende
solche Fiden ragen nicht sclten an der uwmgeschlagenen
Stelle der limitans hervor. Ob diese Bildungen an der Nete-
haut- oder Glaskirperaberlliche oder an beiden zugleich
iliren Ausgangspunkt haben, kann nicht mit Bestimmtheil
angegeben werden. Vg, 350,

Fig. 22. Awrophia nervi optici. Cuerschnitl cines
Ouadranten des Nerven mit netzformizem Ansehen, Die ver-
hilltnissmiissiz dicker als im Normalzustande gewordenen,
schmutzig gelb oder gelly briianlich gefirbten, mit zahlrei-
chen eingestreuten Fettkiigelehen und geschrumplien Ker-
nen versehenen Biindel ziehen von der vag
[, i) durch die ganze Dicke des Nerven und umschliessen

na nervi oplici

eine in Es
faserartiz

siure aulhelilvmee, faserige Bindesubstanz, mitl
gezogenen Kernen. Der opticus zeichnet sich in
il, Trocken-
Die Netzhaut
ist abgelost, ibre Gelisse sind ginglich veridet. Ve = 30,
Fiz. 23. Atrvophia nervi optici. Querschnitt, cinem

Falle angehirig, we noch der Sehnerve melr Succulenz wie

diesem Falle inshesondere dureh grosse Zihigke
heit und Obliteration der Gentralge

bESE BUs,




im vorigen Falle darbot, die Nervenrihren jedoch gleichfalls
ceschwunden waren.  Die von der Nervenscheide ins In-
nere durchzichenden Bindegewebshindel sind zarter, hellen
sich aber in Essigsiure nicht so wie die eingeschlossene
Substanz aul, in der die Kernfasern im Quer= und schiefen
Durchsehnitt fibnlich wie im Sehnengewebe zum Vorschein
kommen. Ve. = 350,

Fig. 24. Colliquatio retinae. — Die Netzhauot ist
bis aul mehrere, vor der Oplicusinsertion ausireiende,
schmultzig graue, hie und da ausgelranste Fiiden geschmolzen.
Die letzteren erweisen sich als glinzlich vertdete Geliisse,
die gegen ibr freies Ende hin eine Zerspliterung ihrer
Wandungen zeigen (g ; hie und da hiingen ilinen noch zer-
fallene organische Netzwerke (b, b), an. Von noch hesser
erhaltenen Gefiissen sieht man feinere, in fibrillirem Zer=
falle begriffene Zweige (¢, ¢) abtreten. Die umspiilende
Fliissigkeit enthiilt viel fein suspendirtes Feil. Vg, = 350,

Fig. 23, Retina bulbi atrophici. Die in der getrith-
ten und verdickten Netzhaut in grosser Menge aultretenden
wuchernden Zellen haben die Gbrigen Elemente grissien—
theils verdriingt ; sie sind meist spindelfirmig oder kolbig,
hesitzen 1—2—5 Kerne, die nicht sellen auch frei ange-
troffen werden. Auoch die Wandungen der capillaren Netz-
haut-Blutgelisse weisen Kettenreihen von Kernen aul, die
mit der entsprechenden Verdickung der Wandung im Zusam-
menhange stehen, Gleichartige Kernwucherungen beobachiet
man auch in der bindegewebigen Schicht von kleinen Arte-
rien und Yenen. Yz, = 350, i

Fig. 26. Staphyloma partiale selerochorioidale,
Ansichit der inneren Oberfliche der hinteren Augapfelhilfie,
Die staphylematiise Stelle ragl nach aussen seitlich von der
Eintrittsstelle des Sehnerven in Gestalt einer lappig ausge—
buchtelen, blaugrau gelirblen, einem varikiisen tumor nicht
uniibnlichen fachen Erhabenheit hervor. Ihe Umfang ist
aus der Abbildung als eine durchscheinende hellere Stelle
mit gekerbter Begrenzung deutlich zo erkennen. Aus dem
Grade der Helligkeit kann man auch einen Schluss aul die
betriichtliche Verditnnung simmtlicher Avgenbiiule, insbe=
sondere der weniger transparenten ziehen. Die Sclera an
dem benanuten Orle von der Aussenseile betrachlet, hat
den Charakler einer ibrisen Haut bewalirt, die Chorioidea
nach und nach ibr Pigiment sowohl als Begleiter der Blulge—
fisse als anch im Epithel vollstindig eingebisst, wihrend
anderorts kein aulfilliger Pigmenumangel nachzuweisen ist.
Hiv
wie es den Anschein bat, in der verdiinnien Nelzhautpartie
hervor.

egen stechen irregulive melanotische zackige Streifen,

Die macula lutea ist von normaler BeschaMenheit.
Einzelne bluterfulite Yenenstiimmeben ziehen in dem sta-—

phylomatisen -Antheil der retina gegen die Centralvene
hin.

Fig. 27. Eciasia retinae in staphylomate sclero-
chorioidali. Die einem’ anderen als dem vorigen Falle
angehirige Netzhaut hildet an der mehr oder weniger schar-
fen Demarkationsli nie des Staphylomes cinen Wulst [a, a),
der nach Massgabe der abnehmenden Transparenz mit
einer trithenden feinmolekuliiren Masse infiltrirt ist. Aehn-
liche Trithungen kommen auch an anderen Orten der retina
vor, die in ihrem hinleren Abschnilt inshesondere mil
schmulzig gelben unregelmissig und undeultlich begrenzten
Flecken gegen ihre Innenseile hin begrenzt ist. Die Geliss—
stiimme sind mitunter an ihrer Aussenwand mit dunkel-
kirnizem Pigment beselzt und verlieren sich mit ihren
Zweigen in einem sehr zarten, radial verlaufenden Nelz-
werke von Fasern, die an den verdiinnten Stellen der aus-
zebuchteten staphylomatgsen retina den Hauptbestandtheil
abgeben und gegen die innere Oberfliche zu mil einer in
zerstreuten Gruppen liegenden, feinen Kirnermasse bedeckt
sind (8). Die Chorioidea ist an der staphylomatisen Stelle
allenthalben nachzuweisen mit allmihligem Abgange des
Pigmentes, das viellillig eine fahle, schmulzig graubraune
slatt der safltigen, dunkelbraunen Firbung im Normalzu-
stande angenommen hat. Der Oplicus konnle sowoll in
diesem, als dem vorigen Falle nicht gehirig beriicksichligt
werden.. Yg. = {5,

Fig. 28, Ectasia retinae, Sehnervenaushreitung zum
vorigen Falle gebiirig, von einer solchen Stelle genom-
men , wo die retina schon einige ihrer dusseren Schichlen
eingeblisst hat. Es eriibrigen nur mebr die w. limitans,
die Blutgelisse in geringerer Menge, die ausstrablenden
Sehnervenfaserziige und Reste der strata granulosa, Die
Bindel der Nervenlasern erscheinen wie auseinanderge=-
dringt und die durchscheinenden Kerne der strala gra-
nulosa nicht mehr an- und Ubereinander gestelll, sondern
im isolirten Zustande. Vg, = 350,

Fig. 29. Eciasia retinae. Die membr. limitans der
relina mit der anhiingenden Corticalschichte des Glas—
kiirpers vom vorigen Falle ist von der Innenseite der sta-
phylomatisen Nelzhautpariie abgehoben worden und zeigt
eine leichte Tribung ; welche theils von ein- oder zweiker—
nigen, in der Glaskirpersubstanz wuochernden Zellen (a, a),
theils von einer sehr feinkirnigen Masse in der lelzleren
abluingt, Inshesondere bemerkenswerth sind die rundlichen
oder ellipsoidischen, scharfrandigen Licken, welche bei den
verschiedensten Dimensionen meist an der einen oder an-
deren Seite die anbaltende Glaskiirpersubstanz (b, b} er—
blicken lassen. Vg, = 350.
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Adnexa oculi II.

Fig. 9. Cancer melanoticus conjunctivae bulki.
e Durchschnitsliche der Geschwulst belehrt uns, dass
die Melanose mehr gegen den hinteren Abschnitt in ziem-
lich abgezrenzlen Bezirken aufzelreten ist und von me-
dullarer , lappig angeordneter Masse umfasst wird. Die
Geschwulst liegt in der Continuitiit der Sehleimbaut und
ist mit einem Ueberzuge von geschichtelem Epithel ver—
sehen.  Obwohl die Selera nicht angegriffen zu sein
scheint, so lisst sich doch eine Stelle (bei a) mittelst der
Loupe gewahr werden, wo der sehnenartige Glane an der
Durchschnittsiliche der Selera etwas matter geworden ist
und eine geringe Schwellung beginnt.  Von dieser Partie
wurde die krebsiz infilteicte Sclera genommen (Vel, Cor=
nea=-Sclera 1V, 35).  Die Chor. und retina verhalten sich
normal; die vordere Augenkammer ist ganz mil gestock—
tem Eiter erfullt. Vg, = 6.

Fig. 10, Cancer melanoticus conjunetivae bulbi,
Die abgeplatteten, von einer fein molekuliren Inhalis=
masse ”Lll'UblL'I::l Zellen des meduollaven Krebses scehiliessen
einen 0'.1&"1 mehrere ovale Kerne mil 'l.lll‘\F'|||1| enden glin=
genden Kernkirperchen ein und sind in einem Ficherwerk
von sich mannigfach ramilicivenden - zarvier und  zarter
werdenden Faserbiindeln eingenistet, welche die Inter—
cellularsubstang. bilden,  Die Ficher oder Aveolen sind an
anderen Orten oblonger, als sie in der Abbildung darze-
stelll. wurden.  Die m(‘l:lrmllbclwu Kirper sind ;.:Im-h[.uil.»
platte Zellen oder ilirem Anschen nach pigmentirle Kerne,
ungleichmiissiz vertheilt und scheinen durch die nicht
pigmentivten Zellen auseinander gedeingt zo werden,  Die
Blutzelisse haben grosse Lichtunzen im Yerhiliniss zum
Umfange der Geschwulst, und verglichen mit ilirem Dia-
meter diinne, einfache Wandungen.  An mehreren Orten
triflt man in ibnen stait des Blutes streckenweige eine aus
hellen, das Licht stark brechenden, meist gell gefirh-
ten, soliden Kugeln zusammengeballte Masse, url:-lw s
Geliss ziemlich auszufiillen scheint {a, o). Ve, = 350,

Fig. 11. Cancer melanoticus conjunetivae bulbi,
Als ein fernerer Beweis, dass die erwihnten kogeligen
Massen innerhalb des Gefisses liegen, mag dessen Quer-
schuitt dienen, der von [h;|'1-l}:-'[1:||'1'n|:||':'n| wmgehen  ist.
Dieselben miigen, ihres chemischen Verhallens halber,
in Ermangelung cines hesseren Namens als colloide he-
zeichnel werden. Vg, = 350,

Fig. 12, Exerescentiae luposae conjunctivae
pal lElll‘allﬂ. Das abgebildete 7 Mm. lange, hahnenkamm—
dhnliche Stiek wurde bei einer am Lupus der Nase lei-

denden Frauensperson von einer der Umschilagsstelle der
alpebraleconjunctiva aulsitzenden Geschwulst ab-
Das Gleiche zeschab mil einizen rondlichen,
clwa nmh||_-;:4|||u:1!-..n:'h;:l'u.\'-m-n Kuootehen von der
Augenlidselleimbant. e lebhalt gerithete, mil manniz—
fachen Erhilungen und Vertielungen verseliene grissere
Geschiwulst ist gegen die Oberfliiche hin von verhiliniss—
missiz starken, nach den Nebenanswitchsen Ve
gweizenden Blutgelissen durchzogen,  Ein vielzestaltiges,
sogenannles Uebergangsepithel vmklendet allenthalben die
freie Oberlliche der Wucherungen.  Das bindegewebize,
das Parenchym derselben hildende er st succulent,
von weiten, eine capillire Stroctur darbictenden Gelis-
sen durchstreilt und anf einer embryvonalen Entwicklung:
stule stehen geblichen.  Wilrend  eine dicht gedringle
Menge von kleinen Zellen, deren Kerne beinahe ihren In-
halt ausfillen, den Haupthestandtheil der oberllichlichen
Bindegewehsschichten unterhally des Epithels ausmachi,
verbinden sich die  Bindegewebszellen in den  lieleren
Schichien der Wucherangen netzfirmig.  An der Ober-
liiche zerfallende Zellen, die auf eine beginnende Ge-
schwiirshildung hindeuten wiirden , sind nicht zu be-
ohachien,
Fig. 13
irachomatosae,

nnleren
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Pliea  hypertrophica  conjunetivae
Eine von einer Schleimhautduplicatur
gebildete Lamelle hing nach Art eines Yorhanges von der
llulu ugungsstelle der oheren conj. palpebr. wur eonj.
bulbi frei ewischen Augenlid und Augaplel hevab.  Das
pevgebildete iutchen izt an der Oberfliche von seichien
Vertielunzen durchiurelit, withrend ein analoges Hintchen
von dem anderen Auge desselben Individooms an seiner
Oberlliche eine wargenihnliche Beschaflenheit zeigt, An
dem Durehzehnitle der ersterwihnten achen Lamelle er-
kennt man drei Hauptschichten, nimlich ein ziemlich
dickes Epithel (a, a), eine Zellenzone (b, #) mil ciner so
dichten Menge kleiner Zellen, dass die Intercellularsnb-
stanz verschwindend klein wird, und eine Parenchyvm-
sehichte (¢, ), die aus lockerem Bindegewebe mit stern-
l‘ut'm!u-n H-Illnll.""‘i"'-'ll"lh.ﬂt""i"li. durchsetst von verhiliniss-
crossen, zahlveichen Blutzelissen besteht, Vg, =20,
=, 14, Trachoma inferioris gradus, Seokrech-
ter Schnitt. s sind theils abgerundete, gerithete Knil-
chen oder glﬂir.hs;rm aus einem fusammenflusse von meh-
reren kurzaxigen Papillen entstandene wulstize Erhebun-
gen, die von entsprechenden Furehen durchzogen wer-
den, theils sind es netzlormig angeordnete schmale Wiille




mit seichten Verticfunzen von  honigwabenartiger
sehen.  Diese Unchenheiten gewihren der Schleimhaut-
aberfliiche fie das vnhewalfnete Auge cin sammetibinliches
Aussehen.  Das Epithel ist im Zerfallen begriffen und an
vielen Stellen nicht mehr nachzuweisen, so dass die man-
nigfach geschwellten und verbildeten stumpfen Hervor-
ragungen nackt vorliegen. Dieselben (a, a) besitzen einen

minderen Grad von Transparenz, der von einer Unzall

proliferirender Elementarorgane abhiingig ist.  Die nach

Behandlung mit Essigsiiure zum Vorschein kommenden
=]

Kerne sind klein rund , nierenfirmig, u. . w. und nihern
sich jenen der Eilerkirperchen.  In der Mitte der Exeres—
cenzen istmeist ein in Essigsiiore mehr oder weniger aufhell-
bharver Axenstrang nachweishar, der den mehr oder weniger
verbildeten Gelissen entspricht.  Die parallel mit der
Oberfliiche ziehenden , Eweige nach anf und abwiirts sen—
denden Bundel (b, B haben diesellbe Bedeutung und zei-
gen zablreiche Kernwucherungen.  Es mag noch hinzuge-
figt werden, dass nicht bloss die Capillargeliisse der be-
trelenden Schleimbaul mit den Venenstimmchen, son=
dern auch das Gelisssystem der Chor. derartig mit Blut
erfitllt ist, dass letzlere Haut eine viel lebhalere Rithe,
als gewiihnlich darbietet.  Aueh die Gelisse an der Seh-
nervenscheide sind anffillig blutreich, was an den Reti-
nalzelissen nicht beobachtet wird. \5, = 100,

Fig. 15. Atrophia glandularum Meibomi. Es ist
hier eine 1I|.'|f.'l‘.~'.h|n|nflll'lll_'! tler |L‘||||JI.— unel ;\'111|t~|\.ﬂk!$f[lhl‘l,|ll:__;.~:-
giipge dieser Driisen ecingetreten,  Eingelne Drisenlipp=
chen oder ein Agzregal derselben ragen ilber das Niveau
der Schleimhautoberfliche hervor, bei anffallendem Licht
als helle, bei durchgebendem als dunkle, oft unregelmibs—
S LPEI‘_H'["“?'.I.Q Massen , die sich aus ilier scharl markirten
bindezewebigen Hillle hervorlichen lassen und aus ver-
kiimmerten Sckretionszellen bestehen. Lelzlere erscheinen
i:l.lt.'h durch ein Bindemitiel il:_tll_-!lltl'lt!irl. . und es trittk so=
dann der Fall ein, dass ein aufl diese Arl ;|I|'ﬂ!r|1j.~.|.:]! Ze—
wordenes Lippehenaggresat (Balg) duorchscheinend wird
und I_'.|1-=J|['.~'-l(!.'l|'iI'|T Elainkirner nebst unfbrmlichen nl‘:_';nt!i-v
schen Massen enthilt.  Die Biilge haben eine zarte hinde-
gewebige Hillle mit einer nach innen glatten Oberfliche,

Fig. 16. Intumescentia conjunctivalis. Dic be-

deutend zeschwellle conjunctiva sclerae "ragt iiber den
Cornealrand , in einer Lingenausdehoung bis zu 2 Mm.

nach eines spitz gulaulenden mit der Cornea ver-
wachsenen Hautchens oder in Gestalt einer iiberhiingen-
den aulbebbaren Falte, wie in der Abbildung hervor. Die
Falte hat einen Ueberzug von zerfallendem Epithel (o), der
sich auch in den diberhiingenden Theil hineinzieht und im
Zusammenhange mil dem Cornealepithel (b) steht.  Die
Schwellung ist bedingt durch die Ansammlung einer fein=-
kisrnigen Masse, dbolich pricipitirtem Eiweiss ; eine Kir=
nermasse ist auch in dunkleren Schichten abgelagert, die
in bald parallelen , hald divergirenden Richtungen ziehen.
Die Masse macht den oplischen Eindruck von fein ver-
theiltem Fett.  An mehreren Durchschnitten beobachiet
man auch in dem gewulsteten Theile sehr zahlreiche, ge-
schldngelle, parallel verlaufende elastische Fiden nach

Behandlung mit Essigsiiure. Die Blutgelisse sind stark
ausgedehbnt,  Die Hornbaut ist durch die Anhiufung von
Fettkdrnehen und eine theilweise Schwellung ihrer Zellen
schwach getritht. Ve, = 250.

Fig. 17, Culis palpebrae super. trachomatosae.
Der diesem Lide entsprechende , atrophische bulbus eines
Aegyplers ist bis zum Umfange von etwa einer Boline ge—
sehrumpll.  Die Unebenbeiten des corium sind viel unre-
gelmiissiger als im Normalzustande [a, a) und treten hier
wegen der dunkleren Firbung der Malpighischen Schicht
um so prignanter hevvor,  Die Buchten des corium z. B.
bei 6, b sind mit Epidermisschichten derartig erfilliv, dass
die Uncbenbeiten an der Epidermisoberfliche einiger—
massen ausgeglichen werden. Die milunter hetriichiliche
Tiefe und Breite der Buehten Lisst sich aus der bei ¢ schiel
in den Schnitt gefallenen e , die an ihrer glatlen
inneren Oberfliche mil Epidermis ausgekleidet ist. Die
Wucherung der Zellen der Schleimschicht spricht sich
auch in den Taschen der unregelmiissig vertheilten Haare
aus: Na. = 100.

Fig. 18, Infiliratio cancerosa palpebrae infe-
rioris bei cinem Sjalirigen Kinde. Es bildete sich ein
Knitehen auf der Palpebralschleimhaut, dem sich mehrere
anschlessen , so dass die Wucherung Aehnlichkeit mil ei-
nem Condylom erhielt; dieselbe liberzog sich mit zihem
Schleim. Das Epithel ist daselbst betriichtlich dick | des—
sen liefere Schichlen (o, @) sind schmutzig gelb pigmen-
tirt und senken sich ungleichmiissig in die Vertielungen
des corium (b, b). Du, hilgelizgen Erhebungen an der
Oberfliche des letzteren enthehren jeder Symmetrie und
sind getritht, was grisstentheils aul Hvtlmun:'_ zahlreicher
prolilerivender Zellen kimmt. Auch das hellere, ge-
schwellle subconjunctivale Bindegewebe (e, ¢] ist von
Striingen und  Nestern wuchernder Zellen durchzogen.
Die Meibom'schen Driisen (d, o) sind von dem sich ein-
sehiehenden sucenlenten Gewebe gleichsam  auseinander
gedriingt und die Begrenzungslinien der Driisenlippchen
erscheinen undeutlicher. Ve, = §0.

Fig. 19. Enfiliratio cancerosa palpebrae infe-
rioris. Die im frischen und isolirten Zustande unlersuch-
ten wuchernden Zellen des vorizen Falles zeichneten sich
durch ihre Verschiedenheit in Form und Grisse, einen
verbilinissmiissiz grossen, hiinfig in Theilung begriffenen
Kern und eine streckenweise fellige Entartung aus,  Ziige
| umspinnen die

von fellen mit ovalen Kernen (@, a, o
Meibom schen Drisenlippehen (b, &), die im Zerfall begrif—
fen sind, Es ist diese Infilleation mit junger Zellenlrut
in das interstitielle |li|:l|:|l_=gq_'1.1.'u}m der Dritsen inshesonders
hervor zu heben gegenitber vom Trachom ;. wo diess nicht
in der Art der Fall ist.  Einige Hohlriume, wie der in
e, sind mit Epithel ausgehleidet, Voo = 350,

Fig. 20, Concrementa in glandula sudorifera.
Die Kalkdrugen liegen innerhalb des die Driisenschlinehe
umhillenden Bindesewebes und wurden in mehreren
Schweissdrilsen gerade unterhalby der im Wechsel hegriffe—
nen Cilien eines Lides nur in dem einen Falle heobachtet.
Ve. = 100.



Iris-Chor. III.

Fig. 23. Atrophia Iridis. Die Pupille ist verzogen
und hat ibre kreislormige Begrenzung dureh cine seichte,
seitliche Aushuchtung eingebiisst, Die Vorderiliche der Tris
ist insbesondere gezen den Pupillarrand hin rostfarbig,
von der Hinterfliiche hat sich das zarle elastische plamen—
tirte Wiutehen losgelist und unterhall desselben reigen
sich sehnenartiz glinzende , strahlig angeordnete Biindel
mil strechenweise fehlendem Pizment,  Der ring
Wulst des Schliessmuskels der Pupille fehlt,  Ans dem
senkrechien Durchschnitte des Pupillartheiles der Tris ist
enn erschen | dass die rostiibhnliche Yerfirbung der Vorder-
seile anl ' — ', der Trisdicke sich besehriinkt (o) und von
zelbbrinnlich tingirten, geschrumpfien Kernen, grissten—
theils jedoch von freiem Pigment herritlrt.  Gegen die
Mitte, inshesondere gezen die Hinterseite zu (6 treten un-
regelmissige Grappen von dunkelbraunen, platten, un-
lirmlichen Zellen aul.  Die sonst der Irvis zukommenden
pigmentivien Fagserzellen gind nicht mehre aulzufinden, Die
Versehrumplung des Gewehes spricht sich nielt bloss im
sphineter pupillae durch die in einer molehuliiren Masse
cingebettelen Kerne, sondern aueh durch eine hochzra-
dige Atrophie der Nerven unid Gelfisse aus. Ve, = 100,

Fig. 24. Atrophia musenli ciliaris von demsel-
ben Falle.  Die Abnahme des dicken Durehmessers und
die selimutziz geave Firbung geben die fiusseren Kennzei=
chen dieser Atrophie ab. Die Bindel von organischen
Muskelfaserzellen erweisen sich am besten an im trocknen
Zustande angefertigten Durchsehnitten  umgewandelt in
mit Fettkiirnchen besetzte und schmutziz gelb pigmentirte
Stringe {(a, «, a}, von welchen anastomosivende Zwei
unter einem selie spitzen Winkel abgelien.  Die Kerne der
organischen Muskellasern sind bis zur Unkenntlichkeil ge-
schrumplt.  Das Zwischengewebe der Muskelbiindel st
ein wellenfirmig g useltes Bindegewehe,

Fig. 25, Concrcliones subglobosae ad inter-
nam superficiem chorvieideae bhulbi atrophici. s
war eine discissio et recli nalio ¢ ine vorausgegan-=
gen. Die soliden Korner liegen allenthalben der Cho-
rinidealliche in ciner solehen Menge aul, dass dieselbe
wie mil Gries bestreut erscheint, Man iiberzengt sich bei
niederer  Vergrisserung  und  refllekt,  Licht  von  ihrer
Glitte : auch Lisst sich schon mit aller Bestimmtheil er-
kennen , dass pizmentirtes Epithel vielen dieser Kirner
anlliegt,

Fig. 26. Conceretiones subglobosae ad internam
superficiem chorioideae. Die pizmentivien polygona-
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len Epithelzellen tiber den Chorisidealconcretionen sind
wil ibren hellen Kernen an vielen Orlen gang wohl erhal-
ten (wie 2z, B, bei ). Die Coneretionen sind durchschei-
nend , resistent. Man kaonn einfache und zusammenge-
selzle unterscheiden ; die ersteren () sind Segmente von
Sphiireiden , die letzieren (¢}, wie insbesondere die Pro-
lilansicht lehel, aus einer Grappe von solehen Segmenten
gebildet.  Der Grad ibeer Transparenz st verschieden,
chen so wie ihe Umlang : ihe Durchmesser sehwankt awi-
gehen 0,00 =016 Mm. Sie besitzen eine betriehtliche or-
ganisehe Grandlage: reagirt man mit Sehwelelsiiure, so
bilden sich bald mehr, bald weniger Gypskrystalle, bei
Zugabe von Salzsiiure werden manche gar nicht, andere
etwas durchscheinender und lassen im letzieren Zustande
ein feinkirniges Geliize mit radidiver Anovdoung () oder
eine concentrische Schichtung (¢ wahrnelmen, Sie sitzen
wie die analogen senilen (Vel. Iris=Chor. 1, 6) aufl dem
clashellen Hautchen der Chorioidea, Yon der dGuszeren
Oberfliiche der Chorvioidea , deren verkiimmernde Gelisse
gegen die Innenseite zu verfolgen sind, lisst sich ecine
nicht unbetrichtliche Menge pizmentivten Bindegewehes,
cine hypertrophische lamina fusca abziehen. Yo, = 350,
Fig. 29. Excrescentiae pigmentosae partis pua-
pillaris Iridis et synechia posterior. Ansicht von
der hinteren Irisfliche, von weleher pizmentivte Faser-
gellen mit einem hellen Kern und langen gwei, dreei, sich
wieder theilenden Fortsiitzen  ausgewachsen sind.  Die
Pizmentzellen nehmen auch eine abgzeplatiele scheibenlir-
mige Gestalt an und dienen als Belegmasse fir warzen-
oder kolbenlirmige bindezewebize Bildungzen.,  Nebst den
entivten lagern sich auch pigmentlose hindegewehige
garte Netzwerke an die Vorderfliche der Linsenkapsel,
von weleher sie jedoch mittelst eines leichilen Zugzes loszn-
trennen, also mib the micht verwachsen =indd.  In diesem
Falle st iiberdiess die Yorderviliche der Iris von
anlliegenden, zarten, ditnnen Gatchen getritht, das bloss
aus einer Teinen  Molekularmasse | dhinlich ||i';il'i4:i|i|'h'r||
Fiweiss, und cingebettel in cinem Strickwerke von Faser—
stoitliden hesteht.  In Essigsiure hellt sich das Hiotchen
aul wml man wird Kleine runde, in Groppen stehende
kerne (von Eiterkéirperchen?) an einigen Orcten gewahir.

'l;_' = 3.
" Fig. 28. 1
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Lamina ossilicata ad internam super-
ficiem chorioideae bulli atvophici. Hinter den ver-
kiitmmerten Ciliarfortsitzen ist gegen die Innenseite der
Chor. eine bindegewebige Wucherung  hemerkbar,  die




ein & Millim. langes, bis 2 Mm. breites, an beiden Enden
rugeschmiilertes Knochenplitlehen einschliesst. Dasselbe
ist nach vorne zu am diinnsten, von mehreren Licken
zum Durehtritte der Gelisse durchbobrt und von alveo-
larem Typus mit vorspringenden, netzférmig verbundenen
Leisten [a) ohne ausgesprochene I'LI'IUL':IE.‘IIll'\lI.lI' welehe
iiherhaupt anomale Yerhilinissezeigl. Die junge ll'llel'mr—
puscularsubstanz hat hie und da ihr normales, zartes, nelz—
oder wellenférmig streifiges Ansehen (6) von der umgebil-
deten Intercellularsubstanz des Bindegewebes, wiihrend
an vielen Orten eine grobkirnige Masse streifenweise in
dem Knochengewebe eingetragen ist (¢, €} und lelzleres
his zur Unkenntlichkeit verdeckt. Die Knochenkiirper—
chen, ungleichmiissig in ihrer Vertheilung und Grisse,
sind streckenweise mit einer Kirnigen Masse erfilll, so
dass sie hiedurch unfirmlich werden. Vg. = 350,

Fig. 29, Lamina ossilicata ad internam super-
ficiem chorioideae bulbi atrophici. In einem ande-
ren Falle ist die Ablagerung einer grobkirnigen, das
Licht stark |J:{-L]|L|1n]i.'|1, in ‘_'uu!f‘idlll{‘ sich nur theilweise
lisenden Masse an den zackigen Ausliufern der neugebil-
deten Knechenlamelle noch aufMilliger. Es hat den An=
schein, als ob der weilere Ossilicationsprocess an man-
chen Orten unterbrochen und auf einer Umwandlung des
Bindegewebes in eine starre, das Licht in seinen zahl-
losen hervorragenden Leistchen stark Dbrechenden Sub-
stanz, mit hie und da erkennbaren Rinmen (Reste der
Bindegewebszellen) stehen geblichen wiire wie 2. B, in
a, a zwischen den ausgebildeten verknicherlen Balken
b, b. An anderen Orlen ist es bloss zu einer Yerkalkung
des Bindegewebes gehommen. Vg, = 350.

Fig. 30. Atresia pupillae. Die Iris sicht von vorne
betrachtet rauh, sammetartig, dunkelbraun aus, von ih=
rer Yorderhiillte lassen sich zablreiche Zilge von pigmen—
tirten Faserzellen abheben, welche eben der Ausgangs-—
punkt des pizmentirten bindegewebigen Pupillarhiiutchens
sind. Man iiberzeugt sich von diesem Sachverbalt theils
durch senkrechte Schoitte, theils dadureh, dass man den
herausgeschnittenen Pupillarrand der Iris von der Hinter=
fliiche aus betrachtel. Dieser streckenweise verkiimmerle,
gekerbte Rand (a, a) liegt hiher, als die von der Yorder-
geite ausgewachsenen Faserzellenbiindel. Ve, = 350.

‘ig. 31. Atvesia pupillae mediata. Ansicht der
hinteren Irisiliiche. Die Pupille ist durch ein zartes, glal-
tes, bei reflekt. Licht das Bildchen des Fensterrahmens

spiegelndes bindegewebiges Hiutehen ginzlich verschlos-
sen, ohne dass weder gegen vorne noch gegen rilckwiirls
eine Adhiision der Iris nachgewiesen werden kann, Eine
bei refl. Lichte weisse, pseudomembranise Schichte zieht
sich um den verzogenen Pupillarvand und erstreckt sich
lings des einen Sektors der Irisscheibe gegen deren Ciliar=-
lhml Das ungleichmiissiz vertheilte I"|"||u.=1|l welches
der Iris ein scheckiges Anschen verleiliet, ist theils um,
theils aufl den psendomembraniisen Schichien in grisserer
Menge angesammelt und haftet so fest, dass es mit dem
Pinsel nicht weggeschallt werden kann. (Vgl. das Folgende
in Fig. 3%). V. = 10 bei reflekt, Licht.

Fig. 32. Staphyloma sclero-chorioidale. An-
sicht von innen nach Wegnahme des pigmentirten Epi-
thels, Die Selera ebenso wie die Chor. sind in ihrem hin-
teren fusseren z‘LIJ&leillu bei einem Querdorchmesser des
bulbus von 27 Mm. in hobhem Grade dilpner, Wihrend
in der vorderen Hilfte der Chor. und in der Iris die Ge-
fisse keine aullillize Anomalie darbieten, ist an man-
chen Wirbeln der hinteren Chorisidealliillte eine Pigment-
atrophie eingetreten (wie z. B. einwiirls von a), Wwodurch
die ineinander miindenden Gelissstimme wie verschwom-
men erscheinen.  Eine Abweichung in dem Verlaufe der
Gelisse, als eine Streckung oder stirkere Schlingelung
ist nicht=mit Evidenz zu bestimmen. Das die Gelisse be-
gleitende Pigment verschwindet an dem staphylomalésen
Theile (b, &), die zwischen den Gelissstimmen sich ver—
theilenden Aeste werden alshald unkenntlich, und es
sind endlich nur mebr die dickeren Stimme eine Strecke
weil in das Staphylom zu verfolgen. Von Capillaren ist
daselbst keine Spur mehr zu entdecken. Unter der glat-
ten sich runzelnden Membran des staphylomatisen Thei-
les ist fein vertheiltes Felt angesammelt. Vg, = 5.

Fig. 33. Membrana choriocapillaris obsoles-
cens zuniichst den Ciliarfortsilzen nach vorausgegangener
ritis mit Verschliessung der Pupille.  Die Wandungen der
“Capillaren in dem Abschnilte a, a erscheinen wie gerun—
zelt, die Lichiungen der Ge Fisse verschwinden , und es
urlihri,u_t aul der Glashaut der Chor. gleichsam ein malter
Abklatsch der Capillaren (in &, &), ein Maschenwerk von
Faserbiindel. Das Epithel der Chor. ist streckenweise
seines Pigmentes verlustiz geworden, adbiirirt fester der
Glashaut der Chor. Seine Kerne, ein his 2wei in einer Zelle,
sind in vielen Zellen wohl erhalten (e, ¢). Haufen von
Feukiigelchen (d) verursachen triibe Flecken. Vg. = 350.



Cornea-Sclera IV.

Fig. 28. Ulcus corneae perforans. Lin durch die
ganze Dicke der Hornhaut gelibrter Schniw. Die ge-
schwilrige Partie hat eine bei auffallendem Licht grane, bei
durchgebendem schmulzig briunliche Firbung, senkt sich
von der vorderen Cornealoberiliche (a) muldenfirmiz in
die Tiefe und Gillt bei & nahezu senkrecht mit einer un-
gleichmissiz zackigen Begrenzung ab.  Die Abnabme der
Transparenz gegen die geschwiirige Stelle hin erfolgt in
rascher Progression und ist durch eine Wucherung von
Corneagellen bedingt, die bald zerfallen, so dass endlich
von dem Hornhautparenchym nur mehr eine structurlose,
mit vielemn freiem Felt imprignirte Masse eriibrigt (bei ¢).
Die in verschiedenen Corneaschichlen gegen die geschwil-
rige Partie erscheinenden streifigen Tritbungen sind auch
in den hintersten (d, d) stratis vertreten. Yg. = 100.

Fig. 29. Neoplasiae hyalinae ad membrapam
Descemeti. Das vorliegende Stiick riihrl von einem glau-
comatiisen Auge her zunichst dem ligam. pectinatum, dem
die sechlangenfirmig gewundenen, breiten, durchscheinen-
den , bandartigen Faserziige mit zahlreichen Bilurcationen
oder anastomotischen Zweigen angehiren.  Die Fasern
faliren auch strabilenfirmig avseinander; bilden Netze mit
schmalen Spalten unid sitzen dem glashellen Wibiontehen so
innig aufl, dass sie pur an wenigen Orten frei hervor—
ragen. Sie gweigen sich von der Corneallliiche des Liga-
mentes mehr weniger unler einem rechten Winkel ab.
Die glashellen Auflagerungen  der Descemetischen Haut
kommen insbhesondere an der benannten Stelle bei senes=
cirenden Augen nicht selten vor. Es sind Segmente von
Kugeln, Ellipsen mit seitlich geld en kleineren von der
Transparenz eines matlen Glases; sie sind mit ibrer ehe-
nen Oberlliche fest mit der Membran verschmolzen, nicht
ablishar und ragen mit ilver fach gekriimmlen Ober-
fliche hervor, was man am besten an den absichilich
ithergeschlagenen Stellen heartheilen kann.  Sie besitzen
die vollkommenste Analogie auch in mikrochemischer Be-
gichung mit den der glashellen Membran der Chorioidea
aufgelagerten Gebilden, Yg. = 350.

Fig. 30. Staphyvloma sclerae bulbi glavcoma—
tosi. Das staphylomatise Leiden kennzeichnet sich schon
bei der fiusseren Betrachlung,  Nach der Erviflnung des
bulbus tberzeugle man sich in diesem Falle, dass, ent-
sprechend den Zigen der Nerven und Gelisse, eine Usur
der Scleralsubstanz eingeleilet ist (a, a}, wodorch letz—
tere wie von helleren Furchen durchzogen erscheint.  Es
kommt wohl auch in derartigen Rinnen zur Bildung von

Alveolen.  Die entsprechenden Nerven erweisen sich in
diesem Falle hoehgradig atrophisch, die Gefisse von locke-
rem Bindegewebe umbiillt,  Als fernerer Ausdruck der
Usur erscheinen an der inneren Scleraloberfliche Systeme
von Alveolen (b)) und endlich verschwommene Verdiinoun-
gen bis zu einer betriichtlichen Durchscheinbarkeit.  Das
Bindegewebe zunichst den Alveolen ist locker, Zige von
Bindegewebsbiindel sind mit sehr feinkirnigem Fett dicht
besetzt, wie im fettigen detritus befindlich.  Es hat so-
mit den Anschein, dass die beschriechbenen Usuren der
Selera durch bindegewebige Wucherungen, wie an dem
cranium durch die Pacchionischen Granulationen eingelei-
let werden. Vg, = §.

Fiz. 31. Uleus corneae sanescens.  Das seichie

" Geschwiir, einem glancomatisen Auge angehiirend, hat

eine dreischenkelige Gestalt mit einem Nebellleck in der
Tiefe der Hornbaut gegen das Ende des einen Schenkels.
Die Tritbung betrifft wesentlich die mittleren Hornhaut-
schichten, bedingt dureh verschrumpfie oblonge Kerne in
sedringter Lagerung; zudem ramiliciren sich zwischen
iiesen noch einige braunrithliche Striinge (zurtickgebildete
Blutgefisse). Der abgebildete Uebergang zur geschwiiri-
oen Stelle ist bemerkenswerth dadureh , dass das Epithel-
;’.U“L‘ﬂlﬂ;lll‘ (m, a) Uber die vertielte Geschwilrsoberlliche
sich fortsetzt. In der Bowman'schen Schicht () treten
wuchernde Corneazellen auf und nehmen an Zabl gegen
die vertiefle Stelle hin (¢] zu. Vg, = 350,

Fig. 32. Neoplasia inter stratum epitheliale et
Bowmani. Auch in diesem Falle cines glancomaliisen
Auges war ein schr seichtes Hornhautgeschwiir mit meh-
reven seitlichen Aushuchiungen vorhanden. Zwischen der
Epithel{a) = und vorderen glashellen Schichite (¢) ist tber-

* raschender Weise eine Gewebslage (b) eingeschoben, die

nach Behandlung mit Essigsiiure faserarlig ausgezoZenc
Kerne in ziemlich recelmissicen Abstinden und paralleler
Richtung zeigl.  Nach gehioriger Einwirkung dieser Siiure
hat es durchaus nicht den Anschein, dass dieses stratum
Epithel sei; es lassen sich vielmehr den Hornhautlamellen
dhnliche Partien abheben. Dasselbe ist von ungleicher
Miichtigkeit, erhebt sich, wie an einigen Orten zu erschen
ist, von in der glashellen Schichte wuchernden Hornhaut-
zellen, die iiber die letzthenannte Schichte emporwach-
sen, um anderseits allmilich zu verschwinden. Vg.=350.
Fig. 33. Neoplasia hyalina in cornea senescente.
Itas Conj. Epithel (a) ist allenthalben an den hunh__-n bulbi
einer vetula selbst an jenen Stellen , die oberflichlich ero




dirt erscheinen, erhallen. Unterhalb der glashellen Schichle
(0) und in der ganzen Dicke der Horphaut trifft man in
ungleichen Distanzen mall glinzende, gruppirte Kliimp-
chen verschiedenen Umfanges und unregelmiissiger Form,
welehe nach Einwirkung von Essig= oder Salz- und
Schwelelsiure wohl elwas Lrhl:lbaul], Jedoch nicht ver-
schwinden; in kehlensaurem Natron treten sie um so
prignanter hervor. Die Kliimpelien verschwinden auch
gleichfalls nicht an trockenen, mit Aether und sodann mil
Essigsiiure behandelten Schnitten.  In der Hornhaut des
gweiten Auges erscheinen die Kliimpehen, die nebenbei
bemerkt keine amyloide Reaclion zeigen, noch zahlreicher,
zuweilen von i]l‘:il]l‘ll]f‘l]Lf_""lE[‘ ]nlhunq und kommen hie
und da unmittelbar unter dem Epithel nach h]J[.em“ der
vorderen glashellen Schichle zu liegen. Ob sie dem Se-
ninm allein angehiren, ist woll zu bezweileln. Vg, =350,

Fig. 34. Cicatrix corneae. Die vordere Oberfliche
der Hornhautnarbe ist glatt, an deren hinteren Fliche be=
findet sich eine ovale Substanzliicke mit einem Liingen-
durchmesser von 3 Millim., scharfen Rindern und dunkler
Pizmentirung. Die Ausdehnung der Substanzliicke in die
Tiefe lisst sich am besten aus dem gegebenen Durch-
schnitle ersehen. Aller Wahrseheinlichkeit nach ist in
diesem Falle ein perforirendes Hornbautgeschwiir voraus-
gegangen und demnach die Partie a, & als neugebildet za
betrachten. Sowohl die letztere als auch die angrenzen—
den Hornhautpartien sind theils schwielig entartet, d. h.
in straffe, in Essigsiure nicht mehr aulquellbare Faser—
bilndel umgewandelt, theils mit Nestern von geschrumpl-
ten Zellen und mit Molekularmasse infiltrirt. Die Bucht
bei b, ebenso wie die hintere Oberfliche der Partiea, a und
die Yorderseite der vorstehenden Franse ¢ sind mit einem
pigmentirten Hiulchen iiberzogen, das wohl aus der vor-
gelagert gewesenen Iris entstanden ist. Vg, 20,

Fig. 35. Inliliralio cancerosa sclerae. Dieselbe
entwickelte sich im Gefolge einer melanotischen Krebsge-
schwulst an der conjunct. bulbi und trat nur in einem
kleinen Bezirke auf, wo schon makroskopiseh, deutlicher
mit einer starken Loupe cine Schwellung und Lockerung
der Scleralsubstanz angedeutet waren, {'q.r'[ Fiz. 9 Tal.
Adnexa oculi II). Die Biindel der Scleralfasern sind durch
eingelagerte Gruppen von Zellen mit ovalen Kernen und
glinzenden , verhiiltnissmiissig grossen Kernkirperchen
auseinander gedriingt, wodurch die Sclera an dieser Stelle
des Durchschnittes den sehnenartigen Glanz verloren hat.
Va. = 350.

Fig. 36. Ciecatrix corneae nach einer traumatischen
Vergnlassung mit nachfolgender Panophihamitis. Die eine,
im Bilde die obere Hillie llu Hornhaut, ist von einer aus—
gebreiteten, ellipsoidischen gewulsteten, rostibnlich ge-
firbten getritbten Partie durchzogen. Die Fiirbung wird
von einer Menge in der oberfliichlichen Corneasubstanz ge-
lagerter rundlicher, tiefzelber, gelbrithlicher Kirner ver-
schiedenen Umfanges in unregelmiissizer Vertheilung he-
dingt. Die getriibte Stelle zeigl einen dunkler markirten
Fleck, dem an der Hinterseite cine Adhiision der Iris enl—
spricht. Das durchscheinende normale Hornhautgewehe
ist faltig und eingesunken, so dass rings um den getriilbten
Wulst eine flache Rinne sich zieht. Vz. = §.

. unebenen Hinterfliiche die membrana Descemeti, und

Fig. 37. Cicatrix corneae zum vorigen Falle gehi-
rig. Die erwiihnten Kirner driingen sich an manchen Ur-
ten bis zum Epithel (a) heran, befinden sich jedoch i
gritsster Menge hinter den \arclr-rnl,cn Schichten der Hor |'|,—
hautnarbe und sind in den mittleren und hinteren Schich-
ten meisl gar nicht mehr anzutreffen, Die Kirner beste-
hen aus einer homogenen, starren, an der Oberfliche
glatten , das Licht dbnlich wie Fetl brechenden Substanz,
welche zwischen dem Narbengewebe [rei eingelagert ist;
diejenigen geringen Umfanges sind farbios, die griisseren
intensiv gelb, zuweilen mit einem Stich ins Rithliche,
mit unregelmiissicen Hickern beseltzt und hiufig solitzie
gwischen den ungetriibten Lamellen dér hernhautilin-
lichen Narbensubstanz eingeschoben. In Essig=, Salz—,
Schwelelstiure, Aelzkali, cone. kohlensaurem Natron tritt
keine bemerkenswerthe Verinderung ein.  Schwelelstiure
bewirkt nach einiger Zeit ein leichtes Aufquellen. In cone.
siedender Sc inwl'ola iure sind sie auflisbar; in cone. Salz=
siiure der Siedhitze durch einige Sekunden ausgesetzl
schrumpfen sie, verschwinden jedoch nicht villig: in
heissem Kohlensaurem Natron schrumplen sie gleichfalls;
in Aetzkali bis zur Siedhitze erwiirmt, flicssen sie zu einer
durchscheinenden schmutzig gelben Masse zusammen.
Jod und Schwelelsiure geben keine amyloide Reaction.
Va. 30,

Fig. 38. Cicatrix eorneae zum vorigen Falle gehii-
rig, gewihrt einen Ueberblick von‘der ganzen Dicke der
Narbensubstanz, Wiihrend die Yorderfliiche derselben al-
lenthalben mit einem Epithel iiberkleidet ist, fehlt an der
slatl
ihr hiingt zarles pigmentirtes Bindegewebe als Rest der
Iris mit der streifenweise getriiblen Narbensubstanz innig
zusammen. Vg, = 30.

Fig. 3% Cicatrix corneae eum concrementis
bulbi atrophici. Die Verkalkung kennzeichnet sich
durch streilig ausgezogene Flecken gegen die Vorderseite
der Hornhautnarbe.  Das Epithel ist erhalten (a). Dessen
Zelleninhalt erscheint durch eine kirnige Masse getriibi.
Luweilen gleich unter dem Epithel oder etwas tiefer, er—
scheinen horizontale Schichten von dicht gedeiingten Kir-
nern , welehe bei ihrer gegenseitigen Deckung kein Licht
mehr durchlassen und ungleichlsrmig ansgebreitete Flecken
darstellen (b). Die scharl eontourirten, runden Kirner
wechseln unbedeutend an Umfang und verschwinden un-
ter Aulsteizen von verhillinissmiissig wenigen Gashlasen
nach Einwirkung verd. Salzsiure. Das Narbenparenchym
besitzt nicht allenthalben jene regelmiissige, hornhautar-
lige Structur (¢), sondern ist hiufig von unregelmiissig
sich durehkrenzenden Faserbiindeln mit Gruppen von ge-
schrumplien Zellen durchzogen. Vg, = 350.

Fig. 40. Cicalrix corneae cum concrementis
bulbi airophici von demselben Falle. Der senkrechte
Schnitt durch die ganze Dicke der Narbe belelhiet uns eines-
theils iher die Ausbreitung der Yerkalkungen (a, a) in die
Tiele und anderntheils iiber den Zusammenbang der ver-
bildeten lris {6, &) mil der Hornhautnarbe. Die pigmen-
tirten Faserzitge greifen tief in das Gewebe der letzleren

in, ja man kann hie und da hellbraun pigmentivle Faser—
zellen bis zum Epitheliberzug nach verne verfolgen.
L' g. = 20.




Retina -Opt. IV,

Fiz. 20. Excavatio papillae nervi n]-tu-[ Glau-
coma. Die Stirke des Schattens der ausgehiithlien Papille gibi
einen Massstab Tir die Excavation, derven Oberlliiche sich-
formiz mil einem centralen runden Fleck sich ausnimmit.
Die BlutgeEisse treten nicht im Centrum, sondern gegen den
Band der ausgehihlten Stelle aus und ein, welches Yer-
schohenwerden seinen  Hauplgrund in dee narbenihn-
lichen Einzichung der .‘|1I'upi1i.-:']wn N:*j‘\'vnlm|ri||1' lis [hie
abzebildeten venisen Aeste erscheinen theils gleich inner=
halb des Bandes, der die Exeavation umgibt, oder sind
selbst ither den letzteren nicht mebre zu verlolgen,  Der
Rand st elwas gewulstel ond in einem  Abschnilte
schmulzig gelly pigmentivt,  Der gelbe Fleek ist nocl
erkennbar, obwobl die Netzhaut hochzradig .;ll!‘uil-lu':it:}l
ist, die Ganglienzellen und Stibehen welich feblen wnd
als Reste der Oplicusausbreitung  hichstens jene hellen,
strahliz angeordneten Streilen gelten kimnen , die von der
einen ilMe des Randes der Excavation .|u~.-'1-hu'|1 und in
der Abbildung angedeutel sind.  Die in der Xelzhaut vor-
findlichen mebrfachen Blulextravazale erscheinen fir das
ambewallnele Auge [Jl.lll.klful‘mi;_'. Die Blutgetisse, obwolil
gutl erhalten, besitzen einen allem Anscheine nach gerin-
geren Durchmesser. Vg, = 3,

Fig. 31. Atrophia nervi optici.
Ouerschnittsliche des Sehnerven, etwa
weit von der Insertion, zum vorigen Falle gelaorig,  Das
Gewebe des Nerven ist in ein, schon mittelst einer starken
Loupe sichtbares, ziemlich consistentes Netewerk umge-
wandell, das in seinem centralen Theile so dichl wird,
dass daselbst eine gleichfivmize, helle, bindegewebize
Substanz (Axensirang) sich kund gzili.  In letzterer lassen
sich an feinen Querschnitten die Centralzefisse mit ihren
Lichtungen wahrnehmen, ilire Wandungen sind jedoeh einen
atheromaliisen Process cingegangen, was mil der glingli-
chen Veridung des Nervensystems iibercinstimmd. (Vel.
iibrigens die Tafel Retina=Opt. VI, Ve, = 10,

Fig. 32. Seetio longitudinalis nervi optici. Sta-
phylema selerae et choricideae von bedeutendem Umlange
mil cinem Querdurchmesser des bulbus von 27 Mm.; sein
Lingendurchmesser konnte wegen collapsus nicht be-
slimml werden.  Der abzebildete Axenschnitt des Seh-
nerven soll nur lehren, dass die Exeavation an der Inser—
tionsstelle im Verhiiliniss zu dem hedentenden Staphylom
eine geringe ist.  In einem zweilen, nichl minder ansze-
sprochenen Falle von Staphyvloma  selerae el chorioideae
fand sich zar keine Excavation vor.  Bei dem ersten Falle
ist iibrizens noch zu bemerken, dass der Querdurchmesser
an der halsfirmigen Einscelniirung des jm Weingeist ge
hiirteten und halbirten Opticus aufEillig breiter ist, nim-
lich 3 Mm. gezen 2 im Normalzustande hetriigt,

Fig- 33. Neoplasiae hyalinae velinae senescen-
tis. An der inneren Oberfliche der Netzhiiute heider Au-
gen beobachiet wman schon bei Lonpenvergrisserung und
rellektivtem Licht helle Pinkichen, die insbesondere an

Die Ansicht der
einen  Centim.

dem heschatleten Theile der veting dentlicher hervortre—
ten.  Bei intensiver Beleoelviung geben sie cinen matlen
Glanz.  Die Insertionsstelle des Oplicus hat eine mate
schmulzig gelbe Firbung mil einein Stich ins Brinnliche.
Die mehriachen Witlste and Falten der Netzhaut sind um
so mehr als Leichensymplome auleofassen, als die ge—
nauere Unlersuchung Keinen ]’l-'llllU|-'J;i.w||:~||. \-ul': ing A
diesen Stellen ermittelle,

1. Neoplasiae hyalinae vefinae seneseen-
tis. Die mit der Loupe walhrnehmbaren hiellen Piinkichen
des vorigen Falles sind von abgzerundeter Begrenzung (o),
unrecel issiger Geslalt, verschicdener Grisse, breehen
das Licht stark, haben den bekannten Glanz eines mat-
ten Glases und erinnern iiberhaupt an die Drusen von
Kalksalgen. Sie bestehien ans einer organischen THE
laze, in verd. Salzsiure lisen sie sich ebensoweniz als in
-,,,'Hl Sehwelelsiure, cine amyloide Reaction zeigen sie nichi ;

in Eesigsiore und kohlensauren Alkalien treten sie durch
,-'1.1|I.'E||.~||.||n:_- der Umgelung deatlicher hervor.  Nach linge-
rer und intensiver Einwirkung von koblensauren Alkalien
erblagsen sie, und ihre Umrisse werden undeutlicher.
Wirkt verd. Salzsiinre lingere Zeil ein, so werden sie zer-
klithet, aber von einer Lisung ist keine Spur wahrzuneh-
men.  In Acther verhallen sie sich zang indifferent.  Sie
sind grisser und nicht so glatt, als jene vom Falle Retina
Opt. I, 3. und weiter verbreitel.  Sie liegen unmittelbar
unter der membr, limitans | welche in dem vorliegenden
Stiick bloss bis 6, & sich erstreckt; der Rest liegt enthlisst
von diesem, im isolivten Zustande getritbt sich ausnehmen-
den Wintehen,  Die hyalinen Kirner (o) liegen den Ner-
venlaserbindeln aul, welche zwischen sich die innersten,
in dicsem Falle und da sehmutziz dunkelzelly zefirbten
Ganzliengellensehichten mit den ovalen Kernen aufneh—
men.  Die des Nervenmarkes ledigen Opticnsfasern der
Netzhaul zeizen wie gewidhnlich zahlreiche spindelfir
Selwellungen in threm Yerlaufe (). Auch in diesem Falle
sicht man, dass solehe Kirner kleineren Umifanges an den
Gelisswandungzen haften.  In den dibrigen Schichten der
Netzhaut wuorde mit Ausnalme der senilen Verdnderongen
keine Anomalie beobachtet, die Stibehensehichte wohl
erhalten anzetroffen. Ve, = 350,

Fig. 35. Neoplasiae hyalinae in nervo optico
ZUIN VOTILen Falle "l'|l4ll'i;:. Iras Rild soll chen nur einen
Begrill von der Menge der ewischen den sonst normalen
Nervenlaserbiindeln eingelagerten hmlm--r: I'UJIEWI o hen,
welche im Allzemeinen etwas kleiner als jene der Netzhaut
sind , 'I.'I.\'.‘!-i‘llllll‘]l jedoch sowaohl mil llllh'l". als auch mit
den hvalinen Klimpelen der zu rf:-mwllu'n bullwis gehi-
n Cornea (Vel. Cornea—Selera 1V, 33) ibereinstimmen.
Ye. = {00,

Fiz. 36. Vasa eapillarvia hypertrophica relinae
atrophicae mit abgelanfener Chorividitis und lritis, Sta-
phylom der Selera und Chorioidea complicirt.  Die Netz-
Lhaut ist derarvtiz verschrumpfl . dass an ihrem hintersten




Abschnitie von der Opticusausbreituug nur mehr kurze
getrilbte Zige angetroffen werden.  Bei dem Abzichen der
hinteren Glaskiirperpartie von der retina wurde eine der-
artige Verlithung beobachtet, dass die m. limitans mit
dem grissten Theile des feineren Gelisssystemes an der
Glaskorperoberiliche hingen blieh.  Nur mit grosser Be-
hutsamkeit konnlen die Gelissnetze sammt der getriitbien,
hie und da mit Pigmentkirnerhaufen beselzlen m. limitans
von dem Glaskivper abgetrennt werden, ja an vielen Stel-
len war eine Ablisung ohine Zerreissung nicht mehr mig—
lich. Diese der m, limitans angelitheten Gelisse tragen ei-
nen hohen Grad der Verbildung an sich.,  So miindet 2, B,
in die zusammengelallene Yene (a) ein Geliss capillirer
Struetur, das an der obliterivien Stelle in ein Faserbiindel
umgewandelt und mit einem knollenartigen Auswuchse
(&, b) im innigsten Zusammenhange steht, ja denselben wie
ein Axenstrang durchzieht. Der scharf begrenzie, an ei-
ner Stelle eingeschniirte Auswuchs ist aus einer homoge-
nen, verschwommen molekuliiven Masse zusammengesetzl.
Die Kerne der Capillargefisse sind in der Axe mancher
Striinge (e, ¢, ¢) ganz wobl erkennbar, obwaohl sie von ei-
ner betrichilich dicken, manniglach ausgebuchteten, ho-
mogenen Bindegewebshiille umgeben sind.  Die auf diese
Weise umgebildeten Capillaren haben ibre netzférmige
Yerbindung bewahrt. Vg, = 350,

Fiz. 37. Vasa retinae atrophicae enm . excres-
centiis discoideis. Den Gelissen der Netzhaut des vori-
gen Falles hiingen scheibenfirmige Kirper hilnfig an {a, a, a),
die bei verschicdenen Durchmessern einen granuliiren Kern
und eine concentrisch geschichiete Rinde besitzen und flach
gebaut sind , wie ihre Profilansicht lehrt (B). Sie sitzen
meist fach aul oder hiingen an einem abstehenden Faden ;
it Essigsiiure hellen sie sich kaum aufl und zeigen keine
amyloide Reaction. Nebst diesen Gebilden bindegewebiger
Natur ragen ziemlich dicke, mit Ansehwellungen versehene
Fiden von der Gelissoberiliche hervor und scheinen einer-
seits sich loslosende Fasern der organischen Muskellaser—
gehichte kleiner Arterien (¢, ¢), anderseits neugebildete
Bindezewebselemente zu sein, Vg, = 350,

Fig. 38. Excrescenliae papillosae vasorum re-
tinae atrophicae von demselben Falle. Die von den hy-
pertrophischen Wandungen der Capillargefiisse ausgehen—
den Auswiichse mit freien papillenfirmigen Endigungen
sind sehr vielgestaltiz.  Es wuorde verliegend cin Beispiel
gewlhlt, wo ein {:[llni]litr‘aﬂfﬂ.\"ﬂ mit seinen noch sichtbaren
oblongen Kernen (o, a), eingehiilllt in einer bindegewe-
bigen homogenen Masse, eine an einigen Stellen einge—
kerbte Papille aufsitzen hat (b}, wiihrend anderseils eine
Fapillengruppe von einem Stiele der Umhiilllungsmasse aus-
gewachsen ist. An zwei Orten (¢, ¢} beobachtet man, dass
die papillisen Neubildupgen zusammen gewachsen sind,
Vg. = 350,

Fig. 39. Atrophia degenerativa retinae. Die ei-
nem atrephisirenden bulbus angehirige Netzhaut ist in ein
Hiiutehen umgewandelt, das an Transparenz kaum einer
normalen retiva nachsteht, dessen Textur hingegen derar—
tig verdndert ist, dass man nicht mehr im Stande ist, das
Gewebe der Netzhaut zu erkennen. Es zeigen sich einige
schmutzig gelblich tingirte, verschwommene Tritbungen
insbesonders in ihrer hintersten Zone. Die [aserige Grund-
lage schliesst rundliche ; mehrlach ausgebuchtete, hyaline
Hohlriume in ungleicher Vertheilung ein, und grosse, el-

L]

lipsoidische , ovale, zuweilen gruppirte Kerne mit fein-
kirnigem Inhalt sind zwischen die faserigen Schichten
ohne eine bestimmte Anordoung eingeschoben. Man sieht
verhidlinissmissiz wenige Gruppen von verschrumpfien
kleineren Kernen (o) (Reste der sozenannten Kornerschich-
ten?). Glinzende durchscheinende Klimpehen liegen ebenso
wie die gelblich, gelbrithlich gefirbten Pigmentkirnerhau-
fen zerstreut umher. — Dieses Hiutchen kann aber nicht
als die alleinige metamorphosirte retina betrachtet werden,
denn der Glaskirper ist an der Insertion des Opticus innig
verwachsen mit einer zusammengerollten, gefalteten, klisp—
pellirmigen, ziemlich consistenten, 1 Mill. dicken Netz-
hautportion, wo griissere und kleinere Gefisse, eingebettet
in ginem dichten Lager von Bindegewebszellen, isolichar
sind und nicht etwa als neugebildete, sondern als verun-
staltete Ueberbleibsel der hochgradig bindegewebig dege-
nerirten retina anzuschen sind. Vg, = 350,

Fig. 40. Retina atrophiea. Der zuniichst der In-
sertion des Sehnerven gewonnene senkrechie Schnitt von
einer getrilbten und etwas verdickten Netzhaut gibt Auf-
sehluss ither die schmutzig gelbe feinkdrnige Trithung der
Faser—, Geliss— und Ganglienzellenschichien (a). Die
Elemente der sogenannten Kirnerschichten (B, b) besitzen
einen fetlartigen Glanz. Ihe aus Fasercolonnen von ver—
schiedener Lingenausdehnung bestehende Zwischenkbrner-
lage (c) ist von winzigen eingestreuten Fettkiigelchen ge-
tritht. Die Abtragung der Schichten ergibt, dass die m.
limitans von einer fest anliegenden feinkirnigen, hie und
da zickzacklormig gestreiften Masse getriibt ist, die Seh—
nervenfasern der retina in ausstreifbare, bindegewebige
Biindel entartet und die stirkeren Blutgefisse in ihrer ad-
venlitia betriichilich dicker sind. Die Stibchen scheinen
zu Grunde gegangen zu sein. Die Nervenrihren des Opti-
cus sind gleichfalls in Bindegewebshiindel umgewandeli.
Das trabekulire Gewebe am Querschnitt des Nerven ist
sehr ausgesprochen, seine Substanz zihe., Complicirt war
dieser Fall mit Chorisiditis und einer alten Corneanarbe.

Fig. 41. Atrophia nervi optici. Querschnitt durch
die lamina cribrosa sclerae. Die durch Essigsiiure aufzehell-
ten Bindegzewebshilndel der Selera sind von in kurzen Ab-
schoitten sichibaren, feinen elastischen Fiden durchzogen
(a, a), wihrend die Nervensubstanz nur mehr eine
schmulzig gelbe Molekularmasse mit eingebetteten ovalen,
symmelrisch gereiblen Kernen (b, &) enthilt. Trotz der
hochgradigen Atrophie des Sehnerven klaflen die Blutge-
fisse noch (c]. Vg. = 350.

Fig. 42. Reiina atrophica. Abgelaufene Chorioiditis
und Iritis mit bedeutender Trithung der Linse und des
Glaskirpers. Die Epithelzellen der Chorigidea sind in ih-
ren Ueberglingen, wie sie das braune Pigment einbilssten
und verfetteten, leicht zu verfolgen. Das Chorividealepithel
fehit in vielen kleinen Bezirken, und es erheben sich zahl-
reiche kleine, aus einer Fettkirnermasse bestehende Pla-
ques von runder Begrenzung. Die Geldsse der abgelisten
Netzhaut sind zusammengefallen und mit einer [ahlgelben
Pigmentmasse belegt. Die Netzhautschichten sind ginzlich
unkennbar geworden , und es eriibrigt nebst den Geliissen
nur mehr das abgebildete feine Fasergeflecht (Ausbreitung
der Opticosfasern) mit eingelagerten verschrumpften Ker-
nen. Yg. = 350.



it f’ﬁz A



r
. f
g
I -.'ff
o
II A
hi
LB
3
s
-
b .
i
.
5 ¥
B -
=
L
¥
.
=
w
it
R
-
L
f ¥
oL
i N
=T
B 3
-
e ; 153 =
o TR i W
. g Ir'é-.' iE
¥ 4 _ " .-!'u.‘.. "y )
L i B Py T ._'_,_:r_
A Pl e o
- - ' i ] _‘: ;..E W
x = ' . 1 ol
ik - - £ BT
= kg = I:::.‘
o |- i‘.'.- '.ll J
o o (e ,‘.'n“._.
. i
e i ) ._f:'
bt Ll ¥l e
M
4-
g . -
r_;r ".
» - L >
- * s
B ol i
: -




Lens-corp. vitr. IV.

Fig. 32. Stratum epitheliale atrophicum. Das
der Vorderkapsel einer cataractisen Linse anzelin
thel bietet eine absonderliche Beschaffenbeit dar.
liegen niimlich Kirper von fettibnlichem Glanze v

s
, e
durch Fortsiitze netzartiz miteinander verbunden sind und
gwischen den letzleren eine fein molekuliire Masse heher—

bergen.  Diese Kirper, ebenso wie ibre §—06 Ausliofer
bestehen aus einer homogenen Masse, und es Lisst sich
kein kerndibinliches Gebilde in ihnen wahrnehmen, so
dass man zu der Annabme verleitet wird , die Kerne seien
in der das Licht stark brechenden Substanz unsichibar
geworden.  Gegen den Aequator der Linse verschwindet
die beschrichene Epithellage und es eriibrizgt nur mehr
eine flach ausgebreitete, fein granuliire Masse mil einge=
betteten, in Aullisung begrilfenen Kernen, die endlich
in einer schmulzig gelben Molekularmasse giinzlich unter
sezanzen sind,  Letztere ist durch hellere Zwischenriume
in Felder getheilt und gewibrt bei starker Loupenver-
grissserung an der Aequatorialzone ein mosaikihnliches
Ansehen. Vg, = 350.

Figz. 33. Uibrillae neoplasticae epithelii, Das-
selbe zeliirt der Yorderkapsel einer getriiblen Linse eines
glaucomatiisen Auges an.  Parallel gestreifle, zeradlinig
verlaufende Massen schiehen sich ewischen die Epithelzel-
lengruppen ein, theilen sich biulig unter spitzen Winkeln,
Anastomosen bildend, oder verschwinden zwischen den
Zellen.  Aul diese Weise gewinnt das Ganze ein arcolares
Ansehen mil den eingelagerten Zellen in den frei gelosse-
nen Riaomen der faserigen Masse, die einerseils mil der g
tritbten Corticalsubstanz, anderseils mit den Zellen des
Epithels im innigen Zusammenhanze stehl.  Streckenweise
fehlen dicse cingeschobenen streificen Massen villig, und
das Epithel ist ganz wohl erhalten.  Um die Streilenziige
beszer zu veranschaulichen, bedient man sich mit Vortheil
der vd. Chromsiure, Vg, = 350,

Fig. 34. Zona nuclearis airophica. Die ober(lich—
lichen Schichten der Rindensubstanz von der Linse des vo-
rigen Falles liegen vor, deren Fasern ein verschrompltes An-
sehen darbicten und ihre Transparenz durch eine pricipi=
tirte Kirnermasse derartiz cingebiisst haben, dass sie selbst
in diinnen Lagen schimutzig gelb erseheinen. Die Kerne ha-
ben zwar ihre abgerundete Oberlliche bewahet:  ihre
Durchmeser ithersteigt nicht O, 006—0,007 Mm. ; sie sind
gruppenweise so angehinfl, dass die Annahme einer vor=
egangenen Prolifikation gerechifertigt ist. Vg = 354,
Fig. 353, Cataracta capsularis posterior. Es he-

treifft einen Fall von Staphyloma sclerae el chorioideae mit
hochgzradizer Atrophie der Irvis, retina, Triihung der Linse
und des Glaskirpers,  Die tribende Masse des letzteren
bestelt in einer schmutzig gelben, gelbbriunlichen Kir-
nermasse mit zablreichen einzelazerten durchscheinenden
Kirpern von verschrumpliem Ansehen (a, o) | die walir-
scheinlich die Ueberreste von vorausgegangenen Zellen-
wucherungen sind,  Zudem sieht man dunkelbraun pig-
mentirle Kirnerbaulen und glashelle Kidmpehen hald soli-
tir, bald gruppirt eingestreul.  Die besprochenen Mas-
sen haften der Hinterfliche der Hinterkapsel so innig an,
dass sie aul mechanische Weise z. B, durch Abspiilen mit
Wasser nichl zu entfernen sind, wiihrend die der umge-
schlagenen  Stelle entsprechende  Vorderseite (b, b) der
kapsel frei von anklebender Substanz ist. Vg, =350,
6. Degeneratio corporis vitrei. Die vor-
dere linssere Partie cines consistenteren Glaskirpers ist von,
schon millelst des [reien Auges sichibaren, tiipleligen
Trithungen mit verschwommener Begrenzung  durchsetzt,
Dieselben erweisen sich als Aggregale von Kirpern , die
isomorph den  sogenannten KalkKirperchen von  vielen
niederen Thieren sind, jedoch in Salzsiure sich nicht li=
sen.  Bei einer verinderlichen Grasse von 0,005 —0,012
Mm. und abgerundeten Gestalt brechen sie das Licht stark
und Bestehen bald aus einer homogenen Substanz,  bald
it dieselbe in eine Rinde und einen Kern geschieden ;  der
letztere hat auch cin strabliges Gefiige oder bricht das
Licht weniger als die Binde,  In den meisten Fillen findet

jedoch das Gegentheil von den beiderseitizen Brechungs=

verhiillmissen statl,  In den meist CRHSSEC, Zusammenge—
selzlen Formen, deren Durchmesser bis 0,025 M. steigt,
befinden sich auch zwei kerniihnliche Gebilde, [Vel, Lens—
e.v. V. 47). Wenn auch diese Kérper nichl geradezu als Zel-
lenerkrankungen anzozchen sind, so stehen sie vielleieht mit
cinem gestirten Entwicklungsprocesse des Glaskirpers i
ciner hiberen Stufe von Bindezewebe im Zusammenbang.
Man stisst nimlich .'||,|f',.-,1‘n|h|1'll‘lﬂ runde , 1—2 kernize Zel-
len oder aufl solche mit mehreren fadenartigen Forlsitzen,
auch ist die Substanz des Glasktrpers an manchen Orten
1 bindegewebizen Biindeln umgestaltet, Vo, = §50.
Fig. 37, Cataracta corticalis. Nach Abzug der
hinteren ungetribten Linsenkapsel erscheint die ober=
Lichliche Linsensubstang beinale undurchsichliz, Es las-
sen sich die Lolbig geschwellten Fasern des Centraliheiles
abheben und als solche in ibren Umrissen noch wolil er-
kennen, obwobl sic ven einer leinkidrnizen Masse doreh-




selzt sind. Die zuniichst liegenden abgebildeten Schich-
ten sind sehr stark getriibt; was nicht bloss dem fettigen
Umsatze der Linsenfasersubstanz, sondern auch den ein-
seschobenen voluminisen granulirten Kérpern (o, a) zu-
ruschreiben ist.  Dieselben sind im Zerfall begriffen, von
schmutzig briunlichgelber Firbung und wolil als Reste
van jenen grossen wuchernden Linsenzellen (Vel, Tal.
Lens —corp. vite. 11, 27.) zu betrachten, Yg. = 350,

Fig. 35. Cellulae epitheliales in eataracta cor-
ticali. Die Linse des einen hicher beziiglichen Greisen—
auges ist in ibrer Rindensubstanz erweicht und getriibt,
der Linsenkern hell, nur an der einen Zonenhillle gegen
die Rinde hin rithlichgellb geliirbt,  Das Epithel der YVor-
derkapsel ist leicht getritbl, seine Kerne etwas geschwellt.
Isolirt man die Zellen, so kommen mannigfach gestaltete,
sich oft wieder theilende Fortsiitze von verschiedener
Linze zum Yorschein. Entspringen die letzleren von dem
einen oder anderen Rande der Zelle in mehrfacher Anzahl
und gleichmissizen Abstinden, so verschallen sie der
Zelle einige Aehnlichkeit mit einer Flimmerzelle ; auch am
Kande von in Gruppen beisammen stehenden Epithelzellen
ragen die Fortsiitze hiiufig in Gestall von ILirchen hervor.
Vg. = 1450,

“ig. 39. Cataracta coriicalis mollis. Die Kerne
an der Kernzone der Linse des vorigen Falles sind nam-
haft geschwelll und ebenso wie die Linsenfasern daselbst
durch eine kérnige Masse getribt (e, a). Die Fasern neh-
men sich an vielen Orten wie geknickt und verdreht aus;
gwischen ilinen liegen die schon mebrmals erwlihnten co-
lossalen Zellen, von denen zwei geborstene (b, b) mit in
die Zeichnung aufzenommen wurden. Die kolbig ge-
sehwellten Enden an den Seheiteln der Rinde haben theils
durch ihre zackigen Fortsitze, theils durch den Nieder-
schlag einer nelzlormizg angeordneten Masse in ihrem In-
nern ein absonderliches Aussehen erlangl (e, £). Ve, =350,

Fig. 40.Cataractia corticalis mollis. Bei weilerer
Zerlegung derselben Rindensubstanz stosst man aul Zoge
von quergerieften Linsenfasern (a). Es ziehen nimlich
stiirker das Licht brechende, in vd. Essigsiiure sich noch
deutlicher herverliebende Leistchen quer oder etwas
sehiel iiber die ganze Breite der Faser in ziemlich regel-
missizen Zwischenriumen. Die derartige Beschaffenheil
der Linsenfasern lisst sich eine Lingere Strecke weil ver-
folgen, hort jedoch zu beiden Seiten auf, und die Faser
erhiillt wieder ihr bandartiges Aussehen (). Zwischen den
Faserzilgen liegl zertrimmerte Linsensubstanz (¢] und

feine Molekularmasse. Es ist wahrscheinlich, dass diese
liefe durch Faltung der von beiden Enden gleichsam zo-
sammengeschobenen Fasern entstehen. Ve, = 350,

Fig. 41. Cataracta capsularis, Die schon fir das
unbewalfnete Auge inshesondere gegen den Aequator der
Linse erkennbaren, weissen, scharfl contourirten Tupfel
verschiedenen Um langes erweisen sich als hochgradig ver—
fettete papillise Bildungen (o, a).  Dieselben sind Agare—
gale von Fellkilgelchen , meist kolbenfirmig, mil einem
Stiele versehen, an dem nicht selten wieder mehrere pa=
pillise Gruppen sitzen. Durch die Verbindung von meh-
reren solchen oblongen Gebilden entsieht hie und da ein
unregelmiissiges Netewerk mit hellen Maschenriumen, Es
finden sich auch nicht verfetlete, eine gelbliche feine Mo-
lekularmasse enthaltende Papillen vor. Die Epithelzellen
besitzen an manchen Orten Fortsitze und sind getriibt,
anderseits in grisseren Strecken ganz normal.  Die dru-
senfirmigen Massen (b, &) erheben sich von der hinteren,
des Epithels beraubten Oberiliche der ungetriiblen Kap-
sel, sind mit wenig Kalksalzen impriignirt, durchschei-
nend, mil der Andeutung einer concentrischen Schich-
tung. Nebst diesen, an ihrer Oberlliche geglitteten, orga—
nischen Massen lisen sich Kleinbriekliche Klimpehen ab.
Cholestearintifelehen ziehen in sehr zierlichen Lingsreihen
hin (¢, ¢). Nadelfgrmige, zuweilen in sehr langen Biigen
geschwungene Krystalle [Fettsiure?] sind bald isolirt, bald
zu Biischeln vereinigt, Ve, = 350,

Fig. 42. Cataracta capsularis posierior. Nebe-
lige verschwommene Trithungen sowohl an der vorderen,
wie an der hinteren abgebildeten Kapselhillte rithren von
kleinen Kornern, den Diameler eines rothen Blulkirperchens
erreichend, her, die mit Ausnabme von kleineren Strecken
der Innenfliche der beiden Kapseln so innig anliegen, dass
sie aul eine mechanische Weise nicht wegzubringen sind.
Nach Einwirkung von Schwelel= und Salzsiiure bleiben
die Umrisse der Korner wohl erhalten, und obwohl sie
sich aufhellen, ist doch kein Aufsieizen von Gasblazen
und keine Bildung ven Gypskrystallen zu beobachten.
Yg. = 340, ;

Fig. 43. Caiaracia lenticularis. Axenschnitl einer
getriiblen Linge, aus dem man ersieht, dass die Tritbung
der Rindensubstanz in der vorderen Linsenhilfle tiefer
zreiflt als in der hinteren. Nebst den corticalen Trithungen
erscheinl auch noch eine Trilbung in den Uebergangs—
schichlen gum Kern sowohl in dem vorderen | als hinteren
Theile der Linse. Vg. = 40.



Iris-Chorioidea IV.

Fig. 34. Atresia pupillae mediata 20 dem Falle
Fig. 31 gehérig.  Die pseudomembranise Schicht liess
sich von der Hinterfliche der Iris mit der Pincetle, zu—
gleich mit dem Giber die Pupille ausgespannten , neogebil-
deten Wiutehen abziehen. Die an dem Rande des letzte—
ren, bei reflektivtem Lichte hell l"'l'!-H'l‘Ii*iTH'l]t!l.*ll, goral=
linigen Streifen entsprechen strafl angezosenen Faserbiin-
deln, welehe ungleich an Michtigkeit gegen die Mitte der
Membran avsstrablen und daselbst versehwinden. Diese
in Essigsiiure kaum aulbellbaren Bindel sind hie und da
von pigmentirten Faserzellen iiberdeckt, meist jedoch sind
es plalle, hellbraun gelivhie Zellen obne Fortsitze, oder
selbst nur Gruppen von freien Pigmentmolekilen, welche
in ganz ungeregelter Vertheilung dem tr ansparenten Haul-
chen fest anhingen. o= 150,

Fig. 35. Processus cilinres atrophici. Der Kir-
per dieser Fortsiitze hat in diesem mil einer bedeutenden
Hornhautnarbe und Schwund des Licht emplindenden Ap-
parates complicirten Falle eine bedeutende Abnahme des
dicken Durchmessers erlitten, so dass sie von der schima-
len, freien, nach ein— und riickwiirts zekebrten Seite he—
trachtet wie diinme helle Streilen sich avsnehmen, sich
wie die Blitter cines Buches umschlagen lassen und durch
faltenartig sich erhebende, helle Maschenwerke mit einan-
der verbunden sind.  Kehrt man ihre breite Seite gegen
sich, so iiberzeugt man sich von dem Grade ihrer Transpa-
renz und dem Mangel an Pigment. Vg. =10 bei refl. Licht.

Fig. 36. Processus ciliares atrophiei des vorizen
Falles. e im Normalzustande vorkommenden Evhibhungen
und Yertiefungen an der Oberiliche der Fortsitze treten
hier um so mehr ausgesprochen hervor, als ibr Parenchym
hochgradig \'EI'.\'L‘lll'nlnpfl 15, Gezen die Oberfliche der
bald grisseren oder kleineren, von beiden Seiten abge-
flachten Papillen ist eine sehmuotzig gelbe , trilhe Moleku-
larmasse angesammell.  Die Blutzelisse sind  strecken—
weise obliterivt und durch Zikge von sich theilenden Fa=
serbiindeln oder collabivten Kernen ersetzt,  Die lolztle—
ren stehen auch in G:‘l.l'r'u'n beisammen  und  sind mit
scharl gerandeten, stark lichibrechenden, linseniibnlichen
starren Scheiben (Colloidkorpern) untermengt.,  Das hie
und da nech hiingen geblichene Epithel (a) ist nahezu
pigmentlos.  Das grisstentheils zwischen den Forisiitzen
angehiinfte Pigment hildet unregelmiissig vertheilte dunkle
Flecken und ist aul mechanische Weise nicht wegru—
schaflen. Y. = 350,

Fig. 37. Atrophia Iridis. Die mit einer vorderen

Synechia behallele, an ihreer Vorderfliche rosthraun, an
ihrer Hinterliche unregelmiissig schwarz getiiplelie Irvis
schliesst cine bloss 2 Mm. im Durchmesser haltende ex—
centrische Pupille in sich ein, deren sehr abgeplatieter
Schhiessmuskel beir reflekt. Licht .Illﬁ.lllln weiss (o, a) er—
scheint; auch die radiliren Streifen an der Hinterfliche
haben einen nenartigen Glane.  Die Atrophie des |
gewebes gibt sich in den Nerven und Gelissen aul die
bekannte Weise und nebenbei durch  zerstreut liegende
glinzende Colloidklimpehen zu erkennen. Ve, = 12,

Fig. 38, Muscunlus ciliaris atrophiens von dem-
selben bulbus.  Der Muskel ist diunner und enthialt in sei-
nem Ionern eine Menge starrer unfirmlicher Klimpehen,
welche wir in Ermangelung cines besseren Namens gleich-
falls  als colloid Dbezeichnen wollen.  Es mag erwiilint
werden, dass dieselben in verd. Schwelelsiure sich aul-
hellen, jedoch nicht versehwinden und sich mit Jod nicht
blavgran Girben. Vg, = 350,

Fig. 39, Vasa chorioideae obsoleta ex Chorioi
ditide pracgressa. lm Vordertheil der Chor. zuniichst
der Zonula sind nur mehr stirkere Geliisse permeabel;
schon dicjenigen mittleren Calibers sind hie und da in
schmale, streifige, den oplischen Eindreuck von Falten
machende Zilge mit cingelagerten verschruomplien Kernen
aul eine sanz aullillice Weise translormirt. Von diesen
Zilzen geben zarte, ofl fadenfirmiz ausgezogene und spilz
auslanfende Fortsiitee unter rechlen, stumplen oder spitzen
Winkeln ab.  Auf der Innenlliche der mittleren Chorioi-
dealzone fehlt das Epithel und esliegt daselbst ein locki-
ces trithes, in Kleinen Parcellen abziehbares Hiutchen,
das in einer tritben, molekuliven, in Essigsiure sich
nicht weiter aulhellenden Masse Gruppen von geschrumpl-
ten Kernen und verschwommene pigmentirie Klimpehen
[geselimolzenes stratum pigimentosum] enthill, Vg, = 354,

Fig. 40. Vas ¢ n ciliari degeneratum,
Die dickeren heranspri ssstamme  dieses or
gan. Muskels | dessen Kerne in der trithen Molekularmasse
nach Einwirkung von Essigsiiure an vielen Orten kaum
mehr zu erkennen sind, reissen bei der Abnabme der
Elasticitiit des Gewebes leicht ein, ibre Wandungen sind
ditnnhiutizer, was inshesondere an  kleinen  Arterien
wil den geschromplien organischen Muskellagen auflilliy
isl.  Die in der t. adventitia sowohl an kleinen Arterien
als  Venen ungleichmidissiz  wuchernden  Kerne  bieten
meist ein verschrumplies Ansehen dar und sind auch an
den isolirten Gelissen der Chorioidea anzutreffen.  Auch




idie Nerven dieses Muskels sind im hohen Grade abgeplat-
tet, zeigen bei durchgehendem Licht bloss einen Stich
ins Graue und bestehen bloss aus straflen Faserziizen mil
einer noch hie und da erkennbaren, leeren gefalteten
Nervenrihre. Ve, = 350.

Fig. 41. Chorioiditis. In dem hintersten Abschnitte
derselben Chor. ist schon fir das blosse Auge ein Pig-
mentmangel ersichtlich, der zuniichst der Insertion des
Opticus seine grisste Intensitil erreicht, woselbst auch
eine derartize Yerwachsung der Chor. mit der Sclera in
einem Umkreise von einizen Mm. stattzefunden hat,
dass es selbst bei aller Vorsicht unmiglich ist, die ganze
Chor. ohne Einriss abzupriipariren. Die stirkeren Ge-
fisse sind hiufig atheromatis entartet. In den Maschen-
rdumen der Choriocapillaris sind fettig glinzende Korner
in geringerer oder griisserer Menge angesammell, wodurch
diese Gelfisshaut ein bei durchgehendem Licht dunkel,
bei auffallendem Licht weiss gefleckies Ansehen erhiilt.
Durch die Apsammlung dieser Fettkirner, welche iibri=
gens auch zerstreut aul den Capillargelisswandungen lie-
gen, grenzt sich das Geliissnetz um so schiirfer ab, je ge-
dringter die Fetlkirnermasse in den Maschenriiumen ge—
lagert ist. Vg. = 100,

Fiz. 42, Chorioiditis, Gegen die mittlere Zone der—
selben Chor. beobachtet man statt der Fettkirner in den
Maschenriiumen Kerne (m, a), die bald zu einigen weni-
cen, bald zu mehreren groppirt sind oder wohl ganz feh-
len. Von besonderem Interesse sind die Erweilerungen
der Capillargefisse (b, b, &) , bestehend in einer gleich-
miissigen oder ungleichmiissigen sackizen Ausdehnung,
Vg. = 350.

Fig. 43. Membrana choriocapillaris atrophica
von der Vorderzone eines senilen Auges mit Atrophie der
Ciliarfortsiitze, des Giliarmuskels, Cataracta und Exsudal
auf der Innenseite der Nelzhaut. Diese Gefisshaut ist in
ein netles, zartes Balkenwerk umgewandelt, das man [ir
ein neugehildetes netzlérmiges Bindegewebe hallen kinnte,
wenn nicht theilweise die Localitit und vollends der Zu-
sammenhang mit den atrophischen zusammengefallenen
Gelissen grissseren Calibers die Ueberzeugung verschaffen
wiirde . dass es ein verschrumplles Gelisssystem sei, in
dessen Maschenriiumen einzelne zerstreule Kerne bei der
Priiparation hiingen geblieben sind. Vg. = §50.

Fig. 44. Ossiculum ad internam superficiem
chorioideae bulbi atrophici. Der ellipsoidische Eno-
chen” befindet sich in der hinteren Hillte eines ge-

schrumpflen bulbus, dessen triibe Hornbhaut gegen ihren
centralen Theil betriichilich dinner wird, von einem
zackigen, etwa 2—3 Mm. im Durchmesser haltenden Ge-
schwilre durchbohrt und allenthalben mit der verbildeten
Iris verwachsen ist. Der Lingere Durchmesser des Kno-
chens betriigt- 19, der kilrzere 1§ Mm. ; seine Gestalt ist
schalenlirmig, mit seiner convexen Husseren Oberfliiche
pnach ricckwiirts zekehrt und daselbst von einem central
gelegenen, kurzen, kaum | Mm. im Durchmesser halten—
den Kanale durchbohrt. Der senkrecht aul die Oherfliiche
und durch den Kanal gefithrte, abgebildete Durchschnitt
lehirt, dass der den atrophischen Opticus aufoehmende
Kanal {a) sich alshald sacklormig ausbuchtet und an der
vorderen , mit zahlreichen kleinen Raubigkeiten von vor—
springenden Knochenplittchen beselzten Oberlliche (6, b)
endet.  Der Knochen schliesst ferner zu beiden Seiten des
Kanales Hihlen (e, ¢) ein, deren hintere Wand dicker und
deren vordere Wand dilmner, wvon zahlreichen kleinen
Litcken und Kandilen durchhobrt ist.

Fig. 45. Ossiculum ad internam superficiem
chorioideae bulbi airophici von der Hinterseite, Der
in der Richlung a, o 18 Mm. messende dreieckige Knochen
ist daselbst von einer rinnenférmigen Vertiefung ausge-
hishlt.  An seiner abgeplatteten Hintlerfliiche befindet sich
ein rundliches, 1,7 Mm. messendes, zum Eintrille des
Schnerven bestimmies Loch, das zu einem sehr kurzen,
sich trichterfirmiz nach vorne erweilernden Kanale [ihet,
Eine zweile Knochenrinne liegt in der Richlung a, b, wel-
chen beiden Binnen auch die Sclera in ihrem Ueberzuge
folgt. Die vordere Concaviliiche ist in diesem Falle glatter.

Fig. 46, Ossiculum ad internam superficiem
chorioideae bulbi atrophici von der Vorderseite. Der
bulbus mit einem Querdurchmesser von 1% und einem
Liangendurchmesser von 15Mm. hat ebenso wie der in der
Richtung @, o 13 Mm. messende Knochen eine nahezu
viereckige Gestalt. An der Hinterseile ragt eine in 3
Schenkel ausstrahlende Leiste hervor, die nahe ihrer
Mitte zu ein 0,%5—0,6 Mm. breites Loch besitzt. Dasselbe
fithrt jedoch zu keinem Kanale, der sich anderseits in die
abgebildete  muldenfirmige Yertielung der Vorderseite
milndete , sondern zu zwei eben fiir einen feinen Silber-
draht durchgingigen, blind{?Jendigenden Kanilen. Man
kann auch bei aufmerksamer Untersuchung an der mul-
denflirmigen Vertiefung kein Loch fir die Sehnervenaus-
breitung wahrnehmen, so dass angenommen werden
muszs, die Koochenlamellen haben den atrophischen aus-
strahlenden Sehnerven eingeschlossen.
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Retina-Opt. V.,

Fig. 43, Vasa retinae ealeilicaia, Dic atrophische
Netehaut ist strechenweise so innig il der Ghorvieidea ver-
bunden, dass eine Trennung  beider Hiute nure mehre in
kleinen Abschnitten miagheh st Einen Beleg fir eine vor-
ausgegangzene Chorisiditis geben die an der lnnenseite der-
selhen ot vorkommenden verknacherten Neabildungen,
die verkalkten Platten wnd die zahlveichen solitiren oder
vimerivien Colloi dmassen mit sphiivoidischer Begrenzung,
Dis pigmentirte Epithel ist moe mehr in einzeln steheniden,
oft weit auseinander geviickten polygonalen Zellen vevireten.
Die gezeichnete Partie viithet von der Yorderzone der hoch=
gradig alraphischen Netzlaul hier, woselbst schon mittelst
r|1'|‘ Loupe bei anlfallendem Licht die Kalkablagerungzen an
den Gelissen als weisse, sich abeweizende Streifen erschei-
nen. Die Verkalkung' der Capillaven erfolgl eoweilen in
arisseren Strecken, so dass 2 B oganee Masclhen (o, o) in-
crustirt sind.  Anderseits umeibt die kalkige, mil Salzs.
anszichbare illse das vevidete Capillargefiss nur in Kurzer
Strecke (hei 6}, Die aus den brivchigen, scharl bezreneten,
vanhen, das Licht stark brechenden Kalkevlindern hervor-
tretenden eollabivten, zo Biandeln von nekrotischem Binde-
gewebe metamarphosivien Gelisse (o] wiiren solche
nicht welr zu constativen, wenn man micht ihre Yerthei-
lung, Maschenbildung und ihren Zusammenhang mit Ge-
Fissen, deren versehrumplte Keene noch erhalten sind,
berileksiclitizen witrde,  Auoch an dem crisseren Gelisse o
sind die Kerne in dem fetkarnizen deteitus unsichibar ge-
worden ) dasselbe wird in schiel absteigender Richlung
von der Kalkkreaste ambhbiilsel,  Der ablretende Zweiz e ist
in seinem unteren Abselinitle verkalkt, Yoo den Kiérner-
schichten der Netzhaut sind nue mebr verkiimmerte Reste
erhalten. Vo, = )

Fiz. 41. Retina atrophica in morbo Brighti
chronico. Dic Yorderzone der Nelzhaut zuniichst ibhrem
Ciliartheile ist flll.'i:_:[‘Iﬂi.l'l‘II]l"[ durch o sehr ausgeprigles
arcolires Bindegewche. Die durch die Bindegewelshalken
unvollstindiz geselilossenen, miteinander communicirenden

als

Areolen sindd 20 evstenartizen, schon bei einer starken Lou-

penvergrisserung deutlich htharen loblriumen ausge-
debnt.  In den stiirkeren bindegzewehizen, die Grondlage
des areoliven Gewebes hildenden Balken sind ovale Kerne
und das Licht stark brechende l{||11u|u:lwll colloider Natur
eingelagert,  Es lassen sich daselbst aoch rondliche oder
ﬂpmrlvlfurlm-- s Aellen it ovalem Kern darstellen.  In der
miltleren Netehiawtzone finden sich die blasizen Hohlrinme
nure mehir i zecvinger Anzahl uned von Kleinerem Umifange
vor , die |rlll11|1':_u‘wr|li:_u* ||”'|L*|‘l|'n|||1|'v ist michts desto we=
niger deutlich avsgesprochen.  In den hyperviraphischen
Wanduncen der Gelisse sitzen hiufiz eolloide Klmpchen.
Endlich ||1':_'t"n moch werstecute Fettkarnerhaulen, Cholestea-
rintifelehien and Kleine Kalkkriimel in dem Parenchiym der
Netzhaut. = 5.

ditide

Fig. 45. Retinitis pigmentosa (cum chori
exswdativa ). Dieser Fall veihet sich dem Fig, 54 u. 55
aul T. Iris=Chor. V. an.  In dem hinteren Abschuoitt der
streilig pigmentivten Netzhaut st ein durel diesellie selei
nenmdes, Lingliches, abgerundetes, im Lingeren Durclimesser
3.5 Mm. halendes Phittehen sichithar, das sich von  der
unterliezenden liusseren Schicht der Chor. abheben lisst
und inshesondere an eciner Seite mit der davan hingen ge-
blichenen Netzhaotpartie innig verwachsen ist. Die Un
des mit seiner dGusseren Oberlliche gesen den Beabaclhiter
gehebrten Plitlehens (a) erweisen sich manniglich aus-
und eingebuehtel: bei seiner Durehscheinbarkeit lassen
sich aul seiner innéren Oberfliiche pigmentirte Stellen noch
erkennen ;. umralimt ist es von einem diaphanen, knorpel-
arligen Gewebe (6, b, Bei der erwiihnten Durchseheinbar-
heit des Phittchens hat es weiter keine Schwierigheit aul
sich, in demselben eine ausgebildete Knochentexone mit
syommetriseh vertheillen Knochenkorperchen und leintiiple-
liger ¥wischensubstanzg g erkennen.  In dem knorpelarti-
gen Gewebe (B, O) sind die noch mit einem Kerne versele-
nen Riil'pw'rhurl in einer shreiliz faserizen, noch keine kalk-
salze tihrenden [il'l“n]-ll]ml'unr cingetragen,  An solelen
Orten, wo keine Synechie statlgefunden hat, ist das pigm,
,]n'lln*l der Chore. in theitlweisem Zerlolle und ehronischer
Verfettung hegriffen.  Das anhiingende Stiek  der Netzhaut
¢, ¢ zewiihiet einen Ucherblick Gber die Menze unl Ver-
theilung melanotischer Bildungen daselbst, Ve, = 12,

Fig. 46. Relinitis pigmentosa.  Die Netzhaut des
vorizen Falles ist in ein ziemdich consistenles, [hseriges
Strickwerk umgewandelt,

1254

waorin man die theils stark ver-
fetteten (), oder zu soliden Steiingen mit noeh erkenn-
baren verdickten "l."l.'znt!L|l||I|;_r_Lrl'| Lll1t;1l!.'l.'.’|l'||:l|'|l|'|| und  ver-
m'hl:'uﬂlpﬁun Blutzelisse einzebetter vorfindet.  Die colloid
enlarteten Blulzefissnetze besilzen einen cizenthivmlichen
malten Glang.  Colloide Kliimpehen (&) liegen zerstreut
umher.  Die Oplicnsausbreitunz an der hintersien  Zone
kenneeichnel sich dureh steal iserelige mit zwischenlie=
senden Felikirnerhaulen,  Das Hauplinteresse erwecken
jedoch die melanotischen Bildungen | sie sind theis diserel
anzutreffen als schwarg pigmentivle Pizmentkrnergruppen
in unregelmidissizer Vertheilungz, streckenwaeise fehlend, oder
sie erscheinen concrel als ein Aggregal von pigmentirten
Zellen, welches die versehiedenartigsien Netz= und Papil-
lenlormen annimt, Die Zellen sind abgeplattet, palygonal
scheibenlirmig oder gestreckl, holben—, spindellormiz: an
den grissseren polygonalen ist ein heller Kern nachzuwei-
Die Grundsubstanz der Stedinge isl cine anscheinend
structurlose oder schwach gestreifie (cl. An manchen ab-
gerundeten Endigungen der pigmentirten Stedinge 2 B, hei
o ist die nach Arvt einer Membran sich begrenzende Gromd-
substang deuthich walvzunchmen, Der Standoct dicser me-
lanotischen Bindegewehswucherungzen ist die Gelisssehichte

Se1.




der Netzhaut, denn man sieht namentlich bei stivkeren
YVergrosserungen, dass die Neubildungen unmittelbar unter
der atrophischen Opticusfasersehicht liegen. Den Ausgangs—
punkt bilden, wie dies vergleichende Untersuchungen dar -
thuen, die Wandungen der Geldsse selhst, Vg, = 100,

Fig. 47. Excavatio nervi optici et chorioiditis
exsudativa aus dem mit staphyloma selerae et chor. dilf-
fusum behalieten Auge eines Aegvplers; der aequaloriale
Durchmesser des bulbus betrigt 27 Mm. Die Netzhaut ist
dinner und durchscheinender als im Normalzustande und
mil der ihres pigm. Epithels griosstentheils beraubtlen Chor.
derartig verwachsen, dass sie nur in kleinen Parcellen ab-
setragen werden kann.  Bei dieser Beschaffenheit der ret.
and chor. ist man aveh im Stande | die vasa vorticosa der
letzteren nach Wegnabme des tipleliz getriibten Glaskir-
pers gang gut verlolgen zu Kinnen,  Die Sehnervenscheibe
geigl eine schiel von aussen und elwas unlen nach einwiivls
ziechende trichterformige Aushiblungz, welche von einem
Walle umgeben ist.  Von der Peripherie der Schnerven-
scheibe erstreckl sich eine lichigrave , trilbe, nach aussen
scharl begrenzte, ovale, im Lingendurchmesser 5 Mm.
messende Stelle, welche excentrisch zur Scheibe gelager
ist und an deren Oherlliche die vadiir verlaufenden Seh-
nervenfaserbiindel wabirzunehmen sind.  Die Verwachsung
gwischen Netzhaut und Chor. ist an dieser Stelle eine in=
i olhine Lweilel in Folge eines vorausgegangenen Kxsu-
dativpregesses.  Die sich in der Nelzhaut vertheilenden
Blutgelisse sleizgen am gewulsleten Bande der Sehnerven-
.*il_'i]l!':illl_'. I'IIIIH.lr'.,

Fig. 45. Atvophia retinae. Dass die Netzhauot
Falles (Iris—Chor. Y. 5%) uwm ein Mebelaches “diinner
worden sei, ist aus ihren senkrechien Dorchschnitten
sichtlich, An dem abgebildeten , der miltleren Relinazone
entlehnten Schmitte ist aullillig, dass zwischen den senk-
rechl zur m. limitans (0] ziehenden Wiilfer’schen Faserbiin-
deln colloide Kliimpehen eingeschaltet sind, welche letztere
auch bis in die Kornerschichten zu verlolgen sind.  Die in=
nere (b und Gussere (d) Kornerschicht mit der Zwischen-
kirnerschicht (¢) haben am meisten von ihreer Michligheit
eingeblisst, withrend die stets im Nelzhautldurchschnilt eine
schiele Lage bewalirenden Stibehen (e) allenthalben erhal-
ten sind.  Bei der Prifung mit sehr starker Vergrisserung
hat es wohl den Anschein, als ob das starke Lichtbre-
chungsvermiigen der Stibehen in Folge eines verschwom-
men granuliren Ansehens abgenommen hitle. Ve, = 350,

Fig. 49. Excavatio nervi opticl. Axenschnitt zum
Falle §7 cehiiviz.  Die Substanz des Oplicuas ist selimulziz
gelly verfieby, trocken, die lamina "eribrosa sclerae elwas
eingesunken. Nach einwiivts vom Centrom der Selinerven-
scheibe erhebt sich ein betrichtlicher Wall (a), der durch
die unter einem sehre spitzen Winkel zur Retinaloberlliiche
vorwiirls ziehenden Nervenfaserbiindel gebildet wird, wnd
worin auch ein gleichfalls sich umbeugendes griisseres Ge-
liss beabachlet wird. In diesen Wall ragl ein zungenartiger
Vorsprung der Chor, (b) herein, wiilwend dies an der Aus-
senseile (¢ nieht dee Fall ist, indem hier wlie Chor, unter
dem niederen fiusseren Wall (d] wolil etwas einsinkt, sich
jedoch hinter demselben nicht forlsetzl.  Bei der diinnen
Beschaffenheit der Sclera scheint das intravaginale Trabe-
kelgzewebe (e, ¢) weiler nach vorwiirts geschoben. Ve, = 12,

Fig. 30. Cancer melanotiens retinae.  Eine un-
oefilir cilronengrosse Geschwulst sitet an dem vorderen

des
ge~

er—

unleren Theile des Augaplels. Ein Schnitt durch erstere
und lelzteren geigt, dass die Sclera in einer Linzenausdeh-
nung von | Cenlim. in einem pigment. Gewehe unlerge-
gangen sei. Der entsprechende Theil der krebsig infiliricten
Ciliarfortsiitze und Ghor. ist in dem ungelbiliren Umlange
einer kleinen Erbse gewulstet und erweichl. Das pigment.
Epithel der Chor. ist stellenweise unlergegangen, an ande-
ren Orten wohl erhalten. Yoo der Innenseile des vorderen
Abschinittes der Netzhaut lisst sich ein pizmentirtes it -
chien abziehen. Dasselbe ist hier und da mit, in der Abbil-
dung angegebenen , pigmentirten Kniotehen von irreguliver
Gestalt versehen und besteht aus meist ]Ji]:uiﬂrl-u, pigmen—
Lirten, zuweilen auch |ri5l|url|llusq~n, grosskernigen, in einem
bindegewebigen Stroma eingebettelen Zellen, welche Netze
und Streifenziige bilden und an der Aussenseile der m.
limitans gelagevt sind. Der gelbe Fleck ist noch deutlich zu
unterseheiden ; die Stibelien- und Kornerschichlen sind
theillweise unlergegangen. Die Netzhaut ist im Allgemeinen
elier transparenter geworden, der Opticus in dilnnen
Schichten durchscheinend, zihe, Ve, = ik

Fig. 31. Neerobiosis vasorum retinae eines 2jih-
vigen Knaben. Der medullare Krebs scheint indem zwi-
schen Sclera und Chor. hefindlichen Bindegewebe aufzetreten
zu sein, hat die Netzhaut eingestitlpt, ldngs den hinteren
Ciliargelissen nach aussen gewuchert und an der Aussen=
seile des bulbus den Sehnerven umschlossen. Filr diese
Ansicht spricht der Umstand, dass man das lockere, den
Augaplel umbilllende Bindegewebe leicht  abpripariren
kann, hingegen nach riickwiirts in der Gegend, wo die Ci-
liargefisse aus— und eintreten, eine fest mit der Sclera ver-
wachsene, blulig gelirbte Krebsmasse antrifft.  Die Selera
zeigt daselbst im Durchsehnitl eine mehr verwaschene Be-
crenzung.  Die Retinalzeliisse haben sich an der krehsigen
Wuocherung nicht betheiligt, ihre bindegewebige Scheide
(e, ) ist anlzequollen, mit sternlirmig gruppicten, schmulzig
oranzelarbenen HI‘}'Sln“rlﬂllt’lrl, colloiden Kliimpehen oder
Kalkkornern besetzt.  Der Gelissinbalt wird von einer
schmutzig graven Detritusmasse gebildet.  Aueh der resi-
stente durchseheinende | seines Nervenmarkes ledige Seh-
nerve hal an der keebsigen Wueherung keinen Antheil ge-
nemmen. Vel = 450,

Fiz. 32, Stepiosis diffusa retinae aus dem Auvge
eines Aegyplers. Senkrechler Schnitl nahe der Oplicusin-
sertion. a) Faserschichlt mit ovalen eingelagerien Kernen,
innig mit der gleichlalls faserigen Rindensubstanz der hin-

o
tersten Glaskirperpartie verwachsen; b) Gelisse capilli-
rer Struclur kann man in die Glaskirpersubstanz verfol-
gen, waoselbst auch frei liegende Gruppen von Blutkirper-
chen anzutrefen sind ; ¢) Ganglienzellenschicht: o) innere
feinkirnige Lage:; e) innere Kirnerschicht; f) Zwischen-
kiirmerschicht :  g) dGussere Kirnerschicht; &) Stibchen-
schicht: ¢ pigment. Epithel der Chor.; &) zur Chor.
geh Zwischen den Elementen der Netzhaut sind zahl=
reiche Fellkirnehen und etliche colloide Kliimpehen ein-
gebellel, Die stirkeren Gelisse der ret. sind strechenweise
getritbt, Der Opticus hat eine gelbliche Firbung. Man kann
seine Fasersysteme mil der enlsprechenden Marksubstanz
noch wohl erkennen, hingegen belinden sich grosse ovale
Colloidmassen zwischen seinen Nervenrishren. An der Ein-
trittsstelle des Opt. ist eine erhebliche, muldenfiirmige
Einsenkung mit entsprechender Zuriickweichung der La-
mina cribrosa sclerae zu beohachien. Yo = 350,




Lens-corp. vitr, V.

Fig. 41. Cataracta eapsularis posterior. Das
vorliegende Stilck beteillt eine Partie der hinteren Kapsel-
hiilfte . an deven vorderen o, h. der Linsensubstanz zuge—
wendeten Fliche eine versehwommen fleckize und feinti-
plelige Trithung sich bemerkbar macht. Es sind halbkogelize
Kivper (a), die auf einer transparventen, sich nicht ditferen-
virenden Basis sitzen und gegen ihre freie, seharf hegrenzte
und gekeiimmie Oberlliche hin ein schmutziz gelblriun-
liches Azglomerat von Kirnern zeigen.  Ein kernihnoliches
Gebilde ist wenigstens an vielen dieser Kirper nicht nach-
guweisen, ehenso wenig eine sich ablhebende Membran,
Bieselben sind wohl zu unterseheiden von den granulirten
Kugeln (6, die aller Walirseheinlichkeil nach als involvirte
neue Zellenbildungen zu betvachlen sind,  Die lein granu-
lire Masse (¢, ¢} von meist fahlgelber Firbung ist von ver=
schiedener Michtigkeit und sehliesst hyvaline Hoblriiume ein,
(Vel. Lens corp. vite. Fiz. 3 u. Fiz, 26.) Als Praducte neuer
Bildung sind noch die ovalen Kerne (d) anzufihren, die, mit
einer mehr oder weniger ausgepriglen Inbaltsportion uinge-
ben, vielleicht die Erstlingshildungen der geanulivien Ku-
zeln vorstellen. e Tritbungen an der abgerozenen Vorder -
kapsel, welche letzlere ebenso wenig als jene der hinteren
Kapselhillte in ibrer Substanz eine Trithbung erlitten halle,
sind erheblich dureh das nekrotisicende Epithel, eine aul-
gelagerte granulire Masse und die zu erweiterten Schilin-
chen aulgeblihlen centralen Enden der Linsenlasern, welche
in ibhrem Innern von' einem oder mehreren Knolenpunkien
ausstrahlende . 2o einem Nelze sich vercinende Fiaden zei=
gen. Ve, = 350,

Fig. 45. Coneretiones in eataracta eapsulari von
ciner extrahirten Cataracta mit einem durchscheinenden
Kern, einer erweichten, getritbten Corticalsubstang and
einer dureh angelagerte streifige und verkalkte Sehichien
leckenweise trithen Kapsel. Das Epithel dere letzteren hat
kaum etwas von sciner Transparen: cinzebiisst und fehilt
an jencn Orten, wo unrvegelmassiz verkalkle und streilige
Massen angelagert sind.  Zwei knochendilinliche Plittehen
von ciner Flichenausdehnung von einizen Quadratmillim.
hesitzen cine ungleichfiiemige Stroctur. In einer hald lein-,
halid grolki , mehr oder weniger waolkiz getriibien
Grandlage sind dunkle, uwnregelmiissiz eckiz begrenzie
Massen, meist in Groppen beisammen stebend (o) 2o ze-
wahren, welche als organische Pizmentitberrveste o deuten
sind, wovon man sich nach Extraction mit Salzsiinre iher-
Zeugl. Auch die “ﬂl!l:_zi e (hei &) erscheinen ;_-unhhu“rh
in Gruppen und diirllen von Zeckliftungen der verkalken-
den Linsensubstang herrithren. Voo = 350,

Fig. 46. Cellulae pigmentatae in superlicie an-
ter. « sitlae von dem vorizen Falle,  Hellbraune , meist
mehrstrahilige, mit cinem oder 2wei Kernen versehene Zel-
len liegen in geringen Abstinden der Vorderkapsel anl und
simd die Ausliufer von pizmentirtem Bindegzewehe, wel-
ches sich  leicht von der Vordes 'il|1.'~l'l abheben  Fiszn,
III.L'.' dadk.

= |

Fig. 45. Degeneratio corporis vitrei. In einem
eweiten Falle gleiehlalls aus dem Auge eines Aegyplers,
wurde eine iihnliche tiplelige Tritbung, wie in Fig. 36
Leng-corp. vite, 1V, jedoch auch in den eentralen Partien
des Glaskiirpers beobachtet.  Die dort abzebildeten Hu!'lwl'
sind bier im polavisivien Licht bei Keeuzung dere Nicol'schen
Prismen dargestellt, Die Eescheinung der chromatischen
Polavisation zeizt sich bei starker Versrisserung  mittelst
directen Sennevlichtes prachivoll, Die Begelinissigheit der
eoncentrischen, inverd. Salzsiure noch deutlicher werden-
tlen Schichtung erweist sich dureh die nette Begrenzang des
schwarzen Kreuzes.  Die doppelt hrechende Eigenschall ist
chenso in den Kirpern geringeren Umlanges verlrelen.
Haken eines etwaigen Cysticercus wurden nichl anfzefun-
den , auch spricht die Art der Vertheilung dieser Kirper
nicht fiir zuriickgeblichene Kaikkorperchen eines Cysticer-
cus. Yo, = 30,

Fig. 45, Cataracta scenndarin, Der Kern der Linse
fehilt, und es eritbrigt von der Corlicalsubstang der lelzleren
unlerbroehe-

ein an zwel Stellen in seiner Contimuitit kurz
ner, craurilhlicher Ring, derin der dellenféemizen Grobe
des Glaskirpers liegt und von einer sich Uher dieselbe [ort-
selzenden Membran { Vordevkapsel | iiberkleidet ist,  Bei
Loupenbetrachiung ergibt sich , dass letzlere an einer der
unterbrochenen Stellen des Binges eingerissen erscheint.
Das abgehbildete Segment des bei aull, Licht graurithli-
chen, bei dureheehendem Licht ibraunen Ringes (a, a)
lisst an dieser Stelle gegen die Yorderseite Lhin noch ein
Netzwerk erkennen, das an Dichtigheit abnehmend, sich
an der Hinterseite der gefalleten Vorderkapsel forlsetzl
und streckenweise verschwindet,  Das [{iljlit~|1'|lil|||'| isl
wohl getriibt, dessen Zellen jedoch mit dem granuliven In-
halt und beteellfenden Kerne  treten deutlich hervor. An
der hinteren Kapselhiillte ragen viele halbkugelize, consi-
stenle , glashelle Aullagerungen hervor,  Die awischen der
vorderen und hinteren Hfl|1\l‘| i linge und nach einwiirls
von demselben sich fortselzende nekrebiotisehe Cortical-
substanz Lisst die Linsenfasersysteme und selbst noch deren
krankhalt missgebildete Formen erkennen. Vg,

Fig. 49, Corpus vitrenm obnubilatum eines mit
Linsencataract, Netzhautatrophic und Staphyloma selerac et
chor. diffusum belhafleten Auvges cines Aezyplers. Schon
mittelst des blossen Auges ist man im Stande, in dem nieht
getriiblen Glaskirper eine Menge winziger, lichigraver Taplel
biei Ims_c.q'-mi:-r Beleuchiung wahrzunelmen.  Diesellen lin-
den sich nicht blos an der Rindensubstanz , sondern anch
hinter der dellenfirmigen Grobe des Glaskirpers vor und
erweisen sich als Gruppen ven abgeplalteten, scheiben-
siimlichen, sich leiclht Taltenden hivpern [a, al, welche kein
kerndibnliches Gebalde Desiteen, isolirbar sind, das Lichi
nicht doppelt brechen und in Essizsiure unid kohlens. Al-
kalien sich nicht merklich verindern.  Sie haben walr-
seheinlich die Bedentung von wuchernden, verinderten vnd
nun collabirten 1_:|:IHIiiiI'IH,'r'.H'I|!‘J':. Lwischen desen nsel-
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firmigen Gruppen liegt die molekulir getrithte Zwischen—
substanz, in der isolivte Kirneragzlomerate (b, &) und
Cholestearintafeln (¢) suspendirl sind.  Von dem Gehalt an
kohlensaurem Kalk iiberzeugzt man sich durch Reaction mit
Schwelelsiiure. Vg = 350,

Fig. 530. Cataracta corticalis mollis mit dunkel
rothilichbrauner Verfirbung des verdichteten Kernes. An
dem vorderen Centraltheile der Linse wurde eine Depres-
sion beobachiel, auch fielen an der Vorderlliiche lichte ver—
sehwommene Tuplel und gegen den Aequator der Linse
unregelmiissize Unebenheiten aul. Nachdem die im Wein=
geisl g shiirtete Linse durch einen Aequaterialschuill in eine
\nu]r‘n‘ und hintere [Mille getheilt war, wuorden an der
vorderen der entsprechende Kern ganz und die betreffende
Rindensubstanz bis auf die vordersien Linsenlaserschich-
ten von rilckwiirts abgetragen, und das auf diese Weise
gewonnene Priiparal von der Hinterseite her gezeichnel.
Man tiberblickt so die Menge und Yertheilung von granulir—
ten runden Kirpern, zwischen welchen die dem K Kapsel-
epithel angelagerien Linsenfasersysieme als radiale Streifen
durchscheinen. Die benannten Korper wechseln im Durchi-
messer von 0,02 — 0,08 Mm., besitzen keine Umbitllungs-
membran, hingezen Lisst sich namentlich an den kleineren
ein Kern unterscheiden, der an den grisseren wegen des
massenhalteren, schmutzig gelben] gelbbrinnlichen Inhaltes
nicht mehr zu erkennen ist; ihre Anhiiulung ist cine un-
aleichmissige, so dass sich hierdurch die oben bemerkien
Unebenheiten an der Yorderlliche erkliiren lassen: ihre
Lagerung zwischen den Linsenfasern geht jedoch nur bis
auf eine zewisse Tiele, etwa 1 Mm. von der Oberlliche
entlfernt und ist scharf abgeselzt, so dass in tieferen, een-
raler ,‘—'"ll";!"m‘“ [.inm-np.‘ll'liﬂn gar keine ;_-I‘ﬂrlu“l'h* HII:..."L'i
mehr angetroffen wird. Die Linsenfasern der Cortie. zeizen
liufiz, wahrscheinlich in Folge der Knickungen, vine quere

Riefung. (Vg. T. Lens—corp. v. IV. Fig. §0.] Vz. = 12,
Fig. 31. Cataractae seniles. Die Halbirung der in
Weingeist erhiirteten Linsen geschab mit Ausnahme der

Linse i, welche nach der Richtung ihrer Axe in eine rechie
und linke Hillte getheill wurde, von dem Aequator. Die
Bilder geben die Durchschinittsflichen. ) Die Demarkation
gwischen der nicht erweichten Rinden- und goldgzell ge-
Firblen Kernsubstanz ist eine mehr verschwommene: &) die
nach ohen gerichtete vordere Linsenfliche zeigt eine Abfla-
chung mit einer seichlen rinnenfivmizen Verticlung; ¢ die
weichere Rindensubstanz ist in ewei Schiclten gesondert,
der schwelel bis goldzelh geliivbie Kern hat ein strahliges
Gefitge ;o) auch hier ist eine Schichtung in der Rinde be-
merkbar; der braune Kern ist von grauen Streifen dureh-
gogen: e cehirt zur Linse Fiz. 53 und ist sowohl durch
die Abweichung von ibrer Kreisforin, als auch durch die
hellen Stealilen in iheem Kerne bemerkbar, welche Strahlen
den Ausgangsilichen der Linsenfasersysteme enlsprechen
[ Schichtung der Corticalis mit orangefarbigem Kern. Na-
tiirliches, genanes Grissenverhiliniss,

Fig. 52, Cellulae ramificatae in corpore vitreo
aus demn Avge eines Aegyplers.  Aul der interzone der
Nelzhaul, inshesondere auflillig in der Umgegend der Opli-
cusinsertion, liegl ein feinkirniges abhebbares Exsudal.
Die Schnervenfaserschicht bis inclus. der Stibehenschichl
sind anselieinend nicht krankbalt afficirt.  Der Glaskirper

erscheint an seiner Hinterzone bei Loupenvergrisserung
titpfelig getriibt.  Die Tiplel rihren von inselfirmig ver—
theilten Zellengruppen mit verdstizglen, spitz auslaufenden
Fortsatzen her, wodorch die Ano dmmn der letzieren ein
sternlormiges Ansehen erlangt. Gegen dlL mittlere Zone der
Rindenschichl des Glaskirpers unter der m. hyaloidea wer—
den die sternfirmigen Zellen mit iliven ovalen Kernen un—
deutlicher, und es treten Verlettunzen in Gestalt von zahl-
reichen [reien, grossen und Kleinen Fetttroplen nicht bloss
hier, sondern insbesondere stark in den centraler gelezenen
Glaskirperpartien anfl. Vg, = 350,

Fig. 33. Cataracta capsulo-lenticularis sili-
quata aus dem Auge eines Negers mit betriichilicher, dun-
au pigmentirter Hornhaottvithung und einer liehi-
a1 du("tl dreise Imnkch-'rn Narbe daselbst. Keine Irissynechie.
Bei der Betrachlung “der im dquatorialen Durchm, bloss
7 Mor. messenden catar. Linse unler einem Winkel von §3°

“reten die sternférmigen Fallungen der Kapsel und die cen-

trale, hiher liegende Partie mit ihren Erhohungen pnd Ver-
tiefungzen am deutlichsten hervor. Nach vorsichtizer Wes-
nalume der vordersten Corticalschichten der Linse won
rilckwiirts her zeigl es sich, dass die getritbie Centralpartie
mil iliver zickzackfirmigen Begrenzung an der unverletzien
Kapsel lest haltele. Diese Partie bestehit aus theilweise
nekrotisirten Zellenaggregaten und Lisst an ilirer Peripherie
oblonge, abzeplatiete, econcentrisch gelagerie Zellen mil
einem ellipsoidischen Kern deatlich erkennen. Das Kapsel-
epithel ist ausserhalb der getrithten Partie ganz wohl erhal-
ten, an der Zonula kein Einriss zo beohachten. Ve, =31,

Fig. 34. Neoplasiae racemosae in corpore vi-
treo.  Dieselben evscheinen in der vorderen linsseren Zone
des Glaskiirpers unterhally der ora serrala relinae eolli-
qualac (a) eines Aegyplers, ersirecken sich einerseils in die
gonula , anderseits unter der m. hyaloidea im zanzen Um-
kreis 30— 40 an Zabl, sind von wverschiedener Grisse,
[iir das unbewalfnele Auge noch sichitbar und bei durch-
gehendem Licht fahlgell gelicht.  Sie bestehen aus rund-
lichen , hei schieler Beleuchlung einen Schallen z
das Licht polarisirenden, nell begrenzten, zusan
cenden Papillen, in welchen bei der wahrseheinlichen Mor-
tifikation der zelligen Gebilde bloss eine feine Molekular=
masse sich wahrnehmen lisst.  Inlensive molekulire Tril-
bungen und zahlreiche glinzende Kérner (verletlete Kerne )
im ithrigen Glaskdrper, Vg, = 30,

Fiz. 55. Cataracia t'llllllillllll'i!'i |umli-l'inl'. An einer
Linse won dichter Consistenz aus dem Auge eines Aegyp-
ters sind fahlzelbe Flecken und Tupfel sowohl an der Vor-
der— als Hinterkapsel zu hemerken ; der Vorderfliche der
letzteren sind mehrfiche , verkitlete Schichten von meist
zlashellen, abhebbaren Globularmassen unmitlelbar ange-
lagert, welche zuweilen granulirte Anhiinflungen meist nur
gezen eine Seile zeigen, nie einen Kern aufweisen, an ihrer
Peripherie zu Polvzonen sich abplatten, so dass sie ein epi-
theliibnliches Aussehen erlangen, mil einem Epithel jedoch
nicht zu verwechseln sind, da sie selbst in der anderen
Linsenhiillte nicht bloss hinter dem Kapselepithel, sondern
auch zwischen den corticalen Linsenlaserschichlen eingela-
gerl sind,  Der Kern der Linse ist von Knorpelibnlicher
Consislenz, dessen Fasern zeichnen sich dureh Brilechigkeil
und Rauhigheit aus. Ve = 350,




Adnexa oculi III.

Fig. 21. Dueius exeretorius glandulae Meibomi
obstructius, Scokrechier Durchschnitt vom oberen tra=
chomatiosen Lid cines .-1¢~53.-|-1.-|-5. Am Lidrande ragl ein
etwa 2 Millin. im Durchmesser haltendes, resistentes Knol-
chen Kuppenfirmiz ither die Oberliche hervor,  Dasselbe
verdankt seinen Ursprung dein gesen das [nde des Aus-
lhenngsganges (o) angeldinften Schmeer, der in einer
sacklrmizen Erweilerung liegend, eine zusammenzeballte
amarphe, durchscheinende , das Lichit stark brechende,
consistente Masse darstelll, schwachen Sauren und Alkalien
im nicht erwiirmten Loustamde Widerstand leistet.  Die Drii-
senlippelen sind in der piichsten Uingebung der erweilerten
und verstopllen Stelle auseinander gedreiingt, die Packete von
querzestreifiien Moskelfasern, welche das Ende des Aus-
librungsganges umspinnen, werden andeutlicher. T wei-
teren Verlaule Lisst sich an zabilveichen Durchschnitten
ermitteln, dass die Drisenlippelien strechenweise entweder

ilrlﬁ. [1'illl'|]| [Jll{"" |||t!' "‘IJJI‘\'iIII{ ||'| d!"l' Ii,' S IR AT T
Ilu'l!:.:l']hll|lt'l1 Masse unlergegangen ist. Der \Pl.rhr:rupf_-l
des Lides hat trotz der nicht unbeteiehtichen trachomati-
sen Schicht (bei &) keine Erweichung eclitten.  Die mit ih-
ren Talg 'llwn theilweise in den Schnitt gelallenen Cilien
sind i Weehsel begriffen, wie 2. B die Cilie ¢ mil dem
dunkel |-I"I:||'|Iillh'l1, Ill‘l.ll!'”lu‘[lli"l'H Anbange der atro-
phisivenden, des Pigmentes \'l‘IJIJHIJ" cewordenen Zwichel.
Die Muskelbiindel des sphineter p.u]pvl;l arvum (o) sined Useils

quer, theils sehiel getroflen worden, Ve, = 120
Fig. 22. Atrophia tarsi in xerophthalmo. Senk-

rechte Durehschnitte vom Milteltheile des oheren  Lides
lehiven , dass die hochgradige trachomatise Wucherung an
der conp. palp. hindegewebige Papillen, von hetriichtlichem
Umilange aufoeist und an einer Stelle (a), entsprechend
der Knichung des tarsus, eine Einbuelitung zeigt; an an-
deren Grien ist eine nllln'lmllnluhu E uuu-!um-' ausgepri

Die Lippehen der Medon'sehen Drilsen fehlen in LIOSSEren

Strechen gang oder sind , wie in dem abgebildeten Stick,
verkiimment , dass sie noe mehr als verschwon-
mene, aus iheer natiiclichen Lage gewichene, dunkle Flecken
erscheinen.  Der Avsliibrungsgang der Drilse i) ist michy
noe an der hezeichneten Stelle pesel Sein pu|'|||||.|-| es Ende,
sondern auch an tiefer gelegenen Orlen, wo die Driisensub-
stanz schon ginelich geschwunden ist, als ein leerer weiler
Sehlauch zu erkennen. Als ein besonders hervorzuliebendes
Moment cilt die Wocherung von Feuzellen (bei ¢), welche
den Neteknoepel gezen seine der Giusseren Haul zugekehrle
Fliache umgreifen, siibreend die der Sehileimlanl zugzewen-
dete Fliiche dureh Fi'hl‘l]!npﬁl!w und Tritbung ein unebenes
Ansehen evlangt. In diesem Falle st zozleieh eine Distichia-
sig vorhanden: es teeten néimlich avs vielen Haarfollikeln
P Fe i Cilien hervor und oeicen sich mit ibren Schifien
gezen dic gemeinschallliche Haartasche, e betrellenden
bulbi haben meist ein verkilinmerles Aussehen. Die Mus-

L1 I'n‘u'lil‘,_

kelbitndel des sphineter palpebrarum sind an dem iiber-
haupt wulstigen Lide selie zablveich,  Endlich ist noch be-
merkenswerth, dass die querdorehschnittene, ewischen dem
tarsus und sphincter palpebrarum verlanlende Avterie (d
eben so wie ihre Aeste | ein unverbiiltnissmiissic srosses
lumen besitzen, Ve = 12,

Fig. 23, Advophia glandulae lacrymalis aus
cinem mit betrichtlichem Trachom belialieten Auze eines
Aezyplers. Die aboeplatlele Drilse ist consistenter und gelb=
ritllich mit einer Mischung von Grau, verfiicrbl,  Die Nep—
venhiidel, welche aus dem die Dretisenacini unhiilllenden
Bindegewebe herauspripariet. wurden , zeizen ein in der
Abbildung schwer wiedersuzehendes Verhalten: ilee Pri-
mitiveihren besitzen nirgends cadaverise, varikiise Schwel-
lungen, haben ein abgeplatietes Anselien, kein Nervenmark
tritt aus ihrem Querschnitte hervor ; dasselbe cleicht viel=
mehre einer viellach geknickien Masse, deren starkes Lichl-
brechungsvermizen an den zeknickien Stellen hervortriti
{er).  Die acini sind in ihren Uprizssen wohl erhalten, ilive
Zellew mit den vespectiven Kevnen erkennbar, selbst die
centrale Lichtung in dem Querschnitte je eines acinus (enl-
sprechend dem Driisengange) ist unangetastel geblichen (b,
hingzezen die ganze |:I|||.=u||.-u|l.-.1;|i|.'.r, il einem saturirt gel-
hen Fachestolt durchiteinkt und mit zalideeichen Fettkingel-
chen besiiet, Ve, = 350,

Fig. 24. Hyperivophia conjunet. sclerac enm
pannoe corpeac aus dem rachomatvsen Ange cines Aegy -
ters.  Die betrichtlich verdichie und zetrilste conj, sclerae
ragl an einer einige Mm. breiten Stelle mit einem hiintigen
Fortsatze liber die Cornea.  Das viellaeh geschichicle FEpi-
thel der Bindehaut (o] ist unregelmiissiz gewulster, die
michtigen Ziige von Bindegew ehshiindeln (5] ziehen parvallel
in einer Li "l‘[l.illblli"l]ll1l!1" v elwas iiber 2 Muw. ither die

Cornea und erreichen eine H'uiw vou s M. Mit denselben
verlaufen Blulgelisse.  Nach Belandlung mit Essigsiure
kommen zableeiche ovale Kerme mil  zwischenlicgenden

Fetkiizelehen zum Vorschein,  [a wo die rinnenfirmige
Einsenkung der Biindel in die Cornea statt findet (bei o),
erseheint die letztere mit Abnahme ihres dicken ' Doeehmes—
sers narbeniilinlich eingezogen. Diese Stelle didrfie cinem
verheilten Corneageschwite entsprechien.  Die Tritbungen in
der Sclera rithren von sich einsenkenden Zellenwueheran-
aen und Pigmentirungen her. Ve, a0,

Fiz. 25. Inliliratio syphilitica palpebrae infer.
von einem mit angeborener Syphilis hehalieten Midehen,
An der Inmenhilite des freien Avgenlidrandes evhielt sich
cin graursthlicher Knoten von dem ungeliliven Umlange
ciner Linse, dessen oberlliichliche Substang in eine schmie-
rige, breiartize Masse zecfalll, An der Giusseren WEle des-
selhien Lides finden sich in der dusseren Haut naeh
zichungen vor,  Die Gilien fehlen s aul einige wenize am
dusseren Augenwinkel, am inneren vagen noch einzelne, in




verschiedener Richiung divergivende Hiirchen hervor. Der
senkrechl durch den Kooten und das Lid gefithrte Durch-
sehnitt gibit ither das gegenseilige Verhiiliniss nitheren Aul-
schluss. Der Hauptsite der Infiliration befindel sich in dem
Corvium der dusseren Haut und ninont gegen den vorderen
limbus derartig 2u, dass eine nach ohen ahgerundete, hie
und da l'ili:.:_i!hlll"]lh"‘t!.‘ Hq‘l‘t'ul‘l'r'i:_:uilg.; 'Hf I-_;t‘h:iltll:rl, 'ﬂ..'l]l‘{]ﬂ'T die
eine Knickung der betreffenden Schleimhautpartie des Lides
zur Folge hatte. Der hintere limbus mit der Ausmiindungs—
stelle der Meifiom'schen Deilse [-’J. isl aus seiner natilclichen
Lage zewichen , die Dritse mit thren auseinander gedriing—
ten acinis samint dem erweichten Tarvsalknorpel uoler einem
rechten Winkel gebogen. In dem Knorpel sind zahlreiche
Klitmpehen von Fetlzellen (e, ¢} eingelagert. An der Gon-
junctivaloberlliche en eine Menge ziemlich grosser, neu-
gebildeter kegellormiger Papillen hervor, Ve, = 2,

Fig. 26. Infliliratio syphil. palpebrae inf. zu dem
vorigen Falle gebirig. An leinen, mit Essigsiure behandel-
Len Schnitlen st zu ersehen, dass die Infiltration von der
Wucherung von Elementen herrvithrt, deven rundliche Kerne
von verschiedener Grisse sich zu Zizen und [Haufen grup—
piren. e Prolilieation erstreckt sich von dem corium der
dusseren Haub in die Tiele und erveicht an der am vorderen
limbus hilgeliz hervorgetrichenen Partie, wo iibrigens ein
Uebergug von Epidermis noch nachzuweisen ist, ihr Maxi-
wum, Die im Schnitt quer gelroffenen Fasern des m. sphin-
cler palp. sind von Kerngiligen (a, a) umsponnen ; lelzlere
lassen sich auch bis an den Haarbalg der quer durchschnil-
tenen Cilie (6 verfolzen und sind in solcher Menge daselbst
angehiuflt, dass einerseits die Abweichung von der natiir-
lichen Lage und anderseits die Verkimmerung der Cilien
leicht ibre Erklirnng finden. Derselbe Wucherungsprocess
hat auch den Lidknorpel ergriffen. Die Oberiliche der Mei-
bom'schen Acini ist ganz dicht mit solchen Kernen hesetat,
und im Innern des Acinus erscheinen grissere und kleinere
Tropfen als Beste der zu Grunde gegangenen Drisenzellen,
Yg. = 330,

Fig. 29. Atrophia palpebrae infer. et chalazion.
Senkrechler Durchschnitt des otrophischen Lides eines
syphil. Aegyvplers (syphil. Geschwiir an dem rechten Na-
senlliigel, eingesunkene Nase, Narbe an dem [renulum
pracputii, Qeckenweiser Abgang des Pigmentes in der
Haut). Im corivm der gewulsteten Binder des Lides er—
scheinen narbeniibnliche Eingiehungen.  Die bindegewe-
hize Narbensubstanz insinuirl sich in die Tiele und wmbill
kapselartig die auseinander gedringten Meibom’schen Drii-
senacini, welehe im abzebildeten Schnitie theilweise her—
auszefallen sind  ond  manniglach  ausgebuchiete Licken
guriicklassen. Dot wo die acini zuriickgebliehen  sind,
erweisen sie sich als im aullall. Lichte helle, im durchge-
henden als dunkle, amorphe, agglomerirte Kliimpehen. Fur
veraltete trachomatiise Bildungen sprechen die verschrumpf -
ten Zellenwucherungen an dem Conjunctivalabsehnitta und
die betrichtlichen Schleimhautwitlste hei 6. Inshesondere
aulfillig ist ein, 1 Mm. im Durchmesser hallendes, im dureli=
gehenden Lichte hellzelbes, zeckliiltetes Korn (e, Chala-
ion], das, von einer starken hindegewebigen Kapsel rings
umschlossen, eine consistenle, spride, structurlose, in Siu-
ren sich nicht weiler verindernde Masse mit einer ober-
fiichlichen Lage von Epithel, wahrseheinlich ein Cystenpro-

dukt, darstellt. Die Cilien sind an vielen Durchschnilten
nicht mebr o finden, und wo sie vorhanden, verkiimment,
oeknickt,  Die Muskellaserbiindel des sphincter palp. sind
rarelicirt und vermige der zwischengelagerien Kernwuche-
rungen minder durchscheinend (d). Die schlauchfgrmigen
Dritsen der conj. palp., die bei den Aegyplern gegentiber
den Buropiern viel stirker entwickell sind, erweisen sich
oelpiibl, sind jedoch in ihren Umrissen mit ihrem geradli-
nig verlaufenden Ausfibrangsgange [von e einwiirls | gul
erhalten, desgleichen die schlauchlormigen Drisen der
fusseren Haut (f). Ve = 12,

Fig. 28, Cilinm inflexum zum vorigen Falle zehirig.
Die junge, stark pigmentivie, unter einem rechten Winkel
durch den Wuocherunzsprocess gebogene Gilie zeigl in den
betreflenden Haarscheiden deullich ausgesprochene Faltun-
gen., Vg, = 100,

Fig. 29. Cilivm prolificans, eniropium inci-
piens. Die Rinder des unleren Lides eines Aegyplers sind
gewnlstel, elwas mach einwiirls gerollt, die con. palpebr
pigmentirt, die Cilien neizen sich gegen den bulbus, der Lid-
knorpel ist verdickl. Am senkrechten Durchschnille ist eine
spitebogenfirmige Krimmung der Medom'schen Drisen—
ausfibrungsgiinge zu ersehen. An den Cilien ist der Weeh-
sel zahlreich in verschiedenen Entwickelungsstulen vertre—-
ten. Das dunkelschwarze Haar (@) biisst einen sehr merk-
lichen Antheil seines Pigmentes in zunehmender Progression
gezen seinen bulbus ein, der durch die Zerklufung seiner
Zellen ein pinselfirmizes Ansehen evlanst; b die in Essiz-
stiure aufgequollene cuticula; ¢) die innere Wurzelscheide ;
d) die Gussere Wurzelscheide, Die structurlose Haul umnd
die Querfaserlage [¢) des Haarbalges setzen sich als ein
heller Streifen, die Lingsfasersehicht als ein dunkler breiter
Streifen () unmittelbar in eine sacklfirmige Verlingerung,
@', f') den Haarbalg des keimenden jungen Haaves fort,
Der bulbus des Haares () echiilt nach abwiirls einen beu-
telfirmigen Ansalz, der bei seinem Wachsthume sich hals-
iihnlich abschntirt und stets milt Pigmentkirnerbanlen an
seinem blinden Ende gekennzeichnet ist.  Der Haarsack ist
von bindegewebigen straffen Faserziigen mit wuchernden
Spindelzellen nmgeben , die wobl zu feblerhalten Richtun-
gen und Verkilmmerungen des jungen [laares Anlass geben,
Vo, = 250, A

Fig. 30. Atrophia strati muscularis eanalieuli
lacrymalis in xerophthalmo. Longitudinaler Schnitt.
Der senkrechite Abschniit des oberen Thrinenrihrehens ist
an der knieformigen Umbengzungsstelle (o] weiler und mit
verhornten, zusammengeballten Epithelzellen verstopfl, so
dass der Canal fitr Wasser und Luft undurchglingiz war.
Die das Thrianenrdhrchen umspinnenden Muskelfaserbiindel
sind gezen die Nasenseite zu nach der Richtung ihres Ver—
laufes [B), geoon die Aussenseile schiel () oder quer getrof-
fen worden und lallen dureh ilive intensivere zelbe Firlung,
Spridigkeit und Trockenheit aul. Die dunklen Streilen in
der Muskulitur (d, o] erweisen sich bei sorgliltiger Unter=
suchung als atrophische Nervenfaserbilndel. In manchen
Muskelprimitivbiindeln ist der Inhalt  des Sarcolemma-
schlauches in eine zerbrickelte, vnfirmliche Masse umge=
wandelt, auch ist die hochgradige Brichigkeit bei der Iso-
lirung der Bindel bemerkenswerth, deren quere Streifung
jedoch im Allzemeinen wohl erhalten ist. Vo, = 20,




Retina - Opticus VI.

Fig. 33. Atrophia nervi optici, Quersehnit u
e 1 Centim. weit von der Insertion des Opticus in
Augaplel, zu dem Falle aul T. Retina- Opt. 11, [Atrophia
retinae reticularis) gehivig. Die vagina nervi oplici (o) steht
weiler als im Novmals wle von dem neurilemma o, optic
i) ab; der Zwisclh voist von dem garten | intravagi-
talem Trabekelgesebe gestiitzl.  Die Hobilciiome der netz-
fivmiz verbundenen Bindegewebsbiindel sind mit einer
ditnngallertigen Masse i{'[lll‘]l':l.l'll'l:.-lli".\_i- Bindezewehe) erfiilly
Es dirfie woll kaum bemerkenswerth sein, dass wiilirend
der Sehnittfithrung viele dieser Bindel bei der unvermeid-
lichen, ungleichlirmizen Zerrung abgevissen sind, wodureh
grissere Zwischenriume erzeugl wurden., Die Substang des
Nerven selbst zeichnet sich dureh grosse Zibizkeit, Derb-
heit und eine grangelbe Firbung aus.  Die Nervenbiindel
sind in cine feinfaserige, mit zablreichen Fettmolekiilen
[ Reste des Nervenmarkes | hesetzte Masse umzewandell,
jedoch aus iheer natiiclichen Lagerung nicht gewichen, so
dass sie im Quersehnitl ibe nettes, mosaikartiges Anschen
bewalict habien.  Das interstitielle Bindegewebe des Seli-
nerven ramilicict sich von der Umgebung der hier schon
excentrisch gelagerten Centralgefisse in absteigender Pro-
aression gegen das Neurilem, woselhst zwei stiirkere Blut-
gelis=e mit iliren Lichtungzen (¢, ¢ o heobachien sind, Die
Pritfung der querdurchschnitienen Nevvenbiindel bei star-
ker Yersrisserung ieht, dass die obbenannten Molekiile
der Hanptiviger des gelben Farbestofles sind und ewischen
inen uwlentlich begrenzte, symmetrisch vertheilte, hellere
Massen liegen, welche theilweise den in solide Steinge
umgewandelten, collabivten Capillaren entsprechen,  Die
Centralzelisse haben ihre Wegsamkeil niehl eingebiisst.
Vg. = 18

Fig. 34. Atrophia nervi optici. Axensclmitt des
vorigen Nerven an o seiner  Eintrittsstelle in den Aug-
apfel.  Das intravaginale Trabekelgewebe (a, a) endel gwi-
schen der vagina n. o, (b, &) und dessen neurilemma (¢, ¢,
nach vorne zu von der Innenlage der Sclera begrenzt, ab-
cerundet, kolbenlarmiz, Die vaging n. o, zehil, wie gewilin-
lich, in dic Aussenlage der Seleraiiber, Der Opticus besitzl
eine halsibnliche Einsehniirong. Von der sogen. papilla n,
0., welche in diesem Falle betriichilich gescliwellt ist, Lisst
sich eine trichterfivmize Einsackung (¢) durch die Substanz
der Sehnervenpapille in die dunklere Schichie, wo die
Nerven mit ihrem zerselztem Marke anszestattel sind, ver—
folzen ; auch sicht man in der Axe des Nerven zwei in den
Schnitt gelallene Blutzelisse nach vorwiicts zichen, Ve, = 8

Fig. 55. Exeavatio partialis papillae nervi op-
tici. In dem dusseren Bezicke der Sehnervenscheibe Konnte
schon mittelst der Loupe ein seichles Gribehen waliwge-
nommen werden, das im Axenschnitte der Stelle o ent-
spricht.  Die Axencvlinder der Oplicusfasern machen nach
ihrem Durchiritte durch die lamina eribrosa eine starke

8

*

Sliormige Krilmmung jedoch nur an der Innenseite der Seli-
nervenscheibe (6).  Die Centraleelisse in ilirer hindegewe=
bigen Scheide hen in wellenlirmizer Biegung gegen die
Innenseite aur Betinalobertliche,  Die Netzhaut hat ein lein
bestanbtes Ansehen von einer alsbiebbarven, trithen Scliehite,
die aus einer feinen Molekularmasse il warten Fiden [(Fa-
serstoll mit Biweiss) besteht, Diese Exsudatschicht erstreckl
sich bis an den Ciliartheil der v, Die m. limitans bleibt am
Glaskiirper in grossen Strecken himgen mit dem ihrer con-
vexen Oberlliche anklebenden Exsudate, so dass wit Groml
anzunehmen ist, die genannle Membrean sei dorveh letzieres
alszelist warden. 1o der adventitia der Gelisse sitzen Elrl1l'
gende, das Licht stark brechende , colloide Kirper.  Die
Selinervenfaserschicht mit den Ganglienzellen unad die Stil-
Cataracta capsul. dilfusa,

chenschieht sind it erhalien,
corlicalis el nuelearis brunescens, Alrophie der Ciliarforn-
siitze und der Vorderzone der Choriocapillaris. Vo, = &,

Fig, 36. Excavatio glancomatosa nervi opliei
aus dem Auge einer vetula,  Betrachtliche Yerdiinnung der
Seclera und Chor. | Pigmentatrophie der letzleren . Linsen-
trishung, Glaskérper nicht verllilssigt von normaler Be-
gchalfenheit , atrophische Iris mit erweiterter Pupille und
unregelmiissiger Pigmentivung , bedeutende Schrumplung
der Ciliarlortsitee,  Atrophie der Netzhaat mi cingelager-
ten colloiden  Kliimpehen, Tribung  und Yerdickung  der
Gelisswiinde,  Aus der elwas vergrisserten Abbildung ist
ersichilich, dass von den ans der auszehilten Sehnerven-
scheibe hervortretenden Blulgefissen einize cine excentrische
- II.'IlII!‘II. "III.] l'il]l'.ﬁ Y II'IIli'l{\'II l"llt!l"“ 5l5|rk :.'_'l'!\'.'lllq'l“-
gellen Verlaul zei Nach aussen von der Scheibe beali-
achilet man  eine verschwommene sabretinale Trilleng,
welehe aul der anderen Seite 2o einem halbringlérmig
Wulst sich erhebt,

Fig. 3%, Excavalio glancomatosa nevvi oplici
des vorigen Falles.  Die Faserbiindel des Selinerven simal
mit einer Unzahl lettig ghingender Kirner beseizt, welche
cegen  die bulbiise Ansehwellung  des Nerven bei Ab-
nahme der Transparenz an Zahl zunehmen. Eines der in
den Schnitt gefallenen Centralgefisse [a) ist atheromatis
entarlel und nimml einen sanll wellenfivmigen Yerlaul an,
Die Excavation ist schicl von innen zegen aussen gesiellt,
mit einer an der diusseren Wand inshesondere stark vor-
tretenden Leiste (6).  Der helle Saum (¢] entspricht der
alrophischen ausstrablenden Nervenlaserschicht,  Die sin-
gesunkene lamina eribrosa ist hochoradiz verfettet, nicht
pigmentirt. Ve = 12,

Fiz. 35. Atrophia neevi optici enm synechia
vaginae et neuril. aus einem atvophischen huibus. (Ve
dessen Chor. aul T. Iris=Chor. 1L 26 unid dessen reting
aul T. Hq-l,imp—lf]lpl_ 1V. 19. Die Centralgelisse des Opl.
mit den Scheiden sind an einer Beibe von Schnitten nicht
mehr deutlich walizunehmen, das neurvilemma (o) ist nur




mehr aul einer Seite zu schen, waoselbst auch das intrava-
cinale Trabekelgewebe () cine grissere Dimension erreicht
hat. Anderseits ist letzteres bis aul einen vorderen Rest
verseh wur]dnn, indem die ﬂpli::llsf:mnl']JHIHlL‘l I.l:.'] eine di-
vergirende Richlupz angenommen haben und das neuri-
lemma (o] mit der vagina (¢) verwachsen ist. Die Disloca-
tion der Opticusfasern macht sich auch in der verschobenen
lamina eribrosa kenntlich. Die Sclera hesitzl gegen ihre
Sehnerveninsertion hin () zablreiche pigmentirte I-1sorc+:|—
len in dem Parenchym, An der einen Hillie der Sehner-
venscheibe befindet sich eine steilrandige Exeavation (g) ;
an der anderen ragl der abgeschnittene klippelartige Fort—
salz () hervor, eine Synechie des in weilerer hindegewebi-
ger Metamorphose verbildeten Glaskirpers und der binde-
gewebig entarteten Xetzhaul mit involvirten Retinalgelissen.
Ve, = 8.

Fig. 539. Airophia nervi optliei. Yon diesem Axen-—
schnitt des Sehnerven (vzl. die dazn gnlniil'i:__;n Nelzhaut aul
T. Retina=Opt. 1. 6] ist bloss zu bemerken , dass der Aus-
tritt der Centralzefisse am colliculus (a) schiel erfolgt; anch
die Axeneylinder an der bulbisen Anschwellung nehmen
dieselbe Richtong an. — Die lamina cribrosa chor. ist hier
[Auge eines Aegvplers) \l-"llk [1I"lm‘n1.|1t. und selzt sich un—
ter die Selinervenscheibe in Gestall eines dunklen Streifens
fort (6). Dhe lamina cribr. sclerae ist etwas eingesunken,
die Opticusfaserbiindel sind von gelber Firbung., Ve. = .

Fig. 6. Excavatio glancomatosa nervi optici
mit ausgesprochener Fllﬂl‘iuidili-i und Retinilis pigmentosa
(zu dem Falle Iris=Chor. V. 52 gehirig) aus dem Auge eines
Aegyplers. Axenschnilt. Die Excavation ist noch markirter,
als im Falle Fig. 57; gezen ihren Boden wird der atrophi-
sehe Nerve in seiner bulbiisen Schwellung dunkler von der
Infiltration einer feinkirnigen, hie und da schmutzizg gelh
tingivien Masse. Ein feines, dem Ansehen nach elastisches,
abhebbares Hautchen (a) kleidet den Boden der Vertiefung
aus und steht mit der unterliegenden Faserschichte (b, b)
im innigen Zusammenhange , worin zerstreute, hraunrothe
oder braungelbe Kirnergruppen (¢} liegen. Der Hauplzug
der durch Essigs, darstellbarven, spindelfirmigen Elemente
der lam. eribrosa erfolgt in querer Richlung und es um=
spinnen dieselben die Opticusfaserbiindel {d).

Einzelne
pizment. Faserzellen (e} trifft man noch weil gegen riick-
wiirls an. Yz, = 3500

Fig. 6l. Granulationes calearviae in nervo optico
atrophico von dem atrophischen bulbus (lvis = Chor. 1V,
46 und Cornea-selera 1V, 393, Trotz der hochgradigen
Schrumplung des Sehnerven zu einem Querdorchm. von
I Mm. ist eines der Centralgefisse (o] mit den bindegew,
Scheiden noch sichtbar.  #wischen den collabirten Nerven-
hiindeln sind Kalkkirner eingestreut, die sieli in Salzs.
nach und nach lisen, bei refl. Licht weiss erscheinen und
cine abgerundete Oberfliche haben. Sie erstrecken sich
nur bis zu jener Stelle nach vorwiivts, wo die Oplicusfhsern
bei dem Eintritte in die lamina eribrosa im Normalzustande
ihr-Mark verlieren.  Auflilliz ist die Dicke des neurilemma
(i) und die gevinge Dimension des intravaginalen Trabekel=
gewehes (o). Die an der geknickien Selinervenscheilie ans-
strahlenden ﬂ|'llit'1lsl':r.ﬂi‘|'ll stehen mit dem ]uﬂ'\'urr;r;_-q-mh-n
Zaplchen (d] Reste des verhildeten Glaskirpers) im innigen
fusammenhange.  Die Sclera ist in ihrem hinleren Ab=
sehnitte betelichtlich verdickt, auch die Chor. hie und

da zu einem miichligen Lager von pigment. Bindegewebe
umgewandell. Ve, = 12,

Fig. 62. Corpuscula hyalina in substantia nervi
oplici degener. eum excavatione centrali aus dew
Auge ecines Aegyplers, dessen Netzhaut keine auflillige
Anomalie darbietet. Die eingestreulen solitiven, gelbliclien,
glatten, ovalen, transparenten Kirper im Sehnerven errei-
chen einen Durchmesser von 0,15 M., so dass sie schon
mil unbewalfnetem Auge als helle Piinkichen wahrzuneh-
men sind ; sie veriindern sich in vd. Salz- und Essigsiiure
nicht, zeigen Keine amyloide Heaclion; an den Kleineren
liisst es sich constatiren , dass sie in der Conlinuitil eines
Nervenbilndels liegen, das seine Fasern hinitber sendet. In
[einen Lingsschnitlen der gell pigmentirten Nervenlaser—
bitndel begegnel man in den letzteren einer grossen Menge
von ovalen Kernen, In einem anderen analogen Falle wurden
die Colloidkirner hei noch massenhalleren: Aullrelen im
Selinerven in der Nelzhaut vermisst. a) Genlralgelisse ge-
ven die Aussenwand der Einhuehtung hingeneigt. Vo, =12,

Fig. 6. Retina eallosa von einem atrophischen bul-
bus mit einem aequatorialen Durchmesser von nahexu 2
Centim. [Vl den Durchsehnitt der vorderen Avzapfelpartie
T. Iris=Chor. ¥. 51.) Nach Abspitlung der tuberkulisiven—
den Masse von der hinteren Augenhiilite kommt das abge-
bildete Ficherwerk von Bindegewebe mit vorspringenden,
von der verbildelen Sehnervenpapille strablig ausziehenden
Leisten sum Vorschein, welche zabilreiche Kleinere Buchlen
umblassen. Zwischen die hie und da laltiz eingezogene Chor.
und verdickle Selera ist eine bis zu einer Dicke von 5 Millim.
angewachsene Schichle () eingeschoben, welche aus sehr
dichlem, nekrobiotischem Bindegewebe mit hie und da ein-
gestreulen pigmentivten Faserzellen besleht,

Fig. 4. Retina eallosa des vorigen Falles, Die
Neltzhautelemente sind bis aul die m. limitans, welehe in
Eingeren Bruchsiticken noch gane wobl erkannt wird, un-
tergeganzen in einer Wuocherung von Bindezewehszellen
mit sich durchkrenzenden Faserbiindeln. Der ahzebildete
dussere Abschnitt der betriichilich verdickten, mit Essigs.
behandelten Netzhaut zeigt, dass die wuchernden dunkel
pigmentivten Elemente der Chor. (@) sich in die ret. hald
mehr, bald weniger tiel einsenken, und tiefzelh gelirble
Pigmentkirnerhaulen von wechselndem Umfang in grosser
Anzahl zwischen den vortretenden sternfirmigen Bindege=
wehszellen eingelagert sind  Bei & Klalfl ein querdureh-
schnittenes Gefdss. Die inneren Lagen der verbildelen Nelz-
haut sind meist pigmentlos. Vg, = 350,

Fig. 6i3. Atrophia nervi optici emm retina eal-
losa zum vorigen Falle gehirig  Die Centralgelisse mit der
bindegewigen. Scheide (o) sind erbalten: lelzlere nimml
gegen vorn an Dicke etwas zu.  Die als heller Querstreifen
erscheinende lamina eribr. selerae ist weiter nach unten
gerlickl: vor ilir erleiden die noch kenntlichen Oplicusla—
serbiindel eine betefichiliche Einschniirung,  Die bedeatend
geschwellle papilla n. o. (b) besilzt eine centrale, wit den
Scheiden der Centralgefisse in Verbindung tretende, hellere
Partie. Die degenerirte Netzhauot (¢, e) ist von abwechseln-
der Dicke ; die Chor. nimmt bei « schon etwas an Dicke zu
durch accessorische Bildungen. Bei der durch die Schrum-
plung des bulbus bedingten Verschichung des Schinerven
reicht das intravaginale Trabekelzewebe einerseils (¢] weiler
nach vorne als aul der anderen Seite. Vg, = 12,
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Cornea-Sclera V.,

Fig. 41. Limbus conjunetivalis hypertrophicus
oculi glancomatosi,  Der durch die fivsseren und mitl-
leren Augenbiute gefiibirte Schnitt dient gleichlalls dozu,
das gegenseitige Verhiiltniss darzustellen,  Entsprechend
dem limbus conjunctivae  erheln sich ein Schleimbant-
wulst, derin einen mannighch aus= und einzebuchteten,
frei wher die Cornea hingenden Lappen endigt (o).  Die
diametrale Ausdelnunz  dieses Wulstes  betriigt  nahezu
1 Millim., seine Struetur hestehl in einem lockeren, in
Verfettung hegrilfenen Bindegewebe mil einem Epithel-
iherzug. Von der Basis dieser hindegewebigen Wucherung
[t zieht sich das getriibte Bindegewebe (&) einerseils iiber
die betrelfende Hornbautpartie in den Conjunctivaliitherzug
der Sclera dibergehend (¢, anderseits iiher den Centraltheil
der Cornea hin bis auf eine gewisse Strecke (o). Dureh die
Bebhandlung mit Essigsiinre langl man zu der Ansichlt,
dass die Tllilnm" durch ::blum.,c mul faserariig ausgezo-
cene, nahe aneinander geriickle Kerne Imltn-rl sei.  Die
‘-ﬂ,lwhwnz der Cornea dieses mil einer exquisiten Exeava-
tion an der Schnervenscheibe behalteten bulbus einer ve-
tula spricht sich aus durch eine fein vertheilte, von o schiel
nach riickwiirts durch die ganze Dicke der Cornea sich
ausdehnende Yerfettung, ferner durch eine analoge Verfel-
tung und fahlgelbe Pigmentirung gezen die inneren Lagen
der Sclera (e und drittens durch die Verkiimmerung des
getriibten Ciliarmuskels (f) mit seinem gegen den mehr
oder weniger geschrumplien Ciliarfortsate [g) sich aus—
breitenden Muskellasernetze, Die leis () liegt in ileer gan-
zen Lingenausdehnung vor, Ve, = §0,

Fig. 42, Uleus herpeticum corneae, An der Horn-
haut eines atrophisirenden bulbus sitzt cin Geschwite, das
von dem M wltheile der ersieren in Gestalt einer kaum
I Mm. breiten, seichien Furche entspringt und naliezu dem
Centrum der Hornhaut eine trichterfirmige Verticlung mit
einem lefer greifenden Substanzverlust bildet. Von dem
geschwellien episcleralen Bindegewebe [a) erstreckt sich
eine el [rannise Schieht |:!r.. his zur Greobe (¢0 unid
wird jepseits derselben in dem Cornealabschnitie o ver-
missl, woselbst noch kein Substanzverlust eingetrelen ist,
Das Epithel ist an der conjunct. sclerae wohl erhallen,
fehlt jedoch grisstentheils in dem rinnenformigen Geschwiir
und vollends in der trichterformigen Grube.  Die Corneal-
teithungzen sind an der letzleren am intensivsten ansgespro-
chen.,  Die Prolilikationen der Hornhautzellen treten jedoch
auch in dem Abschnitte o dureh die ganze Dicke der Horn-
haut auf, vor der Grube breiten sie sich in tieler greifenden
tionen aus . in den hintersten Hornhautschichten be-
schsinken sie sich aul \.‘\'[‘Il'i;_"l" strata und sind extensiver in

der Nihe der geschwiirigen Exeavation, Die membr. Desee-
meldi ist wohl erhalten, Vg, = 10,

Fiz. 43. Xerosis corneae. Die Wulstungen an der
vorderen Hornhautoherlliche kommen grisstentheils auf
HKechnung des enorm \'grr:ljuklrll_. an manchen Orten his zu
einer diametralen Ausdebnunz von 0,16 Mm. angewachse=
nen Epithels (@, a), das im Duarchschnitl sich schr rissig
und spriide geigl. Es sind an demselben awei Schichien zu
unterscheiden : eine aus mehrfachen Lagen meist schiel
gestellter, gelb pigmentivier Zellen besiehende Schleim-
schichte und eine aus viellachen Lagen platter, den ver-
hornten Epidermiszellen der dusseren Haul isomorpher Lel-
len bestehende Hornschichte, Die letztere Lisst sich mitlelst
conc. Schwelelsiure deutlicher darstellen , indem die ecin-
zelnen, sehr lachen, divnnen, mil einem Kerne versebenen
Zellen sich theilweise loslisen.  Yon dem l.'llll.\'-l"ll"l'illl‘l'l Bin-
:il}:_-u!.\'{-lu,a (I setzl sich eine dichite, brilliive Schicht in die
Hornhaut fort. Viellache Zellenprolifikationen und Gbrillive
Bildunzen bedingen Triabungen in den vorderen Zonen der
Hornhaut und beurkonden auch durch die in den mittleren
und hinteren Zonen tretenden Stringe ein lieleres Leiden.
Aus diesem  pathologischen Verhalten in die vorderen
Schichten erkliren sich : das ungleichmiissige Quellungsver—
miigen der Hornhaul und die Unebenheiten an ibrer hinte-
ren Oberlliche hei ganz wohl erbaltener membr. Descemeti.

g. = 30.

Fig. 44. Scleritis in ophihalmoblennorrhoea
eines  djibrigen, an Tuberkulose verstorbenen Findlings
iVel. Iris- Chor. V. Fig. 4% u. 50}, Von dem vorlicgenden

senkrechten Durchschnitte wurde die innere Partie gewililn,
waobei o, @ der innersten Lage entspricht. Die betreffenden
Stringe sind daselbst in molekuliivem Zerfall begriffen,
wiihrend sie etwas weiter nach aussen (in 6, &) Kernproli-
fikationen in Ketterreiben aulweisen, Colloide ) das Licln
stark brechende Klimpehen liegen zerstreut umber,  Die
einzelpgerten Pigmentkirnerhaulen sind wohl als Reste der
lamina fusca selerae 2u hetrachten, e geschwellte Selera
ist inshesondere in ibrem episcleralen Bindegewele De-
teichtlich geteibt, die Kernwuocherungen ramificiren sich
daselbst nach Art der Gelisse, Yo, = 350,

Vi, 45. Cancer corneae. Der krebs erstreckt sich
aul die conjunct. bulbi, das denselben einschliessende Bin-
degewele, die Ins und Cornea. Die Chor und retina hliehen
ehenso wie Oplicos und Sclera intact, Yoo der Hornhaut
erithrigt nur mehre eine Kleine Parvtie, die in Form ciner
trithen Franse an dem Sclevalringe hlingt.  Dass man es
hier mit ecinem infiltrivtem Hornhautsegzment zo thun hat,
geht aus dem Vorhandensein des betreffenden Stickes der




membr. Descemeli und den unter rechlem Winkel an ge-
eigneten Orten sich kreuzenden Schichlen bervor, Es wird
auch sus der Abbildung klar, dass die in zrosser Menge
wuchernden Kerne des Krebses zwischen die Hornhaul-
strata eingeschoben sind, Ve, = 500,

Fig. 46. Atrophia corneae ex keratitide prae-
gressa von dem Auge eines Aegyplers, der an einem
Trachom litt, Die Horohaut ist im Ganzen betrachiet aul-
fillig ditnner und von ungleicher, abweehselnder Dicke, wie
dies aus einer Beibe von Durchschnitlen ersichtlich ist. An
den ditnnsten Stellen erveicht sie bloss eine Dicke von 0,3
Mm. und erlangt aul diese Weise ein unebenes Ansehen.
lbre Textur hat eine Veriinderung erlitten, indem die
Schichtung ihire Regularitiit einbiisste. Es wurde der Ver-
such gemacht, bei der Durchkrevzung der Nicolschen Pris-
men ein Bild zu entwerfen, Eine Forlsetzung des episcle-
ralen Bindegewebes (a) ziehl sich eine Strecke weil Gber
die betreffende Hornhautpartie (&), hinter welcher ein Stick
Iris hervorragl (e}, An der bepannten Hornhautpartie er-
weist sich die Schichtung nahezu regulir, plilzlich nimmt
jedoch der Querschnitt ab und schmiilert sich konisch zn
(von o in gerader Linie aufwiirls). Hier erscheinl nun ein
konischer dunkler Fleek wegen Stirung der rezuliren
Schichtung. Ein dhnlicher soleher Fleck ist bei ¢ wahrzu-
nehmen. Dureh diesen Umstand gewinnen die Hornhaut-
schichten das Ansehen, als ob sie um ihre Axe zedreht wii-
ren.  Prilll. man bei durchgebendem Licht und stérkerver
Vergrisserung, so cewahrt man an manchen Orten narbige
Einzichungen hie und da mit nech erkennharen Gellissen,
die Corneazellen bilden zuweilen strablige Bischel oder
sind ohne ein bestimmtes System durcheinander geworlen.
Die vordere glashelle Sehicht fehlt ghinglieh, das Conjuneti-
valepithel insinuirt sich an manchen Stellen trichterlfirmig
tielf in das Hornhautgewebe. Die hintere Oberlliche der
Hornhaut ist von der Descemefschen Haul allenthalben
iiberzogen. Von ciper vorderen Synechie der Iris war
nichls zu heobachlen, Ve, = 12,

Fig. 47. Pannus crassus pigmentosus, Die trithe
Hornhaul eines mit trachomatisen Lidern behallelen Auges
eines Negers isl vorn mit mehreren saftbraunen und braungel-
ben Flecken besetzt und von melireren Furchen durchzogen,
an der Hinterseite mittelst einiger pigmentirter bindegewe-
biger Balken mit der Iris verwachsen. Lelztere zeizgl an einer
Stelle des eckig verzogenen Pupillarrandes ein etwa stechna-
delkoplgrosses Loch, das durch von dem Pupillarrande ansge-
wachsene pigmentirte und verschmolzene Fortsiitze gebildel
wurde. Die Untersuchung ergibt, dass die erwiihnten brau-
nen Flecken ibhren Ursprung ciner, in gewissen Bezirken
vortretenden , hochgradigen Pigmentirung der Epithelial-
zellenkerne verdanken (a). Der Pigmenigehalt der letzleren
erreicht denselben Grad wie in der Schleimschicht der Ne-
gerhaut und erstreckt sich an zerstreuten Orten auch aufl
die neugebildete bindegewebige Schicht (b, &), welche hei
Abgang der vorderen glashellen Schicht an mehreren Orten
bis 20 einer hetriichilichen Dicke anschwillt. Dunkelbraun
pigmentirte Bindegewebszellen verschiedener Form liegen
nicht sellen gruppenweise neben pigmentlosen mit meist
ovalen Kernen in einem hindegewebigen Grundstroma ein-

gebettel. Die Blutgefisse sind in der pannisen Schicht we-
zen der zahlreich wuchernden Kerne und Zellen undeutlich,
hingegen kann man sie an ihrer Lichtong leicht erkennen,
wenn sie in langen Bigen in die tieferen Schichten der
Hernhaut hinabsteigen (¢). Die Corneazellen und ihre re-
spectiven Kerne bilden in verschiedenen Schichten Kellen-
reiben oder sind strablenférmig angeordnet. Vg. = 350.

Fig. 45. Cicairix corneae callosa cum synechia
tolali anter. Iridis oculi glancomatosi. s ist von
diesem sebr prignanten Falle [Auge eines Aegyplers) her-
vorzuheben , dass eine intensive Chorioiditis mit schwielig
degenerivter pigmentirter Netzhaut und charakiervislischer
ampullenfirmiger Sehnervenexcavalion ausgesprochen ist.
Die vordere convexe Fliche [a, a) der Narbe ist durch
flache Hervorragungen und seichle Vertiefungen unehen
geworden. Der ungleichmissig dicke Korper der Narbe
besilzt eine grisssere Consistenz, ein verminderies Quel-
lungsvermigen in Essigsiure, und nach vorne zu eine pan-
niise Schicht mit zahlreichen Blutgelissen, Die zaklreichen
proliferirenden Bindegewebszellen lassen sich leicht isoli-
ren. Das pigmentirte Gewehe der Iris ist streckenweise
untergegangen, es konnte jedoch trotz der totalen Synechie
die membr. Descemeti an mehreren Stellen in grisseren
Partien von dem Narbenkiirper isolirt werden; s) sclera;
¢] episklerales Bindegewebe, e) ungleichlirmiz verdickie
charisidea ; r) schwieliz degenerirle retina ; §) Iris: /) Linse.
Va. = 5 (bei anffall. Licht).

Fig. 49. Pannus mit von Hr. Prol. €. Langer inji-
cirten Gelissen. Dieselben gehen von dem geschwell-
ten limbus conjunctiv. aus und sind gleich unter dem
vorderen Cornealepithel bei fehlender vorderer glashel=
ler Schicht, eingebetlet in einem bindegzewebigen Lager
mil oblongen Kernen, anzutreffen; die ibrigen Hornhaut-
schichten sind ungetritbt. Die neugebildeten Gelisse ver=
laufen radienfirmig mit schwachen Excursionen, hie und
da mit Umbeugungsschlingen und lassen den Centraliheil
der Hornhaut frei.

Fiz. 30, Cicatrix sclerae cum tumore eystico in
limbo conjunetiv. von dem Falle §7. Eine kurze Sirecke
(%, Mm.] hinter dem querdurchschnitlenen canalis Schlemmi
gewahrl man einen durch die ganze Dicke der Sclera (a)
dringenden, schiel gestellten pigmentirten Streifen, der aus
pigmentirtem, von der Chorivideal- und Conjunctivalober—
Miiche trichterformig sich insinoirendem Bindegewebe be-
stebt.  Die pigmentirten Fascerzellen nelimen daselbst eine
zur Seleraloberfliche senkrechie Richiung an, und das Sele-
ralgewehe hal eine Unterbrechung erlitten.  Die verdickle,
mil starken Geldssen durchzogene conj. sclerae (6] gehl in
die pannise Schicht der Cornea (e) unmittelbar dber. An
der Uebergangsstelle [bei | findet sich eine querovale,
mit pigm. und pigmentlosem, geschichtetem, plattem Epi-
thel ausgekleidete Cyste vor, deren Zellen an einer Stelle
mil jenen der Conjunctivaloberfliiche im Zusammenhange
stehen. ) Cornea mit zahlreichen sich bifurcirenden Ge=
Lissen; [) stark pigmentirter musculus ciliaris ; der Schnin
fiel zwischen zwei Ciliarfortsitze ; g) abgeschnitlene Iris,
Vo, = 20.




Iris-Chor.

Fig. 47. Atrophia chor. oeuli glaucomatosi.
Die ['hul. zeichnet sich dureh Zartheit, Neckenweise Pig-
atrophie und Trithung aus, Eine solehe schleierartige,
mallzrawe Triibung isl an einer nicht scharl |Ilr;l'1"ﬂ£|t.1l
Stelle in dem abgzebildeten Stiicke aus der mittleren Cho-
rioidealzone ersichitlich, woriiber tillTIlu"H‘iIll]lq." unregel-
miissig vertheille, zackig streilige Flecken erscheinen,  Die
nihere Illlhlnbhuplhtlu‘ A nalyse [1'|||l dass die polygonalen
Zellen des pigmentirten Epithels ruppenweise in ilren
Umvrissen gut erhallen sind, jedoch eine fabloelbe Fir bung
angenommen haben, zuseilen nur mehr solitir hervortre—
ten umnl die Uebergangsstadien ibres Zerfalles aulweisen.
Iis tanehen zerstreute kleine Grappen von agglutinicten dun-
kelbraunen Pigmentmolekitlen auf, die sich auch zu griisse
ren Haufen zusammenballen.  Die Frage, o diess dunkle
Pigment einer neven Bildung angebire, lisst sich bejaheni
in dem gegebenen Falle heantworten, wenn man im weile=
ren Yerlaule der Beobachtong sich iiberzengzt, dass pigmen=
tirte Stednge undd Faserzellen bis an die innere Oberlliche
der Chor., dringen. (Vgl. Tafl Irvis - Chor. 1. Fig. 13 u. 11.)
Hyvaline, glasartige, ache Scheiben erheben sich meist nur
in gevingem Maasse bher die Oberliche des inneren gias—
hellen [Eintchens der Chor., dessen fleckenweise Trithun-
gen von Ansammlungen freien, kérnigen Felles herrithren,
Die Veridung des Gelisssystems tritt in gewissen Bezirken
aul wnl charakierisirl sich durch colloide Entartung der
Chorviocapillaris and gineliche 'u*l-_-.:,lnuluplnn |i:rimlu:|m-r|
Artevien und Venen an der vorderen Choricidealzone, wo-
mit auch eine hochgradize Pigmentatrophie in der dusseren
oder lunica vascalaris 1|m' Chor. verbunde n ist. Vg.=3

Fig. 48, Nervi ciliares atr i von iII.'IM.”H"I'I
Chorigiden, [Ne Nerven sind zu mattgrauen Bindern hoch-
idig abzeplatiel.
Llllfcn und als salehe, bei dem Versuche sie za isoliren, nicht
mehr zu erkennen. .'ll.ll'l erhiilt hichei entweder nur ;'l;m,!n-
cylinder mit Anhdingseln der eollabirten Scheide der Ner-
venrdhren , oder es bleibt letztere in Linzeren Strecken
sichibar als ein schmales zuweilen gefalietes oder geknick=
tes Bindehen, das dem stiivker contourirten Axencylinder
anklebt,  Als Reste des Nervenmarkes kinnen nur jene
winzigen Molekille angesehen werden, welche der Nerven-
rohirenscheide anliingen,  Die Iris ist zarl, diinnwandig,
von varne betrachtet von lichiblauer Farbe, riickwiicls sitzl
das pigmenticte Epithel in seiner ot il aufl,  Nachdem
man letzteres weezepinsell hatte, zeigl die im Lebon zanz
unbewezliche Irvis, mit Ausnahme ihres Ciliartheiles, we-
nige pigmentivte Faserzellen. Der Schliessmuskel der quer-
ovalen, inihrem lingeren Durchimesser § Mo, miessenden
Pupille ist ditnuwer als im Normaleustande, cbenso der Ci-
liarmuskel ; nichts desto weniger lassen beide nach Ein=

i
lhre Primitivehren sind zusammenge-

wirkung von Essigs. ihre Kerne ohne fellige [nfiltration
oder anderweitige Tribung erscheinen. ¥z, = 150,

Fig. 49. Chorieiditis secundaria post ophthal-
moblennorrhoeam eines ijibrizen, an Tuberkulose ver-
storbenen Findlings., Der linke bulbus ist bedeutend colla=
birt, die ganze Hornhaut vereitert, Linse und Glaskirper
sind ausgellossen. o dem vechien balbus ist die Linsen-
Kapsel geborsten, die Linsensubstanz fehlend, der Glas-
kibrper hin iner Totalitit echalten, In der Xetzhaut
des zwveiten bulbus sind die in Essigsiure unverinderlichen
colloiden Kivperchen, wie man sie an senescirenden Auzen
hiiufig antrifft, nicht Moss gezen die Innenseile, sondern
auch in den sozenannten Kérnersehichten anzutrellen. HITE
Stibehensehicht wurde vermisst, Die bedeutend geschwellte
Chor. ist missGirbig, trihe, gegen ihre Innenseite ilres Pig—
mentes beraubt.,  Die im senkrechien Durchschnitie abge—
hildete jinssere Partie der Chor, it in hohem Grade il
ciner molekuliven Masse infiltrict, in welcher nach Behand=
lung mit Essigsiinre eine Unzabl von geselivomplien Kernen
sum Yorschein kommt.  Die letzteren werden e v oilie
nicht abgebildete innere Partie der Chor, Kleiner und neh-=
men das Ansehen von jenen der Eiterkirperchen an, Durch
diese Kernwucherung, welche auch die im Querschnitl ge-
troffenen Blulgelisse umkreist , sind die pigmenticten Fa-
ellen auseinander zedriinzet, auch darcf nicht iihersehen

werden , dass colloide Kirperchen (a) in nicht geringer
Menge zerstreal umberliegen. Vg = 350,
Fig. 30, lritis exsudativa aus dem Auge eines Aegyp-

ters mit perforirendem Hornhautgeschwiir, dessen hintere
Peripherie mit der Irvis locker verwachsen ist.  Das Mitiel=
alied der Verwachsung bildel eine teiibe , Tadenziehende
Molekularmasse, mit unzilligen eingelagerten, noch erkenn—
baren verschrumplenden Kernen (o, «). Dieselbe liegl an
der vorderen Ieisliehe (6, &) lest, an welcher ebenso wenig
eine Abnabme von Pigment als iiberhaupt eine besonders
anffillige Trabung und Schwellung der Substanz zu beob-
achten ist. Als entziindliche Erscheinung in der lvis diirl-
ten jedoch die zablveichen, oft in Kettenlform sich hinzie-
henden Kernreiben immerhin angeschen werden, Die Masse

{, v} Lisst sich awveh Gber den vorderen innerven Theil der
Ciliarfortsiitze verfolzen. Ve, = 350,

Fig. 31. Synechia corporis ciliavis posi phihi-
sim corneae. Der senkrechte Durchschnite soll die ver—
dmderten Lageverhiilinisse der Augenhiiute in ilirem vor-
deren Bezicke zeigen. Der Fall beteillt ein atrophisches Auge
mil einem Querdurchmesser von heinahe 2 Centim., das
vorne und rickwiirts ahzellacht ist. Im Centrum der hoch-
eradiz getriibten Cornea befindet sich eine winzige trich-
terfirmige Perforation. Das Loch ist an der Binterseite mit
ciner breiigen Masse verlegt, welche die Bolbushibile aus-




fullt und nicht bloss der Consistenz und Farbe nach einem
in Erweichung begrilfenen Tuberkel gleicht, sondern auch
hinsichtlich ihrer histologiselien Besehalfenbeil die Aehn-
lichkeit mit Tuberkel nicht verkennen lLisst, denn es sind
rerlallene Zellen oder Kerne mit einer letikiirnigen Masse
bestrent und Fetlaggrezatkugeln die Bestandibeile.  Das
{:unjum'li1.'.;!|u||.itlwl bildet eine dicke Lage (a, ) und insi=
nuirt sieh in die trichterfirmige Einsenkung der bedeutend
geschromplien Psendocornea, die il einer .pannisen
Schichy (5, & Gberkleidey ist.  Die Sclera h'm:_zr;:'i'll isL an
dieser Stelle bedeulend verdickl und umflasst die rinnen=
[irmige Buchi, in welcher der verschobene und ver-
schrumplie Ciliarkirper ringsum die trichterfgrmige Ein-
senkupng liegt.  Bas wespriingliche  Gewebe der Sclera
belindet sich bei ce; das accessorische [¢ ¢') Gewebe der
Sclera bestehl aus wellenformiz gul;rilmiull,ul] Bindegewehs-
biindeln, die sich nicht mehr wie im Normalzustande unler
Lbestimmten Richtungen kreuzen, sondern einen melr pa-
rallelen Zug verfolgen. Der nelefirmig sich ausbreilende
Cilinrmuskel ist noch kenntlich (o, d). Die Giliarfortsiize (e, )
sind aus ibrer radialen Lage gewichen. Die Chor. {f, f) ist
von ungleicher Dicke und an ibrer Innenseite zur Bildungs-
stiilte eines betriichtlichen Lagers von wueherndem Binde-
gewebe geworden, das insbesondere bei g, g die grossie
Dicke erreicht uncl gwischen dem pigmentirien Theile der
Chor. und der schwielig degenervivten Netzhaut (A, &) liegt,
die ber die ganze hintere Oberlliche der erwiihnlen acees-
sorischen Bindegewehssehichy ziebt, (Vel. dbrigens Taf.
Ret.-Opt: V1. Fig. 63, 64, 65.) Vg. = 10.

Fig. 32, Chorioiditis exsudativa inveteraia.
Schnitl durch die Yorderzone, wobei r, r der retina, ¢, ¢
der chovioidea, [ der lamina fusea, s der sclera enlspre-
chen. Die zu dem Falle gehirigen vorderen Augenpartien
vergleiche man mil Tal. Cornea Sclera V. Fig. §5. Man er-
siehit alda, dass die nelzlormi verbundenen Blulgelisse,
welche zur m. choriocapillaris .luhlulnvn, dunkel pigmen—
tirl sind und im Querschnitt canz mit melanotischem Pig-
ment erlillt sich erweisen. (Vgl. Tal. Iris=Chor. 11. Fig. 14.)
Fir eine Neubildung solcher pigment. Sirlinge sprechen
die von demselben auswachsenden spitz kegeligen Formen,
die ganz an jene beim Auswachsen der Capillaren erinnern.
Die gegen die Obeclliche der Chor, auftauchenden, man-
niglach ausgebavchien, abgerundeten colloiden Scheiben
besitzen in ibhrem Innern zerstreyt liegende Kirner.  Die
pigmentivien Zellen, welche die “an der Aussenseile der
Chor. liezenden dickeren Geldisse nmkreisen und in der la-
mina fusca sich verlieren, sind in diesem Falle von dem
Auge eines Aegyplers intensiver gefirbt. Das pigmentivie
Epithel an der inneren Oberlliiche der ungleich verdickien
Chor. fehlt, und letztere ist mit der gleichfalls abwechselnd
dicker und dinner werdenden Netzhaut verschmolzen. Die
retina-Schichlen sind bei der bindegewebigen Degeneralion
nicht mehr erkennbar.  Das melanotische Pigment ist da-
selbst regellos entweder innerhalb der Lichtung des einen
oder anderen Gellisses oder Irei in Geslall von zerslreulen
Pigmentklimpchen vertheilt.  Die Bindegewebshiindel der
entarteten Nelzhaut durchkreuzen sich in mannigfachen
Richtungen und sind verhiilinissmissiz am stiirksten in der

vorderen Relinazone ausgebildet. Colloide Klumpchen lie-
gen solitie in ungleicher Yertheilung. Vg, = 350,

Fig. 53. Cancer Iridis zu dem Falle Taf. Cornea—
scleva V. Fig., 45 gehirig.  Die lris ist gegen ihre Vorder—
seile geschwellt, von schmulzig f-mu"n:rlhlwh.m Firbung'
und besitzt an einer Stelle eine kl'n}”lg_(': Hervortreibung
in einer Ausdehnung von etwa 3—i Quadralmillim. Die
Schwellung wird hervorgebracht durch ungemein zahl-
reiche , abgeplaltete Zellen von rundlicher Begrenzung mil
hervortretendem, verhiiltnissmiissig grossem Kern und ver-
fettendem Zelleninhalt. Anscheinend straffe Bindegewehs=
bitndel wmgreifen die Zellen, welche nichi selien nestartig
gruppirt apgetroffen werden  Die abgebildete Partie ist
dem krebsig infilivivten Schliessmuskel entlehnt.  Die Pig=
mentzellen der leis sind allenthalben im Zerfall begriffen,
das structurlose Hiutchen an ihirer Hinterseile ist wohl er-
halten.

Ye. = 500.

ioidilis exsudativa aus dem Auge eines
mil Xetzhaut— und Sehoervenatrophie behalielen Aegyplers.
{Vel. Tal. Retina-Opt. V. Fig. 8.} Das bei dieser Race so
dunkel gelirble Pigmentstralum der Chor. ist in ein lahl-
gelbes umgewandell und feblt in dem hintersten, scharl he-
grenzlen Chorioidealbezirke nach aussen und etwas unten
von der Oplicusinsertion ginzlich, wie es in der Abbildung
durch die Colorirung angedeutet ist. Die erblassien pig-
mentirien Epithelzellen haben ilire netie polvgonale Begren-
gung bewahrt; hie und da begegnet man noch Zellen,
welche noch ein briiunliches oder selbst dunkel safthraunes
Colorit zeigen. Der entziindliche Bezirk von nahezu ovaler
Form mil einem Durchmesser von 7 Mm. und seichten Ein-
kerbungen zeichnel sich auch dadurch aus, Jass die fusse-
ren stirkeren Chorisidealgelisse enlweder nach wnd nach
oder plitzlich in der entziindlichen Zone verschwinden. Es
treten daselbst aul hellerem Grunde dunkle melanotische
Flecken in unregelmissiger Yertheilung aul.  Die Chor. ist
mil der Sclera, welche letztere in ihrem hinteren Abschnitte
diinner (staphylomatis) ist, festzelliger verbunden wund
reisst bei dem Versuche, sie daselbst abzuziehen, leicht ein.
Die stirkeren Gefisse der Chor. sind ihrer Mehrzahl nach
mit einem bei durchgehendem Licht grau gelirbtem Inhalte
inekrotischen Blutkirperchen, zu vergleichen aufl Taf. Iris-
Chor. Il. Fig 12 u. 18) versehen.

Fiz. 55. Chorioiditis exsudativa zu dem vorigen
Falle gehi Senkrechte Schnitte der entziindlich ergrif-
fenen -E_,Imlmulmlpmln- leliren, dass dieselbe in Ve
mit anderen Abschnitten um das Doppelte und Dreifache
geschwellt ist, was theils aul Rechnung von wuchernden
Bindezew f-h-wellf-n spindelartiger Form kommt (bei @),
welche Zellenagglomerate von der Basis der Chor. gegen
deren Oberfliche in Bogen ziehen. Anderseils lassen sich
pigmentirte Steiinge von der  ginzlich unlergegangenen
Sehichit (tunica vascularis) gegen die Oberlliiche der Chor.
verfolgen, woselbst das Pigment an manchen Orten (wie
in &) in grossen Massen angehiiuft ist. Die Demarkations-
linie ewischen Chor. (¢, ¢) und Scleva (d, d} 15l eine unre=
gelmiissig aus—- und eingebuchiete.

D¥ie retina ist hochgradig
atrophisch (Reting Optic. V. §8). Ve = 350,
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