Ein seltsamer Fremdkorper im Magen.

Von
Med.-Rat Dr. Sehwellnus, Koln.

Mit 1 Textabbildung.

Uber das Schicksal verschluckter Nadeln im Magen- und Darm-
kanal gibt es eine grofle Kasuistik. Auch an experimentellen Arbeiten
iber die Frage, wie sich der Kdérper gegen verschluckte Nadeln zu
schiitzen versucht, fehlt es nicht. Erinnert sei hier besonders an die
Versuche Exners, der den Weg der verschluckten Nadeln an Hunden
und Katzen beobachtete. Dal der Magen aber Nadeln, wenn sie in
ungeheurer Zahl verschluckt werden, mitunter zu festen Klumpen zu-
sammenballt, die an Trichobezoare oder an die aus unverdaulichen
Cellulosebestandteilen bestehenden Phytobezoare erinnern, ist kaum be-
schrieben worden. Auch die Verinderungen des Magens selbst, der
lingere Zeit einen Fremdkérper mit stachliger Oberfliche beherbergt,
diirften ein gréBeres Interesse beanspruchen.

Der 40jahrige, zum Tode verurteilte Morder K. war kurze Zeit vor der Hin-
richtung unter den Erscheinungen hochgradiger Kérperschwiiche gestorben. Der
Angeklagte war vor dem Gerichtstermin in der Heil- und Pflegeanstalt D. beob-
achtet worden, wo man einen angeborenen Schwachsinn und Hirnlues diagnostiziert
hatte. Nach der Verurteilung kam E. in das hiesige Gefingnis, wo er dem Gefing-
nisarzt durch haufiges Erbrechen, zunehmende Abmagerung und bluthaltige
Stithle auffiel. Das Herz war dabei ebenfalls schwer in Mitleidenschaft gezogen,
wenn auch eine genauere Diagnose nicht zu stellen war. Von einer eingehenden
klinischen Klarung des Falles muflte leider aus leicht versténdlichen Griinden ab-
gesehen werden,

Bei der Obduktion der Leiche wurde folgender wesentlicher Befund erhoben,
der im Auszug wiedergegeben wird.

Die Leiche des etwa 40 Jahre alten Mannes ist 172 cm lang, regelmaBig, aber
wenig kriftig gebaut. Die Muskulatur ist stark abgemagert, das Fettpolster ge-
schwunden. Die Haut beider Unterschenkel ist teigig geschwollen.

In der Bauchhohle finden sich 2000 cem leicht getriibte, gelbliche Fliissigkeit.
Das Bauchfell ist iiberall zart, spiegelnd und glatt. Die Déirme sind stark durch
Gas geblaht.

In der linken Brustfellhshle finden sich etwa 250, in der rechten 200 com klare,
leicht gelbliche Flissigkeit. Der Herzbeutel enthilt etwa 20 com klare Flissigheit.
Das Herz ist sehr klein; es miBt 9:7%/,: 4 em und wiegt 200 g. In den Herzhohlen
findet sich wenig locker geronnenes Blut. Im linken Lungenunterlappen finden
sich einige walnuBgrofie, dunkelgrau gefiirbte Knoten, deren Rand leicht gelblich
verfirbt ist. Die Schnittflache ist glatt, zeigt in den vorderen Teilen eine hellrote,
in den unteren eine mehr dunkelviolette Farbe. Die oben erwihnten Knoten
springen etwas iiber die Schnittfliche vor. Die rechte Lunge verhalt sich so wie
die linke, nur sind in ihr keine Knoten fithlbar.

Der Mastdarm enthilt reichlich schwirzlich gefarbten, dickbreiigen Kot.
Etwa 18 cm oberhalb des Afters findet sich eine leichte Erweiterung, in der 2 Fremd-
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kérper stecken; der eine ist eine 8 cm lange und 11/, em breite Glasscherbe, die eine
Blechscheide triagt, daneben liegh eine Blechhiilse von 5 em Lénge und 1,6 em
Breite. An der Stelle, wo die Fremdkérper gelegen haben, findet sich eine 4 - 3 cm
grofie Anschwellung am Mastdarm; die dariiber liegende Schleimhaut weist mehrere
kleinere Geschwiire auf. Das den Mastdarm umgebende Bindegewebe ist stark
wisserlg durchtrankt. Der Magen enthilt einen 13:7,5:8 cm groflen und iber

Abb. 1.

600 g schweren, zum groBten Teil aus Stecknadeln, Nigeln wnd Glassplittern be-
stohenden Fremdkoérper. Daneben finden sich noch zahlreiche Stecknadeln und
Nigel lose im Magen. Die Magenschleimhaut ist stark geschwollen und gerétet;
an vielen Stellen sieht man kleine Geschwiire oder Blutungen. Die Magenwand ist
stark verdickt, miBt auf dem Durchschnitt etwa 0,8 cm. Beim Herausnehmen des
Magens spiefen sich die scharfen Nadelspitzen sofort durch die Magenwand durch.
Nirgends ist es jedoch wahrend des Lebens zu einer Perforation der Magenwand
oder iiberhaupt zu einer tieferen Geschwiirsbildung gekommen. Im Zwolffinger-
darm finden sich schwirzliche Massen; die Schleimhaut ist schwirzlich verfarbt.
Der Dimndarm enthalt etwas schwirzlich gefarbten Schleim, die Schleimhaut ist
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zum groBten Teil schiefrig verfirbt. Die ganze Dickdarmschleimhaut ist schiefrig
verfarbt (s. Abb.).

Sektionsdiagnose. Starke Abmagerung und Blutarmut; Herzatrophie; grofler
Fremdkorper im Magen mit starker Verdickung der Magenwand. 2 Fremdkérper
im Mastdarm mit Geschwiirsbildung und entziindlicher Schwellung der Darmwand.
Fettleber. Schluckpneumonie im linken Unterlappen.

Mikroskopische Untersuchung.

Magenwand. Wie man besonders schén bei der van Gieson-Fairbung sehen kann,
ist die Wandverdickung auf die starke Verbreiterung der Submucosa zuriick-
zufiibren, wahrend die Muscularis nur eine geringe Verdickung aufweist. Die
Schleimhaut 146t an vielen Stellen ihren regelrechten Bau vermissen. Sie ist teil-
weise etwas gewuchert. Zahlreiche Driisen sind zu gréBeren und kleineren Cysten
umgewandelt. Besonders in den oberen Schichten der Schleimhaut sind die Binde-
gewebs- und Muskelfasern vermehrt und verdickt; an einigen Stellen ist das neu-
gebildete Bindegewebe hyalin entartet. Die Driisen sind ungleich groff. In ibrem
Lumen sieht man zahlreiche Leuko- und Lymphocyten. Die Epithelien selbst
sind, soweit man das bei der beginnenden Leichenzersetzung noch beurteilen kann,
regelrecht gebildet. Nur in den cystisch veranderten Driisen sind die Epithelien
teilweise von der Wand abgelost, gequollen und kérnig getritbt. Durch die starke
Wucherung des Bindegewebes, das von der Schleimhaut abgetrennte Driisen ein-
schlieBt, kommt es mitunter zu carcinoméhnlichen Bildern. In der Submucosa
sind die unter der Schleimhaut gelegenen Muskelfasern, besonders aber die Binde-
gewebsfasern stark gewuchert und verdickt. Das Gewebe ist verhdltnismaBig
kernarm. Die Lymphocytenhaufen unter der Schleimhaut sind auf vielen Schnitten
kaum vergréBert. In den kleinen Venen findet sich eine ausgesprochene Leuko-
cytose. In einigen Stellen sieht man in der Nahe von GefaBen mit Blutpigment be-
ladene Zellen. Die in der Submucosa verlaufenden kleinen Arterien zejgen teilweise
eine erhebliche Wucherung der Intima. Auf anderen Schnitten sieht man in der
Submucosa ausgesprochene Rundzelleninfiltration mit zahlreichen pigmenthal-
tigen Zellen. AbsceBbildung findet man nirgends. Altere und frische Blutungen,
die man nach dem Mageninhalt eigentlich iiberall vermuten muBte, sind nur in
verhaltnisméaBig geringer Zahl in der Schleimhaut und Submucosa vorhanden.
Die Muscularis ist vielleicht etwas verdickt, im tbrigen regelrecht gebildet. Die
Serosa und Subserosa ist an einigen Stellen stark aufgelockert, wisserig gequollen,
zeigt jedoch nirgends Entziindungserscheinungen.

Dimndarm. Die Zotten lassen infolge der Leichenzersetzung den Epithelbelag
bereits vermissen. Die Schleimhaut zeigt regelrechten Bau. Muscularis o. B. Nur
die Serosa und Subserosa ist stark aufgelockert.

Betrachtet man den bei E. im Magen liegenden Fremdkérper, dessen
Nadelspitzen weit herausragten, so mul man sich wundern, daBl es
trotz des Gewichtes zu keiner tiefergehenden Verletzung der Magen-
wand gekommen ist und daB die klinischen Erscheinungen anfangs
wenigstens verhdltnismdBig gering waren. Das stimmt mit den Er-
fahrungen iiberein, die man auch sonst an Fremdkérpern im Magen-
darmkanal beobachtet. Wir finden in der Literatur alle Zustandsbilder
von vollkommener Indolenz bis zum heftigen Erbrechen, Singultus und
qualvollen Schmerzen. Marschall erwihnt einen Fall, in dem ein Patient
erst 8 Jahre nach dem Verschlucken von einem Pfund Nadeln tédliche
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Blutungen bekam. Pathologisch-anatomisch fand sich am Magen eine
Schleimhautverdickung. Auch Krdnzler beschreibt 1901 in einem
Sammelreferat die kollossale Verdickung der Magenschleimhaut und
eine groBe Zahl von Schleimhautlisionen. Ab und zu findet man
papillare Wucherungen der Schleimhaut. ,,Das Bild, welches der Magen
bei der Sektion mit seiner Unzahl papillirer Excrescenzen bot, war im
héchsten Grade iiberraschend ; man konnte glauben, eine maligne Neu-
bildung vor sich zu haben.” Bruns beschreibt ebenfalls papillire Wuche-
rungen bei Fremdkdrpern, die 3 Jahre im Magen gelegen haben. Die
Wucherungen waren bis 3 em dick; mit schmaler Basis auf der Magen-
schleimhaut aufsitzend, verbreiterten sich nach oben und waren viel-
fach baumformig verdstelt. Andererseits findet man aber auch Fille,
in denen es zu einer Verdinnung der Schleimbaut und chronischer
Gastritis kommt.

Eine gewisse Ahnlichkeit mit dem hier beschriebenen Fall hat der
von Engelstidter erhobene Befund bei einem Mann, der 175 Zimmer-
mannsnéigel etwa 2 Monate im Magen getragen hatte. Hs fanden sich
Defekte der Schleimhaut, Blutungen in der Mucosa, Submucosa und
Subserosa. Die Submucosa war infiltriert, die Muskularis verdickt. —
Anscheinend ist die Reaktion des Magens je nach der Art des Fremd-
kdrpers verschieden. In einem Fall wird es mehr zu Schleimhautverande-
rungen, in einem anderen mehr zur Verdickung der Submucosa oder
der Muskularis kommen. Zum SchluB8 wire noch zu erwihnen, daf
die klinisch gestellte Diagnose , Hirnlues”, die sich auf den Ausfall
der Mastixreaktion, den vermehrten Eiweiligehalt des Liquors und eine
trage Pupillenreaktion bei negativem Liquor-Wassermann und fehlender
Zellvermehrung stiitzte, bei der pathologisch-anatomischen Unter-
suchung des Gehirns und seiner Hauten nicht bestitigt werden konnte.
Bemerkenswert war in dem beschriebenen Falle auch die Verkleinerung
des Herzens, das in verhdltnismaflig kurzer Zeit beinahe die Halfte
seines Gewichtes verloren hatte. Leider war es nicht moglich, genau
den Zeitpunkt festzustellen, in dem E. offenbar aus Selbstmordabsich.-
ten die Nadeln geschluckt hatte. Er hat niemand etwas von seiner
Tat, die er hochstwahrscheinlich wéihrend seiner 9 Monate langen Haft
ausgefithrt hat, erzahlt.
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