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B. Tab. Il

Neuritis optica

E. B. 28 Jahre alt, Wagenwirtergehilfe, war mit Ausnahma
gines in feiher Jugend abgelanfencn Ohronleidens atets pesand pe-
wesen, Obne nachweishare Ursiche traten im Januar 1855 wnfer
Appetitlosigheit betbize Schomerzen ramentlich im Hinteckogfe anf.

roncentrierten gich diose auf die linke Halsseite, vorzibglich

dis Halswirhel, so doss jede Bewegung des Koples fnsserst

schmmerzhalt. empfundon wurde, wibrand die Berd dor Wirhol

kelne Schmerzen verursaclte,  Unfer zeitweiligen Schwindefanfillen,

oftmaligem Brlieechen danerton die Schnsrzen mit wechsalnder In-
tensitit ca, 2 Monate an.

Am 7. 1V. teat Potipot in Bebandlong eines Obrenarztes
it dngpalam'tiger- chronfackipr Mittelohreiterung, links mit Perfo-
ration der Membrana Shrapoelli, Die gerings aber fotide Eiterung
sistiarte jedech nach lurzer Zoit,

Vo 26, 1V, 95 bis 10, V., 95 befand sich Patient im Evankon-
hause 1., Jear, in welchem trotz eingehendster infermes Unber-
suchung kein Befund von Bl comstabiert wenden konnte,  Nur

lang |
die Augenspiegelmtersuchung hatte ke doppelssitige Neoritis aptica

nachgewiesen. Nach seiner Entlassung ans dem Krankenhanse
besserta sich dos Allgemeinbelinden langsam aber stefig, =o dass
Paticab seil Oktober 1895 wieder Dimst zu mnchen im Stande ist.

Das Augenspiegelbild und die fonctionelle Prilfung stammi
vom Juni 1885,

Rechics Ange: 8. %

Linkes Augor & = &, [ B-m 1D,

Beiderseits spicgelmilssige Hyperopie 5 D,

Nieden 1 in 25 om.

Farbenpercoption und Gesichisfold normal,

Beiderscits gleicher Splepelhefund.

Eechias Auges

Per Behnerveneinleitt stellt ein verticales Oval mit ganz wor-
wascheen Tindon dar.  Die teflzsplorte ist ginelich verstrichon;
dia cenfrulem [Mardien des Sehwerve erscheinen pamentlich nazal-
wiirls  giemlich intensiv graurddlich, wikrend die Randpartien
namentlich nach ohen und wrten fast gonz weiss sind.  Geeade an
deesen Btellen bechachiet wan auch eine feine vodiive Breifung,
dis, wenn sia sich aueh micht weit in die beonchbarten Netzhant-

K. R., 2B years old, groom, hoe always em‘}urmlmuod health
except for an esr-frouble doving endy youlh. In Januwary 1885,
winlent paing, espeeially in ke ocsiput, and anorexia st in withont
keown cause,  Later the pain hecame doenlized to the left side
of the peck and espeeially o the cervieal vartebras, thes cavsing
any movement of the head to be very poinful, altheagh palpation
of the vertebroe was painless. The pains of varying intensity
lusted for 2 months, apd were accompanied by sbacks of verigo
aml frequent. vomiting,

(m April 7, patient commenced being treated by mn sl
surgeon for chronie ofitis mudis of both cars; on the left side thers
existel 0 perforation of Sheapuells wembrane, The light, though
fetid, ent discharge censed after a short time.

‘rom April 25, 1885 to May 10, 1805 patient was an inmate
of the Hospital on the left bank of the Issr: sotwithstonding
thoraugh examination pothing eoubd be found. With the ophthal-
moseope, & double-sided pemritis optica wos dingoosticated. After
hie digeharge from the hospital, his gencral condition mproved
slowly but continuously, and patieat was able to resume his work
in Det. 188,

The cphithalmescopie pictare amd functional examination were
mnide in ;um 18!!1"5.

Right cyn: ¥ = %

Tty ¥ | Em1D

O both sides ophihalmoseop, Hyperopia & D.

Mieden 1 in %5 om,

Calsr-pereeption and flell normal.

m bath siles similar ophtholmeacopic images,

Right eye:
Tha ills ap n= w vertical oval with quite indistinet
MR e vessel-catrance in entirely effaced, the contral paré

af the papilla = deep grayish-red especially on ite nasal side,
while the marginnl parts, especially the upper and lower, ame
almast. white. 18 = just in the Iafter megion fhet a delicats radi-

ekt

partien erstreckt, die Sehnervengrenzen doch vollstindi
e ledcht

‘ togenither der Netzhautebane zeigh der Schnerveneintrit
anateigende Behwelling wvon 1 Dhoptr.  Refractionzdi E.
| Siimntliche aus dem Sehnerv sostretenden Gelfsss, oament-
lich aber die Arterien sind bedeutend schisfler als pormal,  Dhe
arteseren Arterenstinme zeigen in fhrem papillien Verdaofe in
| weiter Strocke weissa G ciilen, willrend flie peripherer Var-
| lanf keine Wanderkrankung melir sufweist.  Die Venon sied leickt
| weschlangelt, biklen da und dort stirker vorspringends, dunkleve
Gaftissschlaifen, wihrend der rick Teil des Geflissos wie
| gedockt ecscheint, In breitor Zone pckt die den Schnery
umgebendon  Kotzhoutpartien efn  zarter grooeitlicher Schieier,
von dem numentlich nach wsten wnd aussen viede lunge grauliche
Radien ausstrahlen, aber in sulohen Zwischenrinomen von einander,
dags man die dahivtergelegenen Aderhautgefiisse mit den Intervis-
eulurriinmen sieht.  Concentrisch zom nusnlen Behoervenranda ver-
lault cine schmale grouliche Linte, walirscheinlich sine Falte in
den inpepen Netehant=chichten.
Die Macals Iates aohme Macula- and Foveclareflox legt sehr
I tief nach wnten aussen vom Sehnerv. Dher Augenhintergrund st
| in threr sfchsten Umgebung tisfgmuret.  Etwas nach oben innen
| von il den unteren fusseren Sehpervenrand zu gewalet
man in m Netzhant einzelna kleine, lEngliche, gelblichweizse,
fatt.ig%ﬂnm.da Fleckehen.
erude oberhalb der Macola beobachiet man mebrers hori-
wontal und parsilal sm winunder  laufende, ziemlich ghoich breite
Steaifen von der Farbe des Hintergmmndes mif ehenso regelmiissigen
gruuroten Ewischenriamen, die papillenbeeit vom finsseren Sehnerven-
rand allmillig sich verlierén, wahrschainlich seichte durchecheinende
Metzhautfalten, Die maminren Gefiigse laofen, chne suffallende
| Krimpmungen @ beschreiben her sie wog,
| Di# nach unten won der Muonls radise gum Selmery streichen=
den breiten toten. Steeifen gebiven wohl zweifulsohne Aderhaut-
an.  Der Augenbintergrund liedet ja obnedies namentlich
naclt ohen und unten vam Seheery das Bild ausgesprochener Tife-
lang, withrend nasalwiicts und tempornlwiists dieselbe nor schwach
angedeniet evechoint, feilweise auch duech die Netzhawttritbang
| vorduek ist.

abing strintion = noticeabls, which passes but a short distance in
the adjsining retina and eamplelely  covers the pus‘dum-g margins
The papilla is ¢ to & swolling wilh ascending elope and
differs by 1 D, in refeaction from the etinal level.

All the vessels emanating from the papilla, especially the
| arterics, ava decidedly diminiehod. The larger arterial trunks present
white vasenlar sheaths for a long distance in their coarse on tha
pupilla; in the periphoy bowever me disense of the walls can ba
soen, The veing are slightly tortoous and in places form dork
protruding vascilar loops: the resurrent parts of the vessel are
veiled, & mather large wrea of the retiva which surroonds the
dise, i coversd by a delicste gmyish-red veil: from this area
many hmg‘ﬂu\w'ah eadii nre given off in & downward amd outward
diraction, The interradial spaces pormit the view of the charoidal
vesmels and their intervaselar spuoes which lie beneath. A narrow

igh ling runs concentric to the naeal papillary border; i is
ﬁ?ﬂ]l}' & Pobd in the inoer retioal Inyers,

The maculn lnfes has neither macular nor foveelnr reflex and
lies very desp below and external to the papdlla. Tn its immediate
proimity the fomdus & deep gruyish-ved.  Above and internul to
the macls and in the divection o the lower aml outer papillacy
border, several small ableng spots appear in fhe refing, which nre
yellowish-white and of fatty Tustes,
| Direetly above the maeuln, sevéral horizontal streske nre
| wisible, which man parallel to one apother, and are all equally

heond with equally uniform grayishered interspaces ; they gradually
and at a papillasdiometor from the oater papillary mansn
marular vessels continne their course over these withent forming
marked curves,

The bropd red streaks ruoning mdially feom the dise and
belaw the macula, are no doubt choraidal vesselz, The fundis be-
wides, especially obove and balow the dise is distivetly tesselnted ;
this appearance {8 ot &0 marked on the nasal ond tompenl - sdes,
partly bocause of the elvuded retina.
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C. Tab. IX.

Embolia arteriae centralis retinae oculi sinistri.

¥, I, 35 Juhre alt, Poliever, froher immer gesund, machbe
wor # Joheen Tnfluenzs . Am 260 X. 94 erkeankte or an
Relonkrhonmatismus, an welchom or fiher 2 Monnte zu leidon hatte.
Anfang Febroar 1595 bediel ibn ein & Waoelen danerndes Horeidiv,
wrobei nementlioh in den ereten Woshen starke Hersbeklammungen
aoftraten, Am 2E. VI 8 Ul Nachmi erblindete er plitzlich
vollkommen aut dem linken Ange w e nbeht ansleengenden
Arheit des Anfsteckens von Spolen,

Am seingr Aufnnhme, 2 VI, dem finften nach seiner Fr-
Windung und bei wiederholter intermer Un‘tﬂram-:mmg konnte nur gine
Jun.ht,aﬁypemhnph des linkon Ventrikels o stlikers Accsntuerung
des zweiten Aortentones constatiert werden.  Urin eiweizsfrei,

Iechies Auge: B § %, eplithalmosmpischer Hefund nigativ,

Linkes Auge: B 8 = & Modien voin,

T Selmary umgichf s breter, milehigweisser Hof, der die
Hebnarvengroizen vollkommen verdeckt; nur ein aehmn]ﬂrmmhar

grilnlichen Parbéntone, der nach avssen und unten aber um el
Kuanean gesiittigtor ist. Nur nach mes angsen glankl mnn
Andeutung eines Beflexringes zu sehen, Eine Feichnung

st innerballs des grimen Fleckes nichi walienahmbar and nur utwus
pack uoten augeen wom Centram des Ownls liegt ein rundlicher
graugrlimficher Floek, anplibernd von der Geiigse dov Poveols.  Na-
salwirts uid temporalwiets von dissem Flocke, abar nicht mit
it im Fnspmmenhang stebend. sieht mun jo ginen Fji;l]-d%'m'rmlm
crangrinen Streifen schsinbar als Forteetzunz und Ende cincs je
von ohon ol onten kammenden Moculorgefisses, — In brvdter
Zone dehnt sich um den grinen Maculafleck cine demlick illtmﬂlf&
woissgelbliche Tribung mes, die nooh Joen mit dem milehi
Hofe wn den Selnery confuieet, Vou dicsem Untergeunds 1
sich in den maeularen und pomnscalacen Paction zahleeiche Netz-
Tautgelisse ab, aber alle mdem gleichen roten Farbentons, sodsas
man larch die Farbin allein Araren und Venen ndcht ven ginando
wnterscheiden kinnte, Nuor bei rlen griesoren ans dem Hebmery

Eing inmerhalh dieses Hofes, cin weises Contrumn thli
vorriith den Selmervencinteitt,  In der Mitte des oberen mutmass-
lichen Sohpervemrandes sotet mit gebogrenem Eude die unter alles
nm den Selmery austrotonden Gefiizson am deathichsten s omile
Veoa temporalis sup. b, Von dieser siehl sich geradliniz  cin
sobmanler roter Faden nach abwiirts upd edwas nach aoswilrts, der
anndhernd in der Gefisspforts in ein kleines rotes Drebeck iibee-
guhih, dessen iwneree Winkel in einen dionen Faden sich anszicht
ul mit einer strahligen Figue in der Mitte des unteren Sehner-
venrandes. miglicherweise einer Blutung, in - echeinburer Vir-
bindung stoht.  Triese Figur bat cin obores kolbiges Ende, breiter
nls cine Nelzhautvone. Nach unten avesenm gehen zwei korse Hadien
ah, ohne sine wetters sichthore Fortaetzung zu finden: awed wellers
Twdsen, die in versellsortem Verlaafe nsely anten gichen und von
demen einer leicht spindeifirmiz anschwillt, geblicen der Arteria wid
Yena temporalis n:%l

Otarhnlh dicses roten Fleckes gownhrt mun in der Mitde des
Sebmervs wwel schimale kurze rote Linien, wwinklig su einander ge-
tieochen,  Alle geschildorton, offonbnr Netzhautgebisson angelings
Dietpils ersehednen so unbeatimnt. doss her iheen Fusammenbang
kit dem pariplieren Geflizsverling nichts Sicheres gesagh werden kann.

Dia merkwilpdigate Verinderung fadet sich an Stelle de
Macula Inten. These stollt cin grosses, horizentales Cval dor, be-
trilehilich grisser als der Sehnervencintritt, In seiner ganezan Ans-
delmang erseheint dassolbe fn cinem eigenfiimlichen bellen, blay-

N. L, 35 years old, polisher, always healthy ontil 8 years
azo when he suffered an attock of influenze, On Oct. 16, 180
he wae taken @l with artfonlar vhenmatizm, lasting twoe months,
In the beginning of February 1895, heo suffored o orl af & wooks
duration and with mavked oppressivn of the heart daving the first
wepks, AL B o'elock in the sfternoon of June 28, he smddenly
become completely Bind i the left eye while be wis quictly
setbing up spols,

On July 2, the day of admitbnes and the Gth day alter
thi loas of mghl.. a alight hypertrophy of $he loft ventricle and
abnormal aceentuation of the second aortic sound were found;
anl:;ti:r' subsequent exansinntions gave the same result, The ||.ri1m
vcantained oo albumen.

Right eye: K.V = 34 ophtholmoscop.  negative.

Lelt eye: B V = 0, Media clear.

The pupille is survoanded by w broad, milky-while aren com-
pletedy obscuring the margins of the dise: & narrow, pinkishered
ring within this orea and embrucing s white center dscloses {Iw
ealeance of the optic nerve, In the middle of the presumsabla up
papillary border the sup. temporal vein breaks off with a onn IL|
extreiity ; this wein i the most distined of the vessels which
appear sbout the papilla.  From this extromity s norvow ved thread
pusses downwirds and somewhad oubwards wmon straight loe o join
a sall eed trinngle situated nppm::mhly at the vmao]-sntrm
Commenging af the inner sngle of this triangle, unethar thin thread
passes bo the midile of the lower papl]l.sr; benddor, whers it seeme
to cammupicate with & mdisting izure, possibly an extravasation
of Blood,  The apper end of tlis igwm lehs & club-shape and is
hrogider fhan a reéinal vein,  Two short radii wre seen fe proceed
i o downward aml outward direction for @ sbort distanee.  Twa
further radii porening an indistinet conrse downwards, appear fo
b Ahar inf. tempeand arls and vedn: ong ol these presents o slight
Tsaform enlargement,

Above this red spot. o the meddle of the papilla there are
twa short red Lives. which meot at an angle, The details of thess
evidantly retinal vossels, which havo just boen doserbed. are of such
any imdetingte charmeler that it = impossible to estinate their comee-
tivn with the peripheral vaseular distribution.

Tl muenlar vegion preseats e most macked chinzes. Thero
appenrs i large horizantal oval, considorahly Targer than the papiila.

austretonden 3 dig mit A der Vena temp. sog, B,[“tﬁ
anden, kann man Arterien ond Yenen differanzioren,  Smmthch
Goflisse ovscheinen gane flach ohne Iefessiveifen mit mclfwmn-
menen Conturen wnd obise iezend ein wahrnehmbaros Polsphinemen,
Einzelne nnmentlich kleinore tefilsse sind dorch die Netzhaut-
tribing verdeskt oder nur vevschleiert,

Withwend ciner 11 tiigigen Buohnehtongsduoer traben - ge-
sebilierten Bilds velativ wenige Yerfinderungen ein:

Am 4, VIL eine kleing g in geringer Entlernung nicl
unben nussen vom mery; am 7. V1L cioe solcle A untern
inneen Hande des grinen Macalafleckes; am 8 VIL cine klene
weitere Blutung in der Kihe des finsseren Macalacandes; am 10, V1L
gine solehe nach chom aosen vom Sehnery.

Am . VIL hatbe sich der von dee Vs temp. sup, nach unten
anssen sichende Faden boduutond verbraitert unid mit vendisom Blols
wefiillt, wor also affenbar die centrale Portsstzong dee Vena femp.
snp, Dar modianwitrtz davon verlanfonda durch seme helliere Firhung
offenbor arierielle, winkliy sekoickte Faden hoatte sich obenfalls,
wenn anch unbedentend verbreitert und stand duveh gin dHinoes,
dureh die Nelzhontteibuong  bindarel eben walmsembares Fideben
mit dem horizoutal am oberen Macularand hinstrgichendon Gufilsse
in Verbindong.

Seit epeiner Entlassumg 12, VIL leag sich Paf, loider  micht
mihr vormestelle

In its entire extent this avea appears of & pecaliar light Huish-
i t.ml:-' in the lower and euter port, the colar is mwhnt
deapar in b, Below and externolly o part of the reflex ring is
indistinetly visible. With the excephion of o roanded grayish-groen
apot, of about the size of the foveola, eituated below and external
to the eonter, this owvel area shows no Faorther mnrl;'iqg.g. i hoth
the nasal and the temporal side of this spot theee s o fsifom
gruyish=green stripe which is oot cann with it ami is arldently

the continaation and ending of a macular vessel cotming i
wnd below, — Theeo s 4 browd hagy zope of an ingmso wlnti.ah-
vellow-color survounding thi= green spob in the ncular region; o
the inmer side it adjoing the milky aren sbast  the ilta. I
the macular and poromnenlsr regions,  ounarons veling vessels
appear in contrast to thie background; it i& bowevar inpasible
b disianguish betweon aderes aml veins, as they are all of the
same red cofor,  In thiz reapauh anly, the larger vegsels of those
emuniting from  the pag'la. can be differentinted. Al of theso
wvespels have pointed ends exoept the sup, temporal vein.  They
all r flattonod, withont roflection; their potlines are indistined
Al i no pulsation.  Some of the vessels, especially the
smaller ones, are hidden or veiled in tho cloaded rogions of the
retia.

Dharing the next 11 d tho fullewing slight changes were
nfiservesd ﬂsﬂm whaive ||in1ujr‘£? - F

Small exteavesations of Blood appeared on July 4, & ahot
distunee balow and extermal bo disez on July 7, 0 sinilar one jist
at the lower inmer wargin of ﬂle. madular spat: on July 8,
annther neur Ehe anter maeokae er: on Jaoly 10, sne above
and external to the dise

i Jduly %, the ﬂlrwd. mes rivmiwmvlu aml cutwards from
the sup. teanperal vein lad me mneh broader and fi witlh
vemong  hlond; thereby it o e to be dhe contral prolengation
of the sup. lemporal vein. e thrend  situabed fnternally to this
amd bent st an angle, i presumably an oartery on account of ita
lighter cidor: this bus also become brmaler, Hemgh &0 o slight
dogree and  eommunicates  with o vessel passing  hodzoatally
uleng the upper Tnpllhry margin, hy meeans of a foint line whick
= st recogidanble through the bozy retina.

Adter his discharge 12, V1L the patient did eot return
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D. Tab. VL

Chorioiditis syphilitica oculi dextri

. A 54 Jahee, Fulirweeksbeniteoralan, atota gesand, hatse
1E62 einen awssercholichon, vollkammen niden Knuhen geboren.
1675 verheirabete sie sieh gum eamténmale.  Emle 1870 arkrankis
sie an Halswel, dessen epegifische Nator von dem sie behandelnden
Epezinlisten konstatiert wurde,  Die [ofection wards von Beiten. der
Putientin auch zogestanden, Cires 3 Wochen nach dor Keblkopl-
affgotion trak merst eine Idts dées rechten amd mach ca. 14 Togen
pach des linken Auvges auf, nach deren Ablanf das Sehvermgzen
wieder vallkommen sich berstellte.  Vou Foebruar anf Mars 1880
wersehlechlests sich aber die Sehkraft nlimbblich, chune dass Fa-
tientin fachminnische Hilfe swfsuchite. Bt wvom 7. 1. 18EL his
1. L 1851 beland aie =sich in etationiiver Bohandiung der hiesigen
Universitats - Angenklinik wegen  Choriciditia  exsudativa  beider
Angen.  Nach dem durch cine Langenerkrankung 1832 berverge
rofenen Tode ihros  crstem Monoes wverheiratete sie sich [8492
wigiher. In diesem Jabre wurde sie in der Universitlits-Fravenklinik
an enor Kleinem Geschwulst wn deén jusseren Genitalion oporiert.

Im Frithjake 1804 gdellte sin eich bei miv vor.  Aus dieser
Zeit stammt das Angenspiegelbild, das bis jetzt vollkommen gleich
gublichen isk.

L und L Ange: 3 She; nnf 20 an mibsnn sinzelne Yiffern
von Nieden 12 Kleanes sectorfirmiges Skotom zwischen 11 und IV
vom 5* bis 20° um den Marietteschen Fleck.

Spiagelbefund suf beiden Augen gleich,

K Aunge: Am oberen, insseren Pupillarcand eine kurze,
sehmale, hintere Sysechie; punktfiemige und wolkige Trillangen
ohen awssen in der vorderen Linsenkapsel  Glaskirper rein.

Din hochgradigsten Verinderungen des Hintorgrndes hetreflen
die Particen b den len Selnervenrand, e maculare und
die parsmacninre Fone.  Fs foblt in dieser guoxen Ausdelnung
das Pigmeatepithel, rodass die Aderhautgelisse mit graven Infer-
vascularriuman nuekt = Togs liegen, withrend siv nach aben,
inmen und ungen vom Sehpeeven durch die erhaliens Epithellage
wie mit eimem roden Shleier verhilllt erecheinen.  [he Adechaot-
gofiisse bieten mannigfache Verinderongen. Sie  arscheinen im
allgemeinen enger wnd spiclicher wie man sie senst i der eptico—
mnenloren Gegend antrifft.

Viale von ilmen mamectlich am Gemporalen Schoervenrand
siml herdweise in donme, gelblichweise Stringe verwandelt, andeeo

G. A., B4 yewrs old. wife of Ij'ru?-mm, nlways Lealtly; in
1802 guve Licth o an illegitimate healthy Doy,  She marmed n
1835, In the end of 187% she was faken ill with scre (hroas,
which wus considered spocifie by the abtemlirii apecialist; putient
adimitted the infection.  About & weeks after the liryngeal trouble,
ivitis appeared in the Hght ope and 14 daye [ater in the Jeft.
AL the tormination of the ivitis, vision was folly restorsd. From
Feh, to March 1380 her oyeesight mrudually grew worse; nobwith-
standing the pationt did nod seek specialistic aid. From Jan 7,
to March 31, 1851, patient vemuined in the University i'Err-rlinic.
under treament for Jﬂ:mﬁﬂiﬁﬁ exandativa of hoth eyes Her bus-
band died of puli dispasn o 1882; in 1362 she married
again. In that year she underwent sn operntion st the Univ,
gynecalogical elinio for a emall tumar of the extersal genitals,

In the egring of 1894, she came to coneslt me. The aphthal-
maseopic pietune belongs to that period and is st this time unehanged.

B und L eye: ¥ = Y several figures of Nieden 12 with
difficolty in 20 em. Small sector=like seotoma between 1T and 1V
from 5° to 207 ahont Mariofte's spot.

The same ophthalmescopic condition exists in hoth eyes,

. eye: Small erior synechia at the npper ouler pupillary
matgin; punctate ami cloudy .upacitiaa in the upper onter part of
the ant. capsule of the lens. Vitreous clear,

The most advanced changes in the fundus occapy the area
abont the demporal border of the papilla, the macoler and pari-
macalar pegions.  The pigmented epithelimm is wanting in this
entire aren, consequently the choroalal vessels with then inbervas-
culur spaves are laid bave; whils above, internally and below the
di=se, the ed apithelinl layer uppears to cover them like a

veil. choroilal vessels show manifold changes, In geweral,

they seem to be smaller and fower than is usual in the region
batween the dise and muenl i

Fepecinlly on the temporal sile of the diee they appear, fo

gindl bellrogarot; namentlich an den Gronzbezicken zwischen nor-
malam und krankem Hintergruod werden ginzelne role Aderhant-

phitzlicl eine kurze Strocke wess, um sofort wisder den
upspringlichen Farbenban ansunelumen.

1Y papillenheeit vom Sehnerv nach aussen und etwne pach
utten liogt ein rumder, scharf Degrenzter, roter Fleck voan vier-
fuchen Durclunesser siner grossen Nebzhuutvens; e st transparent,
sodnes man deotlichst die Adebantgefisss mit den dunklen Inter-
vigenlarriimen daveh o hindurch sieht.  Noch aussen von ihm
trite ein grosser, golblichwelsser Plagus anf, von 1 illenhreiter
horizontaler und Uher 2 papillenbroiter verlikaler  Ansdehnung,
Er Biagt unten hoekenartiy um, sodass seing Bpitze fust bis zum
beschrichenen, mten Flock horaufreicht.  Ther die inneron [inder
diceos Hodes woclaulen als divekte Fortsetzong  bintfithrender
Aderhnutzefiisse weisse oder hlnssrotliche Bireifen und im Plague
salhat sind noch eineelne weisse, veriistelte Zige wahrzunehmen,
affenbar obliteriorts Aderhontgefiese. Der ganze dinssare Bond
diggos  grossen Herdes @st von  ticfachwarpen  Pigmentschollen
umsilumt.

Vareinzolton, kleinen, weissan Nestern begegnet man auch
unterhulb  des Sehmerve, zum Taeile wenigstens gebildet dorch
wedsse Aderhantzefisss,

In der ganzen Ansdehnung des dargestellion Bildes treton
Pigmertherde auf, sehr spdiclich sach ionen, in grosserer Zahl noch
unten, ausen und oben vem Sehnerw, Voo kleinen  Pigmnt-

nktchon bis za grossen, offenbar durch Confloene  entstombenen

igmentachollen  kommen alle mitglichen Uborgangsgrison vor,
Angser einigon halbmend- und keilfirmigen Herden bulfen i
fibrigen keine hestimmito Ferm inne.  Die kleineren Hende logen
gich mit Yorliche an Korven dor Aderhantgefizen an, griesern iber-
decken dieselben, Die sonst normalen Nedehnubgefisss wiphen meist
bor das Pigmest binweg, cinzelne sind aber davon unterhrocken.

I den dquaterislan und periphers Pactioen triflt man aaf
atiifelten Hinbergrumds ehonfallz woch pigmentierte Heride, meisk
Eleinme, rundlichs ofer sckige Formen.  Viele von iheen baban
gin mandes, weisses Conteum, oft so gross, dass nor noeh ean
selmaler Pigmenteanm steht.

Trotx die ssgelchnten Verinderungen  des Hintorgrundes
erscheint der Sebnery ohpe wesentliche Verilnderung.

be changed in wroups Lo slender strand= which ae yellowssh=white
ar light pinkisl-red in color. A% the boundary between ile nomal
ani pathnlogical fundus, several red choroidal vessels suddenly bevams
white fn color for a shoet distanee. then to again quickly asame
their previvus culor,

1%: papilla-diametors eoctornal wnd somewhat below the dise,
there i= o eoand, sharply-defined ved spot of about 4 fimes the
dinmeter of & large veting] veing it is transparent amd peemits the
charoidal vessels with their inlervasonlar epaces to appear distinetly.
Externally to this a large yellowish-white ares adjins, which
INEAEATES Lﬂgil’h-nh'umem borizontally and 2 papilla-dismogars
vertienlly. , this area makes & hook-lke bend amd cenches
with its peint sloost up b red spot just desceibed, Af its Tnnor
border the blosd-ecnveying chor. vossels change to white or pale
v piroaks, while in the center several white beanching Hoes are
wisible, evidently obliterated chor, vessels. The entire cuter border
of this Ia.rfe arven is surmunided by deep black patehes of pigment,

Bmall, isoluted white spotz ave to be sorn below dbe dic
which are in part formed by white choroidal vessela,

{wer the entire picture pigmen| depasits uppear, but few
to the inner side, mere mimerous fo the cuter. above and balow
the papille. They appear in all poszible forms, from small pigmet
spols to large patches which sre evidently producsd by confluesoce,
— Kxeopt some erescentic and wadge-shapod deposits, they huve
o form in eommen,  The smaller depeedts are frequently situated
af the bonds of the choroidal vessels, the larger omes cover Hhe
vossels. The potinal vessels, otherwise normal, nsually pass over (he
pmntng deposits, some hewever seem to be infarrapted by them.

In the equatoria]l and peripheral parts deposits of pigmest
atill ap on dhe lesselated Tm vound ; they are ueuslly smaller,
run or corneved in form.  Many have o round white center,
which is often so large thot only & narrow edge of pigment romunins.

Notwithetanding the extensive changes in the Fundus, the
optic nerve shows no real change.
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