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VL
Ueber den Fetthals

(diffuses Lipom des Halses).")
Yuon
Prof. Dr. Madelung

in Hostock,
(Hierzu Tafel IL)

Bekanntlich sind der Hals und die an denselben angrenzenden
Theile des Rumpfes sehr hiiufig der Sitz circamscripter Lipon
Viel seltener, aber im Verhiltniss zo anderen Korpertheilen
fallend oft, kommt es cbendaselbsi bei nicht an allgemeinerF
leibigkeit leidenden Mensehen zur Neubildung diffuser Massen
von Fettgewebe. Esentwickeln sich dieselben bald nur im Nach
bald i Nacken und an den vorderen und seitlichen Halsparti
gugleich. Haufig schliessen sie den Hals  krausenformig® circuldr
(Lipoma annullare colli). Aber auch dann quellen an bestimmten
Stellen, an der Haargrenze des Hinterhauptes, auf den Warzenfort
sitzen, in der Submaxillar- und Parotidealgegend, fiber die Obe; _
des allgemein verdickten Halses massige Fettklumpen weit herv

Das Bild des Leidens, schon in den missig entwickelten,
sonders aber in den schweren Formen, ist ein dusserst gro
jedoch zugleich ein typisehes.

Der ,Fetthalse, wie ich die Veriinderung der Kiirze
bezeichuen mochte, stellt, meiner Meinung nach, eine klinis
Krankheitsform von eigenthiimlicher Art dar. Vieles spricht da
dass es micht richtig ist, die betreffenden Fille einfach unter
Fille von multipler Lipombildung — diese kommi ja, wie an align
Korperstellen, so anch am Halse vor — einzureihen.

" Theilweise vorgetragen in der Sitzung der Section. fiir Chirurgie au
der Naturforscher-Versammlung in Berlin, am 20. September 1886 s
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Deber den Fetthals. 107

- Der Fetthals bietet auch praktisches Interesse. Er kann
derartig excessiv werden, dass neben monstroser Verunstaltung der
jusseren Korperform schwere, lebensgefihrdende Erscheinungen ent-
ien,  Chirurgische Eingriffe, welche nicht ganz unbedeutende
erigkeiten bereiten, konnen erforderlich werden.
Mehrere eigene, in den letzten Jahren gemachie Beobachiungen
» Kranken mit Fetthals bestimmen mich, in eingehender Weise
s Krankheitsbild darzustellen und fiber seine Aetiologie Erwi-
gen anzustellen. {
- In seiner Eigenart erkannt und dementsprechend beschrieben
1 die diffuse Fettentwickelung am Halse zuerst 1846 durch Ben-
n Brodie!). — Schuh®), Sédillot®), Bryk*, W. Morrant
er®), Riedel®), J. Hutchinson?) theilfen je eine Beobach-
tang mit. Ausfihrliche Darstellang fand das Leiden 1884 durch
¢ Cormac®), welcher von 2 im St. Thomas Hospital und von
von Clutton und W. Anderson gesehenen Fillen berichtete.
d 1886 durch W. Morrant Baker und Anthony A. Bowlby®,
Iche ihrer Beschreibung 10 eigene im St. Bartholemews Hospital
d & von anderen englischen Aerzten (Haviland Hill, Allchin,
ry Morris) gemachte Beobachtungen zu Grunde legten.
- Ieh selbst'®) habe auf der Naturforscher-Versammlung zu
rlin, am 20. September 1886, in der Sitzang der chirurgischen
on unter Mittheilung der von mir behandelten Fille eine
derung des Leidens gegoben. Die englischen Publicationen
ac Cormac, Morrant Baker und Bowlhy waren mir
unbekannt. An der meinem Vortrage sich anschliessenden
ssion betheiligten sich die Herren von Volkmann, Israél,

Tectures on Fathology and Surgery. 1848, p. 275,

‘Ueber die Erkenntniss der Pseudoplasmen, Wmn 1851. & 101,
Laskarides, Ueber mulliple symmetrische Lipome. Inang.-Dissert.
B78. (In der ebendaselbst angeflibrien Gaz. des hip. 1865, No. 132
dn;r Gaz. méd. de Strasbourg. IV. No. 59 ist der Pall Sédillat’s
en
von Langenbeck’s Archiv. 1874 Bd. XVIL 8. 568.

ransactions of the Pathel. Soeiety of London. 15|'|:|| XXX. 1879, p. 417.

putsche Chirorgie. 1852, Lief. 86. 8. 107.
nsactions of the O htha'lmuiugmai Society. 1884 Vol. IV. p. 40,
Thomas Hoapital E& XIIL ;
edico- Chirurgical Tmmﬂm 13‘&& L p- a1,
:[hqias'léiattsdnr 39, Femmmlnng dentscher Na.turl‘crnr.her und Aerstn
I 6. gy
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108 Dr. Madelung,

Baumgirtner. Die Herren Bardeleben, Kiister, Bramann
berichteten ausserdem kurz von einzelnen, selbst beobachte
gleichartigen Fillen,

Ausser an den genannten Orten findet sich, besonders in
ilteren Literatur, eine Anzahl von zweifellos zn der zu besp

zeichnung ,multiple® oder ,symmetrische Lipome am Halse.
sonders erwihnt seien die Fille von Foucher”), von Perrotte®),
Spyrldon o Laskandﬂs“} und H. Glnttum}

und Bowlby und La.ska.ndab.

Die drei von mir beobachieten, im Naehfolgenden ihrer Krank-
heitsgeschichte pach kurz mitzotheilenden Falle bieten typische
Beispiele von Fetthals in seinen verschiedenen Graden der Ent-
wickelung dar:

1. J. 8.. Erbpéchier, 53 Jabre, wurde am 24, Juni 1885 in dis chi-
rurgisehe Klinik za Rostock aufgenommen zur Behandlang eines bei ihm be-
stehenden Carcinoms der rechten Zungenhiilfte, des benachbarten Mundhodens,
der Lymphdriisen des Unterkioferwinkels und der Lymphdrisen im Verlaufe
der rechisseitizen grossen Halsgefisse. Seine Nackengegend zeigte sich in
dor durch Taf. T Fig. 1 vordeutlichton Weise verindert. Die Vorderseite des
Halses war durchans von Fett frei. Nirgends am Kiorper bestand sonst sin
Lipom. Der Mann war gross gewacheen, musculis, aber entschisden mager
7m nennen,

Patient erzihlie. sein Vater. 7 Schwestern und 2 Briider hitlen mﬂM
an Neobildungen gelitten. Er selbst war bis vor 12 Jahren goaund. Er ﬂ.r
nicht Potator. Vor 12 Jahren bemerkte er in der linken oberen Nackeng
eine Anschwollung., welche langsam. obne sein Wohlbefinden zn becintri
tigen, zunabm. Ein Jahr spiter entstand an der entsprechenden rec
Nackenseite ning Ansehwellung von gleicher Beschaffenbeit und einige Jahre
spiiter ebenso unier dem rechten Ohre. Beschwerden machien dieselben nicht.
Im Winter 1883 war Pationt 8 Wochen lang krank an Lungenentziindung,
magerte dabei stark ab. Seitdem filhit er sich schwiicher and kann anstren-
gende Arheit nicht mebr ausfiihren, Auf die Nackengeschwiilste iibte dis

* Erkrankung und die nachfolgendr Abmagernng keinen Einfluss aus.
Weihnachton 1884 worde das Carcinom der Funge zoerst hemerkt.
kranke Zungenhiilfte und die Lymphdriisen werden am 2. Juli nach von Lan-
genbeok’s Methode mit Dorehtrennung des Unterkiefers exstirpirt. Die

) Gaz. des hipit. 1863, No 122, jp. 485,
‘} Bn lipome, Thése de Paris. lﬁa'f No 44,

‘) Bt.. Thomas Hospital Reports. 1882. Vel. XL p. 54.
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Usbar den Fetthals. 109

is interna wurde nabe der Einmindungsstells in die Subolavia
 ligirt, ebenso 2 Ctm. unterhalb der Schidelbasis, das swischen-
k regecirt. Plattenspithelkrebs. Tod an Schluckpneumonie (t)

W., 66 Jabre, Arbeitsmann. FPat. war Tabetiker. Das Riicken-
welohes seit einigen Jahren sich langsam entwickelt hatte, war
schritten, dass Pat. sieh nur langsam mit Hillfe von 2 Stécken
konnte.  Sein Hals war ringlérmig von Geschwalstmassen um-
& in der Weise, wie dis Abbildung des Brylk’schen Patienten zeigt.
Kﬁl:pﬁr war frei von Geschwiilsten. Pat. verweigerie hartndckig,
phiren zu lassen. Kr erzihlte. seinen Fetthals betreffend, Fol-
‘Seine Eltern und Geschwister waren von Geschwiilsten frei gewesen.
rmals an Rubr gelitten. das lstzte Mal vor ca. 40 Jahren, war
gesand gewesen. Er war nie besonders fett, war nicht Aleoholist.
s hatta bis zo seinem 40, Jahre normale Form gehabt (er war Soldat
Vor ea. 20 Jahren bildete sich eine erste Gesohwulst unterhalb
Olres, dann gine sweite. symmetrisch gelogen, unter dem linken
‘entstanden die Nackengeschwitlste, In den letzten Jabiren, meint
sich die Geschwiilste nicht wesentlich vergrissert, Wenn Pat.
ciltung ausgesetzt batte, entstanden Athemboschwerden. Bei
r hatte er das Gefiihl, als wenn die Geschwiilste grosser wiirden,
iin ihnen leichte Schmerzen auf. Abgesehen von diesen Zsiten
von allen Beschwerden frei. Vor ca. 13 Jabren sollen die Geschwiilste
cher geworden sein, so dass ein zugezogener Arzt die Annahme
sie wiirden vereitern. Allmdlig erlangten sie aber wiader die festers
die sia nooh heute zeigan.
Qu., 59 Jahre ait, Landwirth, sphtar Kaufmann in einer klsinen
stellte sich in der Klinik am 9. Juni 1884 zuerst vor und blieb
Jjetet unter unserer Beobachtung. Eei Familienangehirigen sind
nicht aufgetreten. Ein Bruder des Pal. ist sehr mager, eine .
wine wohlgenabrte, aber durchaus proportionirt gebaute Frau.
Wesentlichen immer gesund, ist nicht Alcoholist. Im Jahre 1877
in hiesiger Klinik eine Mastdarmfistel operiren. Den Beginn der -
ung am Halse datirt Pat. 23 Jahre zurick. Er fihite damals
sowie an beiden Seiten des manheneigmasp Geschwillsta.
en kainerlei Beschwerden., Sie vergrisserten sich lang-
taten 3 Jabren anscheinend stwas sohneller als friber. Das
soin monstris gewordener Hals Juni 1884 darbot, wird durch -
Tat. 1L Fig. 2 o 3 wisdergogeben, Pat. war von mittel-
zter Statur, musculds, im Ganzen wohlgendhrt, nicht {ber-
Der Rumpf, im Besonderen die Vorderseite der Brust, erschoint
phiesn wegen der Art der Einstellung fettreicher, als er in
Im Panniculus adiposus der unterbalb der Tsille gelegenen
3 lahaﬂm, Fettanhiinfungen vorhanden. [n dar H&ut. der
i W,, anf der Vorderseite der Brust um dis M
@
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110 Dr. Madelang,

dagegen eine beirichiliche Anzahl voo Fettklumpen sichtbar. Keiner der-
selben iberstieg Hilknersigrisse, dis meisten waren hedentend kleiners Dia
inneren Organe waren simmtlich gesund, im Besonderen waren keine Abnor-
mitiifen des Nervensystemes nachweishar. a
Pat. forderte die Wegnahme eines Theiles der Nackengeschwiilste, we
diese durch keine Kleidung mehr zu verdecken wiren, und im Besonderen,
weil er keine in eivilisivten Liindern iibliche Kopf hedeckung mehr tragen kinne N
Am 11, Juni 1884 wurde, der Linea nuchae entsprechend, ein Hau
sohnitt iiber dic ganze Geschwulst der Nackengegend gemacht, sodann am
unteren Ende ein horizontal verlaufender Schnité daraufl gesetzt, so dass dis
gesammte Inoision J-Form hatte. Die Hantlappen, die in festester Weise mit
dem Fott verbunden waren, wurden seilwiirts suriickpriparirt, Dann wurde
ain iiber handbreiter Keil Fett acsgeschnitten. Derselte musste von den
Nackenmuskeln. die nun fascienlos freilagen, abgetragen werdsn. In die
Muskelinterstitien drangen Fettklumpen vielfach vor, die gleichfalls ansge-
schnitten wurden, Nirgends war eine Kapselihnliche Grenze des Fettes vor-
banden, Zahlreiche Gefissunterbindungen waren ndthiz. Die Wande hatte
eine eiganthiimliche Form, da zo beiden Seiten die Durchschnitte der zuriick-
bleibenden Fettmasse wis Durchschnitte einer Speckseite lagen. Mehrfacha
Drainrshren wurden eingelegt, sodann duoreh einon stark comprimirendan
Verband die Haut in die muldenfirmize Wunde eingepresst. Die Wunde heilte
bei geringer Seorstion p. pr. int. Pat. konnte am 21. Juni nach Hause en
lassen werden. .
Am 13, Juli 1886, also 2 Jahre spiter, suchie Pat. wieder die Hiills
der Klinik nach, dtesmial Wegen hoohgradiger Beschwerden. Sein Allgemein-
efinden war gui geblishen. An der Stelle der friihersn Operation waren die
ackenmuskeln und die Wirbelsiulendornfortsitze noch zu fihlen, doch war
ie vorber bestehende Mulde durch das Herandringen des Fettes von den
:Seiwn her sichtlich verkleinert. Ganz unverhiltnissmissig rasch waren aber
die aul der Vorderseite des Halses gelegenen Fettmassen gewachsen (vergl
Taf. IL Fig. 4). Pat. hatte Leisere Stimme, athmete anch im rubigen Zus
stande hirbar. Er konnte nur mit Mihe noch Treppen steigen, wurde dabei’
oyanotisch. Das Schlucken war erschwert. Hinfiz traten Nachts Erstickungs- |
anfille ein. Pat. erinnerte in seinem Habitus und seinen Klsgen durchaus an’
Patienten, bei denen eine rasch wachsende Struma besteht. Als Ursache der
Respirationsbeschwerden musste vor Allem die Compression der obersten
Athemwege (die Epiglottis reigte sich bei laryngeskopiseher Untersuchung za-
sammengsfaltel und nach links hin versehoben) angesehen werden. Ausserdem
waren die Bewegungen des Kehlkopfes beim Athmen nnd Schlucken sichtlic
gehemmt. Das Kehlkopfinnere, in das nar mit Mihe ein Einblick genomm
werden konnte, war nichi veriindert. — Die Befiirohtung lag nahe, d
weiteres Wachsthum der Fetfmasse um den Kehlkopfeingang die Respira
ganz unmiglich machen wiirde. Aber anch schon eine geringe entziindli
Schwellung der betreffenden Theile konnte rasch den Tod herbeifibren.
drohte dem Pat., ,in seinem sigenen Fott® zu ersticken,
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 Am 15. Juli wurde die Narkose cingeleitet. Dieselbe war bei der ge
Athmung sehr unruhig. Das Racheln des Kranken war mehrere
. weit hiirbar. Oefters war die Cyanose und das Stocken der Athmung
gond. Es warde vom Kinnrande bis zum Sternam ein Hmtnchnm]
‘und von diesem aus in die Tiefe vordringend Fetigowebe ausge-
an. Bs war htchst interessant, zu sehen, in welch’ ungewdhnlicher
oh disses zwischen alle Gewebstheile, in alle Zwischenriume gedringt
‘Nachdem ich die Unterzungengezend ausgerinmt, Epiglotiis und Kehl-

n Fett ganz gereinigt hatte, war die Athmung etwas freier, aber doch
gohelnd. Toh musste noch die vom Sternum zom Kehlkopl gehenden
askeln trennen., das zwischen ihnen und der Trachea cingebetlote Feott
an, lotzters nach den Seiten und nach hinten freilegen. Es flel mir auf,
ch bei diesem langwierigen Pripariren weder einem Isthmus, nooh
rnern der Schilddriise begegnete, So weil ich mich iiberzengen konnte,
die Sehilddriise. Die grossen Fattmassen seitlich am Halse blisben un-
_tart.. Dia Operation hatte so wie so schon lange genug gedauert. Die
lung der Wunde verlief glatt, Ein ziemlich aunsgedehntos Fezem, welches
unter dem Jodoform-Tori-Verbande am Halse entwickelte, stirte die Mei-
arghnge in der Tiefe der Wunde nicht. Bereils am 2. August konnte
nilassen werden. — Ioh habe den Pat. seitdem in regelmiissigen Zwi-
riumen wiaaiergasahen Die Fettmassen an den Halsseitem sind noch
lich monstriser geworden. Pat, spricht jedes Mal von seiner Absichi,
weiteren Operationen 2u unterwerfon. Teh sehe keinem Grand, ihn be-
y dazu zu dberreden. Von Athembeschwerden ist er frei gebliaben, Der
opf und die Trachea sind in der durch die Operation geschaffenen Fatt-

abtasthar.

tze ich, ausser meinen eigenen Beobachtungen, 30 in der
tur ausfihrlicher mitgetheilte Fille (im Ganzen also 33 Fille).
Das Leiden muss im Ganzen vecht selten vorkommen. Auch
, wenn durch den Fetthals Beschwerden nicht entstehen bictet
Formentstellung  der von Kleidungssticken freien Theile des
so Charakteristisches und Auffallendes dar, dass ein Ueber-
er Nichterkennon, sobald der Patient iiberhaupt zu einem -
n Beziehung tritt, ausgeschlossen ist. .
den meisten LBhrhuﬁhern der pathologischen Anatomie,
solchen aus jingster Zeit, ist das Leiden gar nicht erwihnt.
konnte nur Brodie’s und Schuh’s Beobachtung anfithren
wt ausdriicklich, dass er selbst nichts Achnliches beobachtete.
eleben hamerkt, dass er erst nach Beobachtung von mehreren
¢ Fillen eircumscripter Lipome im Jahre 1886 zwei Fille

Zur Feststellung des Krankheitsbildes des Fetthalses l
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A und Fraven gleich hiufig vor.*)

»

112 ; De. Madelung,

von Fetthals sah. Die Mehrzahl der oben genannten Schriftsteller
haben nur von einem ecinzelnen, selbst behandelten Falle zu

| vichten. Nur Kénig") wnd J. Hutehinson?®) erkiiven, mehr
solche Fille gesehen xzu haben,

i Sammtliche bisher bekannt gewordenen Beobachtungen
treffon Palienten ménnlichen Geschlechts. Es machte die
Thatsache doch kaum auf Zofilligkeiten beruhen.  Solitire Fe
geschwiilste kommen bei Frauen bedeatend haufiger als bei Minne
vor. Nach Grosch’s?) Statistik waren von 716 mit Lipomen b
halteten Patienten 254 ménnlichen, 411 weiblichen Geschles
Fir die diffusen Lipome existirt eine statistische Aufstellung
licher Art micht. Nach meiner, aul Grund der mir bekaunt g
wordenen Casuistik  vorgenommenen Schitzung kommen di
Lipome (mit Ausnahme der besprochenen am Halse) bei Man

Die Zeit der ersten Entstehung des Fetthalses kann, ent-
sprechend dem langsamen Wachsthum, der meistens bestchenden
Beschwerdenlosigkeit, von der Mehrzahl der Patienten nicht be-
stimmt angegeben werden. Jedenfalls lisst sich bebaupten,
der Beginn des Leidens nie vor Vollendung des Korperwachsth
beobachtet worden ist.

Von 26 Patienten sind Angaben iiber die Zeit, in der sie
die ersten Anfinge des Leidens bemerkten, mitgethe
worden, und swar bezeichreten:

g die Zeit zwischen 26. und 30, Lebensjahr,

it " 1. . B8b 5

BEna " d6 ., 40 "

% }.-m:bnuh der speciellen Chirurgie. 1885, 1 8. 354,
.o, p. 40,
*) Deutsche Zeitschrife fir Chirurgie: 1587, Bd XXVI. 5. 355, )
‘) Hutchinson bemerkt, er habe mehrfach unvollstindig begrong
symmetrisch gelegens Fettklumpen in der Tiefe des Naokens (oot at gl
naps, bul deep in the root of the neck) bei Wrauen geschen, die sin weni
jonseits des mittleren Alters sich befanden. Das fibrigens keine A<holieh
wit den von Morrant Baker beschriebenen Fillen von 1ypischem F
seigende Leiden sei immer mit Nervositit und Reizbarkeit verbunden g
¢ o Ieh persénlich babe solehe Fille nicht gesehen, aueh keing den
! chinson’schen parallele Beobachtungen in der Literatur crwihot gefun
Hingegen ist die Entwickelung von diffusen Lipomen unter der Clavieu
l mit welehen sich fransiisische Chirurgen angelegentlich beschiiftigt haben (V
neuil, Gaz hebdom. 1878, XV 47; Potain, Ihid 1882. XIX. 42;
newnil, Tbid. 1882. 47, 48, 51; L. H. Petit, Ibid. 1853, 51 und 1384, ¥
Largeau, Progris méd. X1 37), fast nur bei Frauwen beobachtet worden,

Ueber den Fetthals (diffuses Lipom des Halses) - page 7 sur 25


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?epo0642&p=7

Deber den Fatthals, 113

b die Zeit zwischen 41. und 4:55. Lebensjabr,
i

PO e SR S i
rihostes Alter ist das 26. Lebensjahr in Fillen von

und Mac Cormae (Fall 13 bezeichnet, als hichstes
und 58. Lebensjabr in 2 Fiillen von Mac Cormac (Fall 2)
inderson.  In 14 Fillen entwickelte sich das Leiden zwi-
36. und 45. Lebensjuhre (58,8 pCt.).
tliche Patienten, deren Stand angegeben ist (28%, ge-
 den arbeitenden Klassen an. 7 hatten durch ihren Beruf
pahieit, reichlich geistize Getrinke einzunshmen [Gastwirth,
Kellermeister, Lageraufseher im Wein- und Spocereizeschift,
)] Die dbrigen waren Tagelihner, Landmann, Fuhr-
lausknecht, Diener, Commissiondr, Krimor, Metzger, Frisour,
Soldat. e
Betreff der Aetiologie lisst sich aus den Hrankenge-
0 kaum ein Anhalt gewinnen. Jedenfalls spielt Here-
 keine Rolle.  Bei Eltern und Geschwistern der Pa-
niemals das Yorkommen von diffusen oder circumseripten
am Nacken oder an einer anderen Korporstelle srwihnt,

- Auch allgemeine Fettleibigkeit, wie sie ja in manchen
i allen oder den meisten Mitgliedern, sobald sine be-
tersgrenze erreicht ist, auftritt, wird bei Anverwandten
Patienten nicht erwihnt. Im Besonderen kann ich dies
n mir Beobachieten,® anf Grund eingezogener Erkundi-
behaupten.

men, die bekanntlich schon seit langer Zeit, und sicher
nz mit Unrecht, beschuldigt werden, zar Entstehung cir-
Lipome in Bezichung zu stehen, finden in den Krank-
ten der Patienten mit Fetthals keine Erwdhnung.
enig sind daveend einwirkende Reize, wie sie am Halse
das Tragen von beengendon Kleidungsstiicken, Kravatten,
werden konnten, zu beschuldigen. Nur sin Patient (Fall

war, als der Fetthals sich entwickelte, Berufs-Soldat in
h-indischen Armee.
meisten der Patienten waren sur Zeit ihrer Beobachtung
anderweitigen allgemeinen oder localen Er-
¢, Arehi. T, Chirurgie. XEXVIL 1, 5 Ky

en Angaben, dass Geschwilste anderer Art vorgekom-

7 f
1 o
\'.'I ﬁ_'J g

(s .& s
R AV
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Al 1 oder miglicherweise 2 Ausnahmen, ihre simmilichen 18 Patienten

Iil__.----'”""f Hutchinson erwihnt, dass sein Patuant in einem an Geistes-.

114 . Dr. Madslung,

krankung frei. Im Besonderen waren, hierauf glaubte ich be-
sonders achten au missen, niemals diagnosticitbare anatomische
oder functionelle Storungen am Herzen oder an den grossen (Ge-
fissen des Halses vorhanden. 4

Morrant Baker und Bowlby haben constatirt, dass, mit

Trinker (und zwar Bier- ound Schoapstrinker) waren. Barde-
| leben und Kiister geben von ihren 3 Patienten das Namliche an.
Voo einem Patienten aus der Luecke'schen Klinik (Laskarides)
gab die Bhefrau an, dass er ein grosser Lichhaber des Weines sei.
Niemals aber sind in diesen Fillen schwerere nervise Stirungen
durch den Alesholismus bedingt gewesen. In den sdmmilichen
iibrigen Fillen (18) ist von Neigung zam Missbrauch geistiger Ge-
tranke nichts bekannt. Im Besonderen kann ich von meinen 3 Pa-
tienten bestimmt behaupten, dass sie nicht Gewohnheitstrinker waren,
Ein Patieni war Tabetiker (Fall 2, Madelung).

stirung grenzenden Grade erregbar war. Derselbe Patient soll
eing Vergrisserung der Parotiden gebalt haben. Bei aller
Hochachtung vor Hutehinson’s Namen erscheint mir dieser ein-
zelstehende Befund, auf den Hutehinson besonderes Gewieht lagtﬁ:
doch ‘zweilelhaft. Eine Abgrenzung der Parotisdriise von dem Fett,
welches auch in diesem Falle sich symmetrisch unter dem Kiefer
entwickelt hatie, bei ausschliesslich dusserér Untersuchung, michte
dusserst unsicher sein. In den Fillen, wo operativ die in der Pa-
rotidoalgegend gelegenen Fettmassen entfernt wurden, ist nie Pam-— i
tidenschwellung nachgewiesen worden.

Dass 2 Patienten Phthisiker waren (Fall 6 Baker-Bowlby
und Fall Haviland Hill), dass bei Zweien Zungencarcinome
sich entwickelt hatten (Fall Morris und Fall 1 Madelung), d
swei an Fistula ani litten resp. gelitten hatten (Fall 6 Baker-
Boewlby und Fall 3 Madelung) wird belanglos sein. /

Von Wichtigkeit ist hingegen, dass simmtliche Patienten von
allgemeiner, irgendwie als krankhaft anzuschender Fatt]mblg' -
keit frei waren, Kinige werden als gut gendhrt, andere als mager,
mehrers sogar als dusserst mager geschildert (Schoh), Wiederholt
entwickelte der Fetthals sich weiter oder blieh unverindert be-
stehen bei solchen Patienten, die durch intercurrente Krankheiten,
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nger und Elend in ihrer Eendibrung aof’s Acusserste
kamen.

21 Patienten, also in der iiberwiegenden Majoritit der
den anch an anderen Kdrperstellen zahlreiche
sehe grosse abnorme Fattanhiufungen, Die-

o meist im suboutanen Gewebs gelegen und, so weit
die Untersuchung fesistellen liess (Exstirpationen sind
pommen), meist von diffuser Form. Besonders hiiufig
lehe an den Schultern, dem Rumpf (Gegend der Mammillag,
ngegend, Ricken, Scrotum) und an den Armen (Ober-
armen), selten an den Oberschenkeln (Fall 2 Baker-
. Fall Bryk) beobachtet. Sehr hiufig hat diese Fettent-
-~ an symmetrisch gelegenen Korperstellen statiZefunden,
dann, wenn der Ricken, die Sacralgegend und die Ge-
Mammillae ergriffen waren.

‘Angaben dariiber, ob die Lipome des Nackens oder
ibrigen Kérpertheile zuerst entstandon, sind sehr
ndig. [m Fall 4 Baker-Bowlby waren die Nackenge-
rst vorhanden und erst 1!/, Jahre spiiter entstanden
xillar- und in der Leistengegend Lipome. In einem
6} Falle desselben Aufor entstanden die Geschwiilste des
il des dbrigen Kérpers ziemlich gleicheeitic. Im Falle
e 3 Jahre lang sich an verschiedenen Stellen des
der Extremititen Lipome awsgebildet, bevor links
etthalsbildeng begann. L
Patienten haiten, bis sie sich einem Arste zeigien, nur
emoren Beachtung geschenkt und wussten von dem
orer (Geschwiilste nichts, :
sehon frither hervorhob, ist die dussere Form des
é}nn--msamrdanlljuh gleichférmige, typische. Dies
‘Beschreibungen, noch besser aber aus den beigegebenen
hervor.  Verschiedenheit besteht eigentlich nor inso-
- nur an der Nacken-, bald (sehr selten) nur an der
‘Halses, bald am ganzen Halse in dem Krankheits-
Patienten beschrichon wurden, die Fottentwickelung
‘den excessiven Graden sind eigentlich nur die sehon
des Leidens besonders ausgebildeten Fetthigel
uollen gewesen. Die Grenzen gegen die gesunden
B
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116 . Dr. Madelung,

Gowebe blieben dieselben. Die Symmetrie der Anordoung blieh
meist in ansgesprochener Weise erhalten. d

Ausserordentlich regelmissig geformt ist die Begrenzungslinie
der Nackengeschwiilste nach oben. Sie entspricht im mittleren
Theile des Nackens vollstindig der Linea semicircularis externa
ossis occipitis, steigt dann nach aufwirts oberhalb der Warzen-
fortsitze, die selbst von den Fettmassen fast regelmissig gedeckt
werden, bleibt aber ea. 1 Ctm. von dem Ansatze der Ohrmuscheln
entferni. Diese oberen, gewdhnlich vollstindig halbkugeligen, auf
dem unterliegenden Gewebe mehr oder weniger fest angehefteten
Nackengeschwiilste erfahren fast immer durch eine der Linea
nuchae entsprechende Einkerbung eine Theilung. Fast regelmissig
liegt unter den beiden Klumpen, durch eine gréssere Bucht, die in _
herizentaler Richtung den Nacken in der Hohe des 6. Halswirbels
kreuzt, getrennt, eine weitere Fettmasse. Diese ist scltener, als
bei den oberen Nackengeschwiilsten der Fall ist, durch eine den
Processus spinosi annidhernd entsprechende, aber nicht bis aaf die-
selben eindringende Einkerbung gleichfalls in zwei symmetrische
Theile getrennt. Nie aber ist die Theilung so stark markirt, wic
an den oberen Geschwiilsten. In den Féllen der Theilung gleichen
die 4, durch sich kreuzende Einkerbungslinien getrennten T'umoren
dem Corpus quadrigeminum [eine sehr ausgesprochene derartige
Theilung zeigt der Clutton’sche Fall (Abbildung bei Mac
Cormac)]. Hiufiger ist oberhalb der unieren Hais- und ober
Brustwirbel ein einzelner, gewthnlich sehr grosser, die Medianlinie
des Nackens iiberdeckender Klumpen (s: Abbildung Bryk). Ex-
vessiv gross war dieser Knoten im Falle Sehub., Hier 5458 un
den symmetrisch hinter den Warzenfortsitzen gelegenen Lipomen,
die je die Grosse einer starken Faust hatten, ein drittes vou der
Grosse eines Kopfes. Diese einzelnen, aber auch die eventuell ge-
theilten, symmetrischen unteren Halstumoren sind hiufig in einer
den circumseripten Lipomen des Nackens und Rickens dhnli
Weise breit gestielt. Manchmal lagern sie tiber den Ricken h
bis zu den oberen Rindern der Schulterblitter. Einiges mag hi
die Last der aul ihnen besonders rubenden Kleidungsstiicke Sch
tragen. il
Night sehr hdufig finden sich vorne vor den Ohrmuscheln
kleine Lipome.
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der Vorderseite und den Seitentheilen des Halses lagern
Art von Doppelkinn bildenden Fettmassen. Dieselben
aber nicht so regelmiissiz wie die cervical gelegenen,
vom Kinn zor Fossa jugularis lanfende Furche durch-
en Rand des Unterkiefers iibersteigen sie nie, setzen von
meist sogar dureh eine Furche ab. Oft aber werden sie
dass sie bis zum Brustbein herabreichen, ja iiber dieses
sen. Die Enden ihrer iiber die Parotidealgegend bis zu
nfortsiitzen sich erstreckenden Schenkel bleiben immer
Furche von den iiber und unter den Warzenfortsilzen
TFetimassen getrennt. An den Seitentheilen des Halses
in den besonders hochgradigen Formen aus dem Trigonum
grosse Fettklumpenmassen hervor. Diese fiillen dann die =
aclavicularis ans oder lagern sich iber dieselbe weit

Consistenz der Fettmassen des Fetthalses hat sich
wasent.lmh von der der gewdhnlichen Lipome unterschieden.
shwulst an normale Halstheile angrenzte, an den Rin-
Fetthalses, war dieselbe immer ziemlich fest. Ebenso
heren Nackenparticen meist von betrdchilicherer Harte
“als die unteren. Immer sind die prnrminirnndan Theile
weich gewesen, so dass weiche Massen in festere einge-
m ‘schienen. Durch grosse Weichheit zeichneten sich
tliche Doppelkinn bildenden Massen aus.
wurﬂa voriibergehend eine grissere Weichheit, so-
Fluctuation bemerkt, und zwar besonders in den
e gerade im besonders raschen Wachsthum bogriffen
2 Madelung). 'S
- subcutanen dircumscripten Lipomen eigene, lappige
haus nicht immer (wie einige Beobachter hehaupten).
n, dass dies ansdriicklich in den Beschreibungen
lisst sich dies gut aus manchen Abbildungen er-
eren Nackenparticen des Fetthalses haben allerdings
n Lappung gezeigt, hiinfiger die oberhalb der unteren
eitlich am Halse gelegenen. »
Goewebsschichten des Halses kommt das
halse nengebildete Fett zur Entwickelung?
f Grund &iner eigenen Beobachtung (nicht operirter
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118 Dr. Madelung,

Fall) und der Betrachtung des der Bryk’schen Mittheilung beige.
gebenen Bildes angenommen, die Fettgeschwiilste ligen subf
Dies lasse sich besonders von den zum Hinterhaupte aufsteigen
Geschwiilsten nachweisen, die genau mit dem Ansatze der Fa
cervicalis an die quere Hmterhauptslmm abschlossen. Mac Cor
hat sich dieser Annahme angeschlossen. Diesen Beiden gegen
ist nun mit Bestimmtheit zu sagen, dass die Nackentumoren be
im suboutanen Bindegewebe beginnen. Bryk hat in seiner O
rationsheschreibung ausdriicklich bemerkt, dass die Geschwalst
der Haut des Nackens fest verwachsen war, und Mae Cor
selbsi sagt (dies haben schon Baker-Bowlby ihm gegeniiber
hervorgehoben), bei Gelegenheit der Schilderung der einen von ihm
vollzogenen Exstirpation: ,Die Masse schien einfach ans diffe
subcatanen Fett zu bestehen*. Mit diesem stimmen sammtlich
bei Operationen von anderen Chirurgen gemachte Befunde iiber
Das subcutane (suprafasciale) Feit ist sicher bei der Bildung
Geschwiilste betheiligt.

Nun muss aber doch die eigenthiimliche Begrenzung der Fett-
geschwillste, die allen Fillen eigen ist, die das #ussere Bild des
Fetthalses so typisch macht, einen Grand haben. — Gewiss,
der Grund ist, meiner Ansicht nach, nicht in der ortlichen F
vertheilung am normal gebauten Halse, sondern in den krankha
Verhiltnissen, die die abnorme Feltbildung am Halse iiberhs
bedingen, zu suchen. Nicht iiberall da, wo Fetigewebe norm
Weise liegt oder besonders reichlich vorkommt, hypertrophirt
selbe bei allgemeiner Obesitas. Unformlich fettleibige Mense
haben niemals vermehrte Feitbildung unter der Haut des Schad
die doch unter normalen Verhiiltnissen ebenso fettreich ist, als
Haut der angrenzenden Hals- und Nackentheile. Umgekehrt
stehen Lipome nicht selten an Orten, wo normaler Weise
nicht yorkommt, so beispielsweise unter dem Musculus epicra
(Fehleisen, Grosch). — Zweifellos ist ein Theil der Form
Fetthalses durch die mehr oder weniger feste Anheftung der H
haut an den tieferen Theilen bedingt. Die Nackenhaut, auch
mageren Menschen nur schwer faltbar, ist mit der oberflichlic
Fascie der Nackenmuskeln aberall ziemlich fest verbunden, beson
ders fest aber oberhalb des Ligamentum nuchae, in minderer,
doch bei Priparation bemerkbarer Weise oberhalb der Protuberantia
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is. Sicher bestimmen diese Fixirungen, wenn Fetthals
, die so regelmiissige Lagerung der Einkerbungen und De-
. Weiter aber geht ihr Einfluss nicht.
" ‘Beobachter des Fetthalses stimmen darin tberein, dass
diffuse Fettbildung in die Fascien hinein und iber
ascien in die Tiefe dringt. Am Nacken musste man
er, um die Geschwiilste zu entfernen, bis in dic Muskelsubstanz
die Muskelintersiitien hinein das Fett ausgraben. Aber
an den vorderen und seitlichen Theilen des Halses geht das
weit iiber die oberflichliche Fascie in die Tiefe. Hier findet
orisitze zwischen Keblkopf und Pharynx, om die Gefiss-
herum, ja in diese hinein sich erstreckend. Das Fett um-
alle Muskeln, dringt in alle Interstitien hinein, so dass die
chkeit eines hier zu machenden Durchschnittes mit dem
hschnitt einer mageren Speckseite sich sofort aufdringt.
as Fett des Fetthalses unterscheidet sich in Nichis von
bei allzemeiner Obesitas in dem suobcutanen Gewebe ent-
elten. Es ist an einzelnen Stellen, die schon &dusserlich sich
anfithlen — so am Nacken —, mit stirkeren Bindegewebs-
n durchsetzt. An der Vorderseite des Halses besteht es
lose geordneten Fetttriubchen.
#i allen vorgenommenen Dpemtmnun hat sich gezeigt, dass
assen in keiner Weise abgekapselt sind, dass sie nie mit
 Bndegewebshiille, die von Gefissen iibersponnen ist, bedeckt
, sondern dass sie diffus verbreitet sind. Es ist dies ein
Unterschied von anderen Lipomen am Halse, der nicht
operativer Beziehung bemerkbar ist. Am Nacken wirde
hier das Fett normaler Weise fest in das von der Haut
Nackenmuskeln gehende straffe Bindegewebe eingebettet ist,
suffallend sein, doch kommen bekanotlich auch am Nacken
fig vollstindig ecircumscripte Lipome vor. Aber an den
uad den Seitentheilen des Halses sind simmiliche sonst
ahlmu Lipome, auch die tiefst sitzenden, z. B. von der Ge-
ide ausgehenden, immer vollstindig abgekapselt gewesen.
‘in Zukunft vorzunchmenden Exstirpationen wird es sich
iinden, die spiter besprochen werden sollen) empfehlen, auf
ructor der in den Lipomen eingebetieten oder in nachster
schaft liegenden Lymphdriisen zu achten.
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120 : Dr. Madelung,

Die Haut iiber den Tumoren hatte nie ibre normale Structur
verloren.  Sie verdiinnte sich nicht, wie dies so oft oberhalb
der circumseripten und gestielten grosseren Lipome der Fall ist.
Niemals, selbst nicht in den hichsten Graden des Leidens, war sie
ulgerirt,

Die Fstthalsentwickelung hat fast regelmiissic mit Ent-
stehung von Fettklumpen, die oberhalb eines oder beider
Processus mastoidei hinter den Ohren sich entwickelten,
begonnen, resp. die Patienten haben hier die Abnormitit ihres
Halses zuerst bemerkt. Oft sind Jahre und Jahrzehnte verflossen
bevor an der symmetrischen Stelle des Halses die entsprechends
Geschwulst entstand. In einem Falle Mac Cormac’s (1) bestasd
10 Jahre lang eine Geschwulst auf der linken Seite des Halss,
dann erst begann auf der rechten Seite sich eine gleiche zu et-
wickeln. Nach 6 Jahren waren beide fast gleich gross. In einem
Falle (Luecke-Laskarides, Fall 1) entstanden die ersten Fett-
anhiufungen in der Regio sublingualis und orst nach 2 Jahren die
Nackengeschwiilste.

Die Wachsthumsschnelligkeit ist sine ausserordentlich
verschiedene in den einzelnen Fillep gewasen. Nach Beobachtungen
von Morrant Baker (Fall 9), Haviland Hill, Bryk, Feucher
war schon 9 Monate, 1 Jahr und 1%/, Jahre nachdem die Pitienten
den Beginn bemerkt hatten, das Leiden vollstindig und hochgradig
entwickelt. Im Falle Clutton wollte der Patient erst seit 5 Wochen
seine 4 grossen Nackengeschwiilste beobachtet haben. Patient muss
aber sich selbst sehr schlecht beobachiot haben, da er sich des

Bestehens einer grossen Menge von anderen Lipomen, die fber
seinem Korper verbreitet waren, gar nicht bowusst war. I1-anderen
Fillen blieben die Tumoren lange klein (Fall Luecke-Laska-
rides 1; nach 4jihrigem Bestehen war die Unterkinngagend - Ge-
schwulst Hihnereigross, die der Regio parotidea Wallaussgross).
Oft waren die Tumoren sehr lange Zeit — 16 Jahre (Mar Cormae,
Fall 1), 25 Jahre (Riedel), ja selbst 37 Jahre (Morris) — beob-
achtet, ohne dass namhafte Beschwerden eintraten. In einem Falle
(Madelung 3) traten erst nach 25 jihrigem Bestehen schwere
Athem- und Schluckbehinderungen ein,

Oft hat die Fettentwickelung Jahre hindurch nur langsam
wachsend oder ganz unverindert bleibend bestanden und dann ver-

-
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sich die Tamoren innerhalb weniger Monate rapid (Fall
, nach 7jihrigem Bestehen in den letzten 6 Monaten ra-
achsthum). Hiufig beobachteten die Patienten cin rasch
olgendes An- und Abschwellen der sémmtlichen Tu-
oder sinzelner Theile, zugleich Aendarungm ihrer Consistenz.
em Falle (4) konnte sich Baker-Bowlby durch eigene
ung davon iberzeugen, dass die Nackentumoren inner-
 einer Woche kleiner und weniger fest warden, In einem
constatirte Baker persdnlich, dass innerhalb von 2 Mo-
{von Ende Januar bis April) die Tumoren sich betrichtlich
inerten, nur noch halb oder ein Drittel so gross waren als
Hierauf {und zwar soll die Verinderung innerhalb weniger
‘gich gegangen scin) kehrten sie zur Grosse, die sie im
abt hatten, suriick. Dieser Wechsel ging vor sich, ohne
leichzeitig  bemerkenswerthe Aenderung in der allgemeinen
eit bestand. 2 Jahre nach der ersten Untersuchung, kurz
m Tode des Patienten an einer (,obscure®) chronischen
krankung waren die Tumoren fast vollstindig verschwunden.
rden die- Fettmassen plotalich *so weich, als wollten sie
issigheit nmwandeln, um dann nach einiger Zeit wieder

unbeeinflusst blichen sie von intercurrenten,
und chronischen Krankheiten, ebenso von Nahrungs-
(Fall Allehin). In dieser Bezichung . unterschieden sic
. von echten Lipumen Albuminurie, Phthisis, Zungen-
verhielten sich in dieser B&Elehung gleich machtlos.
erzihlt, dass sein Pationt in Folge iibermissigen Alcohol-
ganz unformlich dick wurde. Spiter trat Magenkatarrh
in Folge davon Abnahme der Korperfille Die Lipome
or nur in ihrem Wachsthum still.  Die einzige Ausnahme
Regel bildete der oben erwihnte Fall von Morrant
‘doch isi es, da schon vorher bei diesem Patienten rascher
der Grisse der Tumoren beobachtet war, sehr zweifel-
die Lungenerkrankung und das mit dieser gleichzeitige
or Tumpren in ursichliche Verbindung zu bringen sind,
~die Lipome vollstindig versechwunden.

Transactions, L o
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122 : Dr. Madelung,

Die iiberwiegende Mehrzahl der Kranken ist durch den Feti-
hals gar nicht belistigt worden. Selbst sehr grosse Aushre
tungen wurden von Patienten, die freilich alle den niederen Stinde
angehirten, nicht einmal der Formentstellung wegen unangen
empfanden. In einem Falle von Luecke- Laskarides (2),
dem, npach der Abbildung beurtheilt, das Leiden sich in e
Schwere entwickelt hatle, die digjenige des Bryk’schen Falles
ubertraf und wenig hinter der meines 5, Falles zuriickblieb, be-
standen keine nennenswerthen Beschwerden. Die Sprache blieh
frei, die Zunge beweglich, die Athmung ungehindert, das Schlucken
ebenfalls. Nur bei Bewegungen des Kopfes spiirte der Patient in
der Nackengegend mehr oder weniger starke Spannung.

Geringe und voriibergehende Beschwerden empfand
ein Patient Morrant Baker’s [es ist dies derselbe, bei dem (si che
S. 121) das merkwirdig rasche An- und Abschwellen beobachtet
wurde). Aufgedunsenes und congestionirtes Gesicht, heisere Stimme,
Klagen iiber Schwiiche, Husten und Uebelsein Morgens, zeitweise
Blutbeimischung im Sputum finden sich in der Krankengeschichte
erwibnt. Genaue Untersuchung von Herz und Lungen zeigte kaum
Abnormitéit. Ebenso beklagie sich ein von mir beobachteter Pa-
tient (2) dariiber, dass bei kaltem Wetter Schmerzen in den Tn-
moren auftriten und bei Erkaltungen Athembeschwerden entstinden.
Ein Patient von Baker und Bowlby (8) erzihlte, dass seine seit
2 Jahren bestehenden Geschwillste seit einem Jahre sehr schmers
hatt geworden seien. .

Die Beobachtungen von schweren, ja lebensbedrohenden
Erscheinungen stehen ganz vereinzelt. Dem Patienten Bryk's
verursachten die Halsgeschwiilste Dysphagie, Athemnoth und in
der letzten Zeit wihrend des Schlafes Erstickungsanfille. Noch
hoehgradiger waren anscheinend die sonst gleichartigen Beschwer-
den, welche mein Patient (3) empfand. Bei beiden Kranken war
iibrigens die Entwickelung des Fettes gerade in der Umgebung der
Athem- wnd Schlundorgane gar nicht so massenhaft, wie es in
cinigen anderen Fillen gewesen ist. Bei Beiden aber handelte
sich um sehr rasch wachsende Geschwilste. Bei Bryk’s Pa-
tienten war der Fetthals innerhalb eines Juhres entstanden; bei
meinem Patienten bestand der Fetthuls zwar bereits seit circa
20 Jahren, aber in den letzten Jahren fand ein rapides Wachs-
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serade der anf der Vorderseite des Halses gelegenen Feit-
statt. Ein Blick anf den Unterschied zwischen den Ab-
3 und 4 (die letzigenannte wurde 2 Jahre nach der
angefertigt) wird dies anschaulich machen. Als ich mich
Operation von dem Grade der Durchsetzong. des ganzen
 mit Fett iiberzeugte, konnte ich mich eigentlich nur dariiber
n. dass die Beschwerden nicht viel grisser waren, als sie
‘wurden.
Diagnose des Leidens, auch in dem Anfangsstadium,
e Schwierigkeiten gemacht. Die Art der Entwickelung, die
vollstindige Gesundheit der betreffenden Patienten and die
Shnlichen Lipomen so huliche Consistenz sichert die Br-
Nur in dem ersten der zu seiner Beobachtung kommen-
hat Morrant Baker das Leiden voritbergehend irrthiim-
Lymphdriisenerkrankung aufgefasst.
giner medicamentisen Behandlung des Fetthalses ist
herein wenig oder nichts zu erwarien. Doch mag eine
ng von Brodie, der, wie oben erwiithnt wurde, zuerst
thiimlichkeit dieser Krankheitsform aufmerksam machte,
, Effect langen Gebrauches von Liguor Potassae er-
i Morrant Baker und Bowlby, die in einigen
all 1 u. 5) Liquor Potassae Monate lang gaben, sahen
inen Nutzen. Eben dieselben erprobten die Nutzlosigkeit
 gegebenen Quecksilbers,  In ein oder zwei Fillen
Arsen und Fisen einigen Nutzen zu gewihren.
mit Unrecht galt es frither als Regel, diffuse Lipome
ste Dringlichkeit vorhanden war operativ anzufassen.
riiher ja nur allzu hiufig nach den so leicht und rasch aus-
Exstirpationen von eircumscripten Lipomen accidentelle
iten, im Besonderen Erysipele entstehen, Noch 1859
r, dass er niemals nach Wegnahme gines Lipoms
imam intentionem gesehen. Wichtiger war und ist noch
nindication operativen Einschreitens, dass man
on Lipomen, die am Rumpfe und Halse oder in der
dieser Theile (z. B. in der Adductorengegend des
gelegen sind, ftrotz genauester vorausgeschickter
il weiss, wie man die Operation anfangen, aber
wann man sie beendigen kano.

NyLe, #
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124 Dr. Madelung,

Dies gilt auch von den Operationen, die bei Fett
unternommen werden. So Jange das Leiden geringe Grado erreicl
bat, Beschwerden der Athmung fehlen und die Entstellung
Halsform verdeckt werden kann, werden von den Patienten O
rationen micht verlangt. Ist das Leiden hochgradig geworden, d
Hals erst ringformig umschlossen, so werden die Operationen, denn
nur von einer ganzen Reihe solcher, die sich in lingeren Zwischens
raumen folgen miissen, wird die Rede sein kénnen, sehr emgrmfamh
Bis jetze hat kein derartiger Patient die Consequenz gehabt die
gesammten Tumorenmassen operativ entfernen zu lassen.

Partielle Exsiirpationen wurden mehrfach gemacht. Meist:
betrafen dieselben die im Nacken entwickelten Fettmassen.

Die erste Operation wegen Fetthals hat Cock (Fall Hnrna}
gemacht. Voo finf im Nacken gelegenen Lipomen exstirpirte
zwei, Theilweise Exstirpationen machten weiter in je einem Falle
Sédillet, Croft, Hutchinson, Mac Cormac, Bardelebe
KRister, von Bergmann Madelung.

Emﬁ sehr ansgiebige Exstirpation von Geschwaulsttheilen macht .--;-
Luecke bei einern Patienten, dessen Abbildung Laskarides geF-
geben hat.  In 2 Sitzungen wurden von dem Halskrausenfdrmigen
Lipom die seitlichen und die im Nacken gelegenen Theile exstirpirt.
Es soll in Aussichi genommen gewesen sein, in einer 3. Silzung
die unter dem Kinn befindlichen Fettmassen zu entfernen.

Bei partieller Exstirpation, welche die am Nacken und seit-
lich am Halse gelegenen Geschwolsttheile betrafen, sind gro
technische Schwierigkeiten nie vorhanden gewesen, immerhin jedoeh
bedeutendere, als bei Ansschilung  selbst groaserhircpmsartip
Lipome derselben Gegenden zu entstehen pflegen. Fir die Opes
teure war das einzige Fragliche nur, wie weit bei den einzeln
Operationsacten mit Herausnahme des Fettes vorzugehen sei. M
ist die Durchfithrang der Operation durch die Befirchtung, die
Wunde werde allzn gross werden, gehindert worden.

Betrdehtliche Schwierigheiten bot hingegen die Besei
gung der in der Unterkinn- und vorderen Halsgegend gelegen
Fettmassen in den 2 Fallen, in denen diese von Bryk und v
mir unternommen wurde. Freilich war beide Male das Leiden
sonders hochgradig entwickelt und hatten Athemnoth und |
stickungsanfille hestanden. Letztere traten bei meiner Opera
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nd der Narkose mehrmals in beingstigender Weise auf,
emlich grosse Erfahrang in der Dxstirpation von Hals-
ich muss aber gestehen, dass ich kaum je grossere
iten betreffend die so ndthige Orientirung dber die
er grossen (Gefisse und Nerven angetroffen habe, als bei
Operation. Nach der Exstirpation glich die Wumie durch-
n nicht sehr sauber gearbeiteten anatomischen Priparate,
Muskeln, Gefisse und Nerven als vollig freigelegte Stringe
- Dass ich bis zur vollstindigen Entblossung von Kehlkopf
ea vorgehen musste, habe ich in der betreffenden Kran-
ichte geschildert. Dass bei derartigen Operationen zahl-
nierbindungen nothwendig werden, ist selbstverstind-
Cormac).
r Heilungsverlaul der meist sehr grossen und unregel-
wfe‘rmten Wanden ist in simmtlichen Fallen, mit Ausnahme
I’rryk mitgetheilten, ein glattor, reactionsloser gewesen.
- die zuriickgelassenen Fettmassen in den meisten Fillen
lung ohne Eiterung® nicht gehindert.” Oefters kam sogar
Prima intentio zwischen den Fetischichtdurchschnitten
abgetrennten Haut zu Stande.
a priori zu befirchtende Nekrose der von ihrer Unterlage
en Nackenhaut ist nur bei dem Bryk’schen Patienten
Iis war in diesem Falle (im Jahre 1873) der Verband
repasta beschafft. Diese musste wegen eines um die
um entsichenden und sich sehnell auf die Hals- und
gend  ausbreitenden Hozems schon nach einigen
werden. Es wurde zum Charpieverbande iber-
auf starb der Nackenhautlappen ab. Patient fieberte
g sehr hoch) 38 Tage lang. Die Wundheilung war
8. Woche nach der Operation vollendet. Gefahrdrohende
erden, die die Ernihrung des Kranken mit Schlond-
che lang erheischten, traten auf. Bedenkliche Athem-
age. 4 Wochen lang bestand Laryngobronchitis.
mpite in Folge der Hiterung ein grosser Theil der
on nicht beriihrten Lipomtheile ein.
inglichkeit der Anwendung strenger Anti-
her ich die Anwendung einer sehr ausgicbigen
‘hinzuzufiigen anrathen michte, wird dorch den Ver-
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lanf des Bryk'schen Operationsfalles im Gegensatze za ande
unbestritten sejn,

Von hobem Interesse ist 65, dass in allen operirten F3 e,
trotzdem dass nur parlielle Exstirpationen gemacht warden, Resi-
dive von Lipom an dep Stellen, wo operirt worden ist, ausge
blieben sind, Wihrend die iibrigen Geschwulstiheile weiterwug
blishen die Gegenden, wo operirt worden war, von Fett frei,
dem von Morris mitgetheilten Falle hatte Cock 20 Jahre v
ewei der kleineren Nackengeschwiilste entfernt. Dieselben bild
sich nicht wieder. Dip anderen Geschwiilste wuchsen fort
Unterkinngegend erreichten enorme Grosse. Kiister beobae
einen Fall von diffusem Lipom im Nacken und an den Schul
7—8 Jahre lang. Einige der Knollon waren entfernt worden. Dig
Narben blieben recidivfrei.  Anch ich haba in meinem 3. Falls
nunmebr seit 1!/, Jahren djeses Freibleiben der operirten Theile
constatiri,

Diese Thatsache ist gewiss sehr wichtig, und wird uns
stimmen kénnen, in Zgkunft auch ausgedehnterp Operationen
Wagen, vor Allem dann, wenn Athemstirungen beginnen,

Man kann das merkwiirdige Kmnkhaitshild, welches der Fatt
hals darbietet, nichi betrachten, ohne der Frage nach seinen Ui
sachen nachzusinnen. Ngp Weniges und leider ngr Negati
lasst sich feststellen, Manche Hypothese liegt nahe. Bestim

pome anf angeborenen Urss
beraht, so u. B. die mit Riesenwuchs der Extremititen yerh

denen, im Besonderen aber deshalb, weil gerade am Halse

strogitiiten bervorgingen.

Thomas Blizard Curling ") sah bei einem weiblichen, 10jih

Cretin Lipome. die annahernd symmetrisch an den Aussenseiten des Hal
ansserhalb von dem Musculus sternocleidomastoidans gelagert waren und, v
sich bei der Seotion zeigle, nach abwiirts hinter dip Clavicula sich senkh
die Achselu susfiillten, iiber dip Lufraspinalmuskeln und den untersten Wi

- der Seapula hinzogen und night eingekapselt waron, Lipome ron ganz

B Medieo-Chirargical Transaelions. Vol XXXIL p. 903, 1850,

i pag 5
Ueber den Fetthals (diffuses Lipom des Halses) - page 21 sur 2


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?epo0642&p=21

Ueher den Fotihals. 127

gleicher Lagerung sah er weiter bei pinem Gmonatlichen Kinde,
falls an Idiotismus zn leiden schien. -
schrieb in ssiner auf von Langenbeck’'s Anragung entstan-
jon Carl Vogt!) ein Lipom. welches von der Venenscheide
jogularis eommunis ausging. Sein Bestehen wurde sohon bei der
statict und erreichte, bis der Knabe 7/, Jalre alt war, sehr bedeu-

go. — Ferner ein Lipom der Wackengegend bei einem 12jihrigen
derselbe warda bersits mil einer klsinen Geselwnlst ehendaselbst
-welche sich unter den Cervicalmuskeln entwickelts und von dem
. Halswirbels seinen Ausgang nahm.

der TFetthals fast ausschliesslich bei gesunden Menschen
 drtlich beschranktes Leiden auftritt, liegt es nahe, seinen
localen Erl{m_nkungsv&rhi]tuisseﬁ nachzuspiiren.  [Ich
eine Zeit dic Losung des Rathsels suchen zn diirfen in
rkrankung der Schilddrise, in Fehlern ihrer Function
- etwa vollstindigem Ausfallen derselben. Dass Erkran-
ses Organes, vor Allem der kiinstlich (operativ) erzeugte
bedentende Erndhrungsstorangen am Gesicht, am
alt, aber auch betreffend die Gesammtconstitution be-
uns ja in der Neuzeit durch iberraschende Beobachtungen
vorden. Vielleicht, dachle ich, ist der Fetthals cine dem
n nahestehende Erkrankung. Thomas Blizard Curling
in 2 Fallen von angeborenem tiefliegenden Halslipom
ponstatirt (merkwirdiger Weise hat diese 1849 gemachte
‘die gerade jetzt so interessant ist, bisher besondere
ht gefunden), dass die Schilddrase vollstindig
e Patienten waren zur Section gekommen und die
’s Sorgfaltigste gesucht worden. Curling erklirte
. fiir sehr wahrscheinlich, dass die abnorme Fetthildung
“wire von dem Ausfall der Function der Schilddriise.
¢h ehe ich die Curling’sche Beobachtung kannte,
' dass bei dem von mir operirien Patienten (3), trotz
ng aller Gebilde an der Vorderseite des Halses,
webe nicht aufzufinden gewesen war, Aber ich nehme
nd, auf diesen einzelsichenden, vielleicht zufdlligen
Gewicht zu legen. Bryk erwihnt in seiner Ope-
ung, dass unter anderen Halsorganen auch das

seltene congenitale Lipome Inaug.-Dissert. Borlin 1876, 8. 22,
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rechte Horn der Schilddriise freigelegt wurde und spricht ven
keiner besonderen beobachteten Verinderung desselben. Mehr noch
brachte mich ab, an meiner Hypothese festzuhalten, dass ich im
~ Verlaufe dieser Arbeit feststellen konote, dass das Leiden nur I:-n'i;
Ménnern anftritt (die nicht haufiger als die Frauen den Schild-
driisenkrankheiten unterworfen sind), dass in verschiedonen Lindera,
wo Schilddrisenerkrankungen fast vollstindig fehlen (wie z B. in
Mecklenburg), Fetthilse gesehen wurden, endlich, dass bisher nie
nach totalen Schilddriisenexstirpationen hochgradige Fﬂtteutmck&v
lung am Halse beobachtet wurde. )

Der Vollstandigkeit wegen will ich fibrigens erwihnen, dass
Hutchinson, ausgehend von der Thatsache, dass bei der Basa"
dow’schen (Graves’schen) Krankheit die Proptosis in manchen
Fillen von Fetthypertrophie in der Orbita abhingig zu sein scheint,
die Hypothese ausspricht, diese Krankheit und der Fetthals méchten
moglicher Weise Glieder von derselben family-groupe sein. 3

Baker und Bowlby ist es aufgefallen, dass diffuse Lipome.
sich besonders in den Kirpergegenden entwickeln, wo
Lymphdrisen liegen. Sie sind geneigt, die Entstehung der
Lipome mit den Erkrankungen dieser in ursichlichem Zusamm
hang zu denken. Sie sind aber nicht in der Lage gewesen,
von besonderen Erkrankungen der betreffenden Lymphdrusengrupp
zu iberzengen. Virchow!) hat aul Fettentwickelung in de
Lymphdriisen (meisl den inneren) aufmerkam gemacht, bei welcher
dhnlich dem Zustande der Polysarcie, ein Zustand entsteht, ,
mit einer Adenitis lymphatica, welche Anfangs eine Vergrisserung
‘spater eine Schrumpfung der Driise mit sich bringt, eine Fettm
sich ausbildet, die oft reichlicher und grésser wird, als die dure
die Schrumpfung verkleinerte Driise vor ihrer Schrumpfung w
Fir den Fetthals ist es ganz richtig, dass die Lipomgruppen
rade den Qertlichkeiten, wo Lymphdriisen-Conglomerate sich find
entsprechen. Wie aber sind die diffusen Lipome an den Schul
blittern, am Riicken, neben der Wirbelsiule, die in' einem so
grossen Procenttheil unserer Fille vorkamen, zu erkliren? :

So sieht man sich doch gendthigt, Aenderungen der Gesammt-
constitution oder Systemerkrankungen zor Aufklirung der Ursachen

) Krankhafle Geschwiilste, 1. S. 879.
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halses zu Hiilfe zu ziehen. — Dass der Feithals nicht als
ginung allgemeiner Obesitas aufzufassen ist, habe ich
orther besprochen. Aber auch als partielle Obesitas
cht bezeichnet werden. Gewiss kommen auch bei allge-
Fettleibigkeit unformlich geschwollene Hilse vor. Dicke
er Nackenhaut wilben sich hervor; das Doppelkinn ist
iche Schmuck der Fettleibigen. Aber niemals wurde
o Hals eines selbst an hochgradigster allgemeiner Obesitas
en der als Fetthals beschriebenen Abnormitit in seiner
Form, in seinem inneren Bau auch nor annibernd dhnlich.
nge man dem symmetrischen Vorkommen der multiplen
Aufmerksamkeit geschenkt hat, so lange hat man auch
Vermuthung sich ergangen, dass bei ihrer Entstehung Sti-
~der nervisen Centralorgane im Spiele wiren. Es
nahe, an neurotrophische Einflisse zu denken.

rtlich beschrinkte Neurosen und circumscripte Lipome
be Ursache hin entstehen und gegenseitig von einander
sind, mochte feststehen, Ich verfiige iiber zwei Beob-
betreffend das gleichzeitige Lintstehen von Lipomen an
telle des Musculus deltoidens und nervisen Storungen
und Tremor) im Arme nach einmaliger starker, die
des Armes treffender Contusion. Ein Fall wurde durch
des Lipoms geheilt, ein anderer wesentlich gebessert.
ch multiple Lipome verbunden mit neurotrophischen
‘der Haut bei einem 26jdhrigen Midchen an 2 Fingern
nachdem diese eine starke Quetschung im 4. Lebens-
‘hatten. Von dhnlichen Beobachtangen wussten in der
- Natarforscher-Versammlung, als ich diese Theorie zur
shte, Isra@él und Baumgértner zu berichten. Aber
chung des Fetthalses ist die Annahme einer Erkran-
stems doch bisher eine ganz in der Luft schwebende.
m der Patienien, von denen ich Nolizen sammelte,
schwere Erkrankung des Central-Nervensystems —
Und auch dieser Patient gab bestimmt an, dass
nge Jahre bevor die Gehstorung bemerkbar warde
ie Beobachtung von Buchterkirch und Bumke®)

lin. Wochenschrift. 1887: MNo. 34. 8. 684,
5 Areh. I Chirargie. XXXVIL 1. g
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wo 8 Tage, nachdem der Patient eine Contusion der Wirbelsiu
erlitten, multiple Lipome sich unter der Riicken- und Bau
zu entwickeln begannen und innerhalb von 6 Monaten zu be
licher Grosse gediehen, méchte bisher als Unicum dastehen.
unmiglich erscheint es doch auch nicht, dass die Geschwi
schon bevor Patient den Fall erlitt bestanden und erst hei
sorgfiltigen, zur Controle der Wirbelsiulenverletzung angestellie
Untersuchungen aufgefunden wurden,

Einzig und allein die oben besprochene Thatsache, dass
ganze Fetthals oder einzelne Theile desselben diters in rasch
folgender Weise an- und abschwellen, ihre Grisse und Con
dndern, michte als ein Zeichen vasomotorischer Irregularitit a
tibren sein,

Wie ich frither besprach, waren eine betriichtliche Anzahl der
Patienten mit Feithals Aleoholisten. Aber bei keinem derse
hat die chronische Alcoholintoxication irgend welche S
ptome chronischer Gehirn- und Rickenmarkserkrankung he
bracht. Es mdchte doch unverstindlich sein, wie Alcoho
ohne eine Stérung im Centralnervensystem zu erzeugen, zur
bildung an einzelnen bestimmten Regionen der Korperoberf
fiihren kann, mindestens in den Féllen (und hierza gehiren u
wo der Aleoholmissbrauch nicht zoerst allgemeine Obesitas erae
Uebrigens hat Einschrénkung im Alcoholgenuss, den mehrere
Patienten eintreten liessen, directen Einfluss auf Aenderung
Wachsthums nieht gehabt, so weit die mir zuginglichen Kran
geschichten zeigen. Ich erwihne dies gegeniiber einer entgege
selgten Bemerkung Hutchinson's,
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