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Am 4. Oktober 1889 kam im pathologischen Institut
der Universitit Freiburg ein Fall von allgemeiner Sarcomatose
zur Sektion, der mir znr niheren Bearbeitung von Herrn Professor
Ziegler giitigst iiberlassen wurde. Schon durch die bei der
Sektion konstatirte ganz allgemeine Ausbreitung der Metastasen
in allen Organen. wodurch die anf allgemeine Sarcomatose ge-
stellte  klinische Diagnose in vollstem Masse Bestitigung fand,
beachtenswert, wurde dieser Fall durch einen andern, erst bei der
Sektion festgestellten Befund noch von besonderem Interesse. Es
zeigte sich ndmlich, dass ein Teil der Tunmoren deér inneren
Organe schon makroskopisch eine deuntliche, oft selhr intensive
Pigmentirung erkennen liess. Da nun ein Zusammenhang mit
Héamorrhagien nirgends hestand, und da man solche Sarcome. in
denen sich erhebliche Mengen von Pigment bilden?) als Melano-
sarcome bezeichnet. so mussten diese Tumoren als Melanosarcome
anfgefasst und die ganze Erkrankung als allgemeine Melanose
bezeichmet werden. Die ganz ungleiche Verteilung der Firbung
anf die verschiedenen Tumoren, derart, dass einzelne Tumoren
z. B. im Gehirn intensiv schwarz, andere, z. B, die Hauttumoren
makroskopisch fast ganz farblos erschienen, im Verein mit der aus-
aebreiteten. noch offenbar im Fortschreiten begriffenen Metastasen-
bildung, welche der Untersuchung eine Unzahl in den verschie-
densten Stadien ihrer Entwicklung befindlicher Tumoren darbot,
liess den Fall wohl geeignet erscheinen, bei der mikroskopischen
Untersuchung  vielleicht einigen Aufschluss iiber den noch so
dunkeln Vorgang der Pigmentbildung in melanotischen Sarcomen
ziu gewinnen. Ehe ich jedoch an die niihere Beschreibung des
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Falls herantrete, soll zunidchst im Folgenden nach Kurzer allge-
meiner Charakterisirung der Melanosarcome, iiber die verschiedenen
iiber die Pigmentbildung in diesen Gesehwitlsten aunfgestellten
Theorien und iiher die dahin gerichteten Untersuchungen an der
Hand der Literatur, soweit mir dieselbe zn Gebote stand, etwas |
nither berichtet werden. i

Der Name ,Melanose* stammt von Laennect); er ver-
stand darunter alle schwarzen Firbungen der einzelnen I{E}r]eréile i
mit Ausnahme des Lungenpigments und bezeichnete alle als eine
Lespece de cancer®.  In Deutschland war Stromeyer der erste,
der von melanotischen Sarcomen sprach:; er machte aber keine
genaneren Angaben. :

Nach Virchow?) ist das (Gebiet der melanotisehen (e-
schwillste in 3 ganz getrennte Grappen zn zerlegen, die jedoch
in Beziehungen unter einander stehen:

1. einfache Melanome ;

2. Melanosarcome ;

3. Melanocarcinome,

Die Melanosarcome iiberwiegen weitaus unter der Zahl
der melanotischen Geschwiilste, und es sind viele Fiille, die in der
alteren Literatur als melanotische Krebse bezeichnet sind, zweifellos
den Melanosarcomen zuzurechnen, Die melanotischen Sarcome
entstehen fast stets aus einem Gewebe, das normaler Weise schon
Pigment enthilt (Chorioidea — Haut — in der letzteren haupt-
sidchlich aus den Pigmentmiilern®) —: manchmal Nebennieren und
Samenblischen).  Was den histologischen Bau angeht, so sind es
teils Spindelzellen-, teils Rundzellensarcome, welche hiinfig alveoldre
Struktur zeigen. Die grosse Mehrzahl der in der neuesten Zeit
untersnchten Geschwiilste waren plexiforme Angiosarcome.

1) Bulletin de U'Eeole de médecine de Paris. 1806, No. 1L p. 24, "Traité
de 'auscultation médiate. T. 1. p. 28. cit. nach Virchow: Die krankhaften (H
schwiilste. 2. Bd.

2) 1. e '8. 186.

#) vergl. Benzler: Die Naevi als Ursprungsstiitten melanot. Sarkome.
Inang.-Diss. Berlin 1880. — Dieterich: Ein Beitrag zur Statistik und klinischen
Bedentung melanot. Geschwiilste. Archiv fiir klin. Chirurgie XXXV, 1867, —
Po Wagner: Minchener med. Wochenschrift, 1887, No. 33, 8. 620; 19 Fiille
von Melanosarcom,
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Die melanotischen Sarcome sind ausgezeichnet durch ihre
grosse Bosartigkeit, welche sich in der Fahigkeit kundgiebt,
ungemein zahlreiche Metastasen in”allen Organen zu erzengen,
und durch ilre dunkle Farbe, beruhend auf dem Pigmentgehalt,
Das Pigment pflegt sehr unregelmissig verteilt zu sein, so dass
in derselben Geschwulst. ja im selben Lappen villig pigmentfreie
neben intensiv pigmentirten Stellen zu finden sind;  anch ist die
Pigmentitung der einzelnen metastatischen Geschwiilste eine sehr
wechselnde; oft sind die metastatischen Tumoren viel stirker oe-
farbt als die primire Geschwulst. Das Pigment selbst liegt in
Form von amorvhen Kornern teils in den Greschwulstzellen, teils
in den bindegewebigen Bestandteilen und den (tefiissscheiden,
Diftuse Pigmentirungen kommen aueh vor. Fiir die mikroskopische
Betrachtung hat die Farbe des Pigments nichts charakteristisches,
Der Ansicht gegeniiber, das Melanin sei durch eine schwarzbranne,
sepiadhnliche Farbe ausgezeichnet, hat Schmidt!) mit Recht
betont, dass das Melanin seinen Namen lediglich dem makrosko-
pischen Aussehen verdanke. Ueber die Herkunft und Bildung des
Pigmentes gehen die Ansichten anseinander, nund es stehen sich
bis auf den hentigen Tag zwei Theorvien gegeniiber. Nach der
einen entsteht das Pigment durch ,metabolische Thitigkeit* der
(reschwulstzellen selbst. nach der andern ist dasselbe himatogenen
Ursprungs.  Ehe ich jedoelr hierauf niiher eingehe, michte ich
noch einer fritheren Ansicht iiber die Entstehung der Melanosen
Evwiilnung thun., die eine Zeitlang ganz verlassen, anf welche
Jedoch mehrfach und zwar gerade in der letzten Zeit wieder hin-
gewiesen worden ist2). Ich meine die Annahme einer primiren
Dyskrasie. Sie konnte sich einerseits anf die grosse Malignitiit
der Melanosarcome  stiitzen, andererseits auf eine Anzahl von
Fillen, welche auch fiir die Erklirung der Pigmentbildung inter-
essante Gesichtspuukte zu eriffnen schienen. Man hatte nimlich
beobachtet, dass bei Schimmeln, die ja farbig geboren werden und
st nach einigen Wochen weisse Haare bekommen, sehr hiufig
elanosarcome aunftreten, die iibrigens nur durch ihren Sitz Be-

1) Schmidt: Ueber die Verwandtschaft der hiimatogenen und antoch-
honen Pigmente und deren Stellung zum sogenanuten Hiamosiderin,  Virchow
rehiv. Bd. 115, 1889,

“) vergl. Mattisen: Ein Fall von multiplem melanot. Sarcom. Inaung.-
iss. Bonn 1879. vergl. ferner die von Schmidt aufgestellte Theorie,



raboie ey > S

schwerden verursachen, wihrend sie das Allgemeinbefinden gar
nicht heeinflussen,  Vor dem Auftreten der Geschwiilste erleiden
die Haare dieser Tiere gewisse Verdinderungen; sie werden trocken
und  briichig und  verlieren ihren Glanz. - Man nahm noun eine
metastatische Ablagerung des Haarpigmentes in den Geschwiilsten
an, andere eine gehinderte Ausscheidung des Pigments ans dem
Blut und als Folge davon Pigmentirung der Geschwiilste.  Anch
heim Menschen waren dlmliche Fiille bekannt.  So  berichtet
Fergusson!) von einem Manne, bei welchem wiihrend der Ans-
hildung von melanotischen Geschwiilsten  die Haare fleckweise
weiss wurden. Auch Langenbeck?) erwithut einen fihnlichen Fall.

Kehren wir zu den zwel vorhin erwihnten Theorien iiber
die Pigmentbildung in melanotischen Sareomen zariick. Der hiima-
togene Ursprung  wird hauptsichlich von Cornil und Ranvier
und von v, Recklinghausen hestritten und eine Pigmentbildung
durch metabolische Thitigkeit der Geschiwnlstzellen angenmmmen.
Diese -Autoren fithren fiir ihre Ansicht ins Feld, einmal, dass das
Pigment des Chorioidealepithels” heim Embryo frither entstehe als
die Blutgefiisse in der secnndiiven Angenblase. und dann, dass bei
wirbellosen Tieren z. B. Sepia, Melanin gebildet werde, wenn anch
das Blut keine voten Blutkérperchen enthalte, Ehrmann®) hat
jedoch neuerdings die Behanptung anfeestellt, dass nach seinen
Untersuchungen vor dem Anftreten der roten Blutkirperchen im
Auge Kkein Pigment entstiinde; ferner gehiren nach ihm  die
Pigmente der wirbellosen Tiere zu den Lipochromen, welehe mit
den Fetten in Zusammenhang stehen und nichts mit dem F dlhk'l.'.{l]f
der melanotischen Tumoren zn thun haben.

Fiir die Annalime einer hiimatogenen Abstammung des
Pigments haben sich viele Autoren erklirt; und es hat im Ansehluss
an diese Theorie eine Reilie von Untersnchungen stattgefunden,
welche sie in verschiedener Weise priicisirt und modificirt haben.
Ueber dieselben soll in Folgendem niher berichtet werden, i

1) The Lancet 18562, Vol. TL p. 176. Med. Times and Gaz. 1855, No

2) Deutsche Klinik 1860. S, 170, — beides cit. nach Virchow:
krankhaften Geschwiilste. 2. Bd,

9) Jacobi: Auns den Sitzungen der dermatologischen Section anf «
X. internationalen Congress,  Centralblatt fiir allgem. Path. und path. An
L Bd. No, 20. 8. 642
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Die’ Untersuchungen iiber das Pigment der melanotischen
Sarcome wurden von zwei Seiten in Aneriff cenommen: von der
chemischen und von der morphologischen.

Ueber die chemischen Arbeiten werde ich mich nnr kurz
fassen: denn sie haben, so viel man sieh von ilmen auch ver-
sprochen hatte, doch wenig Positives ergeben.  Aus den dilteren
Analysen Lidst sich, wie Virchow!) hervorhebt. kein bestimmter
Schluss ziehen.  Man achtete eanz besonders auf etwaigen Kisen-
gehalt des Farbstoftes mnd glaubte, znmal als Perls?) seine Re-
action mit Ferroevankalimm und Salzsiiure angeseben }I.Htf.i‘. dureh
welche es maoglich warde, das Eisen unter dem Mikroskop im
histologischen Priparat nachzuweisen und so gewissermassen die
morphologische  Untersuchung  mit der chemischen zu verbinden,
nunin dem Vorhandensein oder Fehlen des Eisens ein hequemes
Kriterinm dafii gefunden zn haben, ob das Pigment vom Blut-
tarbstoff: abstamme oder nicht. Doeh sollten sich diese Hoffuungen
nicht erfiillen.  Perls selbst gelane die Reaction bei melanotischen
Geschwitlsten nie; andern gelang sie in einigen Fillen, in andern
[Fillen nicht.  Dass die Perls’sche Reaction iiberhaupt nichis
bFeweisen Kinne, wenn sie negativ ansfillt,” wurde  schon  von
Nothnagel vermutet und ist jetzt dureh Schmidt’s3) Unter-
stichungen  sicher  gestellt. Aber anch «die genaueren
chemischen — Analysen  ergaben in Bezug anf den Eisen-
gehalt verschiedene Resnltate.  Ausserdem scheinen die Chemiker
iiher die dabei anzuwendenden Meéthoden noch nicht einig zu sein,
indem sie sich gegenseitig vorwerfen, das Eisen in den Farbstoft
erst dureh das angewandte Verfahven hereingebracht oder ans
demselben herausegeschafft zu haben. So fanden in neunerer Zeit
Nencki und Berdezt) kein Eisen, aber erhebliche Mengen von
Schwefel; sie namten den Farbstoff . Phymatorrhusin®.  Dagegen

By Die krankbaften Geschwiilste, 2. B,

=) Perls: Nachweis von Eisenoxyid in gewissen Pigmenten. Virchow
Archiv. Ed. 29,

#) Schmidt: Ueber die Verwandtzchaft der hiimatogenen und autoch-
thonen Pigmente nnd deren Stellung zum sog. Himasiderin, Virch. Arch. Bd, 115,

1) Berdez nnd Nencki: Ueher die Farbstoffe der melanotischen Sarcome.
Arch. f. exper. Path. n. Pharmak. XX. 1856.

Siehe aneh: Nencki und Sieber: Weitere Beitriee zar Kenntnis der
tierischen Melanine, Arch, f. exper. Path, n. Pharmak. XXIV. 1585,
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konmte Nencki in einem andern Falle FEisen nachweisen?),
Méorner fand Eisen und Schwefel®). Nach Nencki ist der
schwefel ans dem Eiweiss, nach Mo rner ans denr Sehwetelgehalt
des Himoglobins abzuleiten. Wallach®) konnte bei zwei mela-
notischen Geschwiilsten ebenfalls Eisen nachweisen.

So - konnte denn ans  den  Ergebnissen  der ehemischen
Analyse nichts Bestimmtes iiber die Genese des melanotischen
Pigments gefoleert werden,  Ks sind  hauptsichbich die morpho-
logischen  Untersuchungen gewesen, die uns iiber diesen Punkt
etwas mehr ‘Klarheit verschatft haben.

Die erste Arbeit, die hier zu verzeichnen ist, ist die von
Langhans. Derselbe hat im Aunschluss an seine , Beobachtungen
ither Resorption der Extravasate nnd Pigmenthildung in denselben® 1)
einen Fall von Melanom der Cornea untersucht?),  Der Tumor
hestand  der Hauptsache nach ans Zellen epithelialen Charakters,
welche  loeker, olme Zwischensubstanz, in randen,  verschieden
weiten Alveolen angeordnet waren.  Diese Zellen enthielten nicht
alle Pigment, aber alles Pigment fand sich in Zellen eingesehlossen,
Die zahlreichen grisseren Pigmentkirner hatten ganz die Gestalt
und Grisse der normalen roten Blutkorperchen; sie waren scheiben-
formig und  selbst  die centrale Depression  liess sich an  der
Biscuitform mancher auf die Kante gestellten Kiarner nachweisen;
ein anderer Teil war kugelig und kleiner, entsprechend den kngelig
gewordenen roten Blutkorperchen, wie sie auch in Kxtravasaten
vorkommen:; daneben fanden sich anch alle andern Formen des
Pigments vor, wie sie Langhans in  Extravasaten nachwies,
Auch in der Farbe zeigte sich kein Unterschied. Ausserdem waren
anch diffus gefirbte Zellen vorhanden: sie waren von hellerer,
mehr gelblicher Farbe als die Korner. Was nun die Anordnung
dex Pigments angeht, so waren die Randpartien des Tumors
pigmentfrei und zeigten enge Gefisse, withrend das schwarzbranne
Centrim mit weiten Gefissen versehen war.  Die Pigmentirung

1y Oppenheimer: Beitriige zur Lehre der Pigmentbildung in melano-
tischen Greschwiilsten.  Vireh. Arch. Bd. 106, R i

2} Mirner: Zur Kenntnis von den Farbstoffen der melanotischen Ge-

schwiilste,  Zeitgehr. f. physiolog. Chemie. 11. Bd. 1887,

) Wallach: Ein Beitrag znr Lehre vom  Melanosarcom.  Virchow
Archiv Bd. 119, |

Y Vieeh. Axch. Bd. 49. 1870,

o) Virch. Arch, Bd, 49.
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betraf vorzugsweise die Zellen in  den netzfivmigen Riumen
awischen den Alveolen, wihrvend die ferner von den Gefiissen 2 -
legenen Zellen in den Alveolen selbst nur selten I'igment enthielten.
Form und Verteilung des Pigments denten nun anf hiimatogenen
Ursprung desselben, nnd Langhans denkt sich den Vorgang der
Pigmentivung folgendermassen : Diapedese der roten Blutkirperchen
durch die Gefiisswand und direkte Aufnalime dureh die Geselwulst-
zellen, in welchen eine  weitere Umwandlung  der roten Blut-
Korperchen stattfinde.  Der Vorgang der Diapedese finde in dem
Reichtum des Tumors an Gefiissen, der Diinnwandigkeit derselben
und der durch die Weite derselben bedingten Verlangsamung des
Blutstromn seine EKrklirung.

Gussenbauner?’) hat bei der Untersuchung melanotischer
Sarcome 3 constante Kescheinungen beobachtet :

1. Ungleichmiissige Verteilang des Pigments:

2. Anordmung der Pigmentzellen nach dem Verlanfe dep
Blutgefisse:

3. Thrombose der Blutgeftisse an den Grenzen der wach-
senden Geschwiilste,

Fr schliesst ans der ungleichmissigen Pigmentverteilung,
dass das Pigment dort gebildet werde, wo es sich vorfindet: dass
es nicht durch Aufiahme von Blutfarbstoff aus dem kreisinden
Blute entstehen kinne, da die Geschwulstzellen alle ant dasselbe
Krndhrungsmaterial, welches ihnen mit der Saftstromnng aus dem
Blute zukommt, angewiesen seien; dass man ferner eine Pigment-
bildung dureh metabolische Thitigkeit der Geschwulstzellen nicht
annehmen kimne, da man von den sonst sich vollstindig oleicl;
verhaltenden Zellen, den einen die pigmentbildende Filigkeit zu
den andern abspreehen miisse. Gussenbauer nimmt eine lokale
Enistehung des Pigments aus den Blutgefiissen an und unter-
scheidet dabei drei Stadien:

1. Anschoppung. Kctasirung und Stase in den Blutgefissen,

2. Entfirbung der roten Blutkdrperchen: Transfusion und
Diffusion des im Blutplasma gelosten Hiamatins in die Gewebe
und Imbition der Parenchymgewebe,

3. Condensirung des Farbstofts und eigentliche kirnige

') Virchow’s Archiv. Bd. 63. 8. 320. Ueber die Pigmenthildung in
melanotischen Sarcomen und einfachen Sarcomen der Haut.



Das Pigment der melanotischen Geschwiilste wiire dem-
nach als Derivat des Blutfarbstoffs autzutassen nnd stiinde in
enger Bezichung zum Hématin,  Die Sarcomentwickelung geht der
Pigmenthildung vorans. 4

Kolaczek?) hat 12 Fille untersneht und hat in  einem
Teil derselben  dasselbe wie Gussenbaner beobachten Kkimnen,
in andern Fillen nicht,

Nach Putiata?) entsteht das Pigment der melanotischen
Sarcome nur aus auseetretenem Blutfarbstoft,

Maurerd) nimmt bei einer der  von ihin  nntersuchten

Geschwiilste — er hat drei Fille von melanotischem Angiosarcom
untersnehi eine doppelte Art der Pigmentirung an, eine selbst-

stindige Pigmentbildung innerhall der Bindegewebs- and Sarcom-
zellen  selbst neben kleineren  Anbiinfungen  von  ausgetretenem
Blntfarbstotf, welehe ihrer dunsseren Form nach die grosste Aehn-
lichkeit mit pigmentivten Rundzellen hatten; bei gleicher Dicke
der Schieht schien ihm auch die Niiancirnng der heiden Farhstotfe
eine verschiedene zu sein, die feinkirnigen Ansammlungen hatten
ein - mehr  gelbliches  Colorit, das der Pigmentkimehen  war
deuthich brann. :
Oppenheimert) hat den von Berdez und Neneki
aenaner chemiseh analysirten Fall nutersueht, der neben zahlreichen,
in ihrer Grisse sehr verschiedenen metastatischen Tumoren, auch
eine diffuse branme Imprignation der meisten Gewebe zeigte. Die
mikroskopische [ntersuchung ergab fiir die Stelle der Excisions-
narbe der primdrven Neabildung an der Rickenhant :  alveoliven
Bau; die stark pigmentivten Zellen lagen stets in der Peripherie
der Alveolen; an manchen Stellen waren die pigmentirten Zell-
striamnge, welche die Bindegewebsbiindel des Stromas aunseinander
oedriingt  hatten, ringfirmig nach Art einer Adventitia wm die
stark erweiterten Blutgefisse gelagert. An den meisten Organen
liess sich erkennen, dass die metastatischen Tnmoren innerhalb

Iy Kolaczek: Zur Lehre von der Melanose der Geschwiilste, Ilﬂntscll._u,
Zeitschrift fiir Chirargie. XII. 8. 67. '

%) Putiata: Ueber Sarcom der Lymphdriisen. Vireh. Avch. Bd. 69, 1877,

9) Maurer: Ein Beitrag znr Kenntnis der Angiosarcome. Virchow's
Archiv Bd. 77. 1879, ' |
; ) Oppenheimer:  Beitrige zur Lehre der Pigmentbildung in melano-
schen Geschwiillsten.  Virch, © Arch. Bd. 106, 1886,
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der Blutgefiisse entstiinden. In den Lymphdriisenmetastasen war die
Pigmentivung ausschliesslich anf das Stroma beschriinkt. wiihrend dort
die Zellen inden Alveolen vollstindig pigmentfrei waren. Inden Nieren
enthielten die Harnkanilchenepithelien Pigment, In den Lumgen
fand sich eine diffus verbreitete, starke Desquamation der Alveolar-
epithelien, welche braune Pigmentkorner enthielten. Fiir diesen
Fall sieht Oppenheimer die Piementzellen als Abkommlinge der
in loeo vorhandenen Bindegewebszellen an. Deseleichen in einem
IFall yom Naevus der Wange, der sich dureh alveolive struktor.
spirlich vorhandene Gefiisse und Pigmentivung der Zellen in den
Bindegewebsziigen, welche die Geschwnlstalveolen von  einander
trennten, auszeichnete. In einer zweiten Reihe von untersuchten
Tumoren, welche sich als plexiforme Angiosarcome darstellten und
in den pigmentirten Teilen eine starke Erweiterung der Gefiisse
zeigten. neigt er sich eher der Langhans schen Anschaunng iiber
die Pigmentbildung zu. In einem dieser Fille ist von Nenecki
Fisen nachgewiesen worden. Oppenheimer kommt. da er die
einheitliche Anffassung der Melanosareome nicht zerstiven will, zu
keinem- - bhestimmten Sechinss.  Fiie  die Entscheidung  in dieser
Frage verspricht er sich viel von zukiinfticen chemischen Unter-
suchungen und von Stoffwechselnntersnchungen an Patienten. die
an  Melanose leiden; letztere waren schon von Neneki als
wiinschenswert erachtet worden,

Hirschberg und Birnhacher!) beschreiben ein von der
(Chorioidea ausgegangenes Melanosarcom, welches sich ans Ziigen
von kurzen Spindelzellen zusammensetzte, welche Inseln von runden
Zellen einschlossen und in deren Axe die Gefiisse zum Vorschein
kamen. Die Pigmentverteilung folgte den Gefissverzweigungen.
Wihrend in den basalen nnd mittleren Teilen der Geschwulst die
Gefisse eng und oft obliterivt waren, zeigten die oberflichlichen
Partien des Tumors zartwandige, enorm erweiterte Gefisse. Die
Wandungen der Gefiisse wurden von einer einfachen I age braun-
pigmentirter Spindelzellen gebildet. In den Gefiissen selbst konnten
alle Uebergangsstadien zwischen roten Blutkirperchen und feinen
Pigmentpiinktchen beobachtet werden. Ferner waren entfiirbte
rote Blutkirperchen in den Gefiissen nachzuweisen, wiihrend das
rl“ﬂEEt-lFf['HP Hiimoglobin sich in den Geweben der Umgebung

') Hirschberg und Birnbacher: :-i:u'{;unm melanotic. corp. cil. et
chorioideae, Centralblatt £ Augenheilk. Bd. 8, 1884, 8. 10.
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vorfand.  Ans diesem Befund in den Gefiissen schliessen Hirseh-
berg uwnd Birnbacher auf eine intravasculive Bildung des
Pigments.  An einem Fall von epibulbiirem Melanosarcom gelang
es Birnbaecher!) durch eine vou Weigert angegebene Methode
zur Fivrbung der feinsten Fasern im Centralnervensystem. mit
Siinrefuchsin, die roten Blutkérperchen und Stiicke  derselben so-
wohl in als zwischen den Geschwulstzellen deutlich zu wachen.
Derselbe hat ferner hinfig Gefiisse im Zostande elobnliser Stase
gesehen, welche er auf eine ebenfalls beobachtete Wuchernmg von
ondothelzellen  zuriickfiihvt ; anch obliterirte Gefiisse fanden sich
in dem Tumor, welehe sich als solide Zellstriinge mit concentrisch
angeordneten Zellen, mit engem. nmr noch kleine Rudimente von
roten Blutkérperchen und feinen PPigmenthinfehen enthaltendem
Lumen. Der Vorgang der Pigmentirung ist nun nach Birnbacher
folgender: Einengung der Gefiisse durch Wueherung der Endothel-
zellen, — globnlise Stase, Diapedese der roten Blutkdrperchen.
welehe jetzt teils im  interstitiellen Gewebe liegen bleiben, teils
entweder vanz oder bereits zertallen von den Sarvcomzellen auf-
cenommen  werden; — innerhalb der Gefiisse Zerfall der roten
Blntkirperchen und Aufuahme der Zerfallsmassen  durch  die
Endothelzellen. Das feinkiirmige Pigment sieht Birnbacher als
Zerfallsprodukt der voten Blutkirperchen an.

Schmidt?) fand bei seinen Versuchen iiber das ans dem
Blutfarbstoft entstehende Pigment, dass das Stadinm der Eisen-
reaction nicht von Bestand sei, sondern nur eine Stufe in der
Entwickelung des scheinbar unveriinderlichen Farbstofts repriisentirve
und mit zunehmendem Alter schwinde, dass es also ein hiima-
togenes korniges Pigment gebe, welches von gleicher Beschaffen-
heit und unter den gleichen Bedingungen wie das Hiimosiderin ent-
standen, aber kein mikrochemisch nachweisbares Eisen mehr enthalte.
Kr kommte ferner die Neumann sche Theorvie®) bestiitigen. Naeh
Nenwmann zerfillt das Himoglobin in Extravasaten und Thromben
m zwei verschiedene Pigmente : einen eisenfreien Krystallinischen,

') Birnbaeher: Ueber die Pigmentirang melanotischer Sarcome.
Ihid. 8. 38,

) Selimidt: Ueher die Verwandtschaft der hiimatogenen nnd antoch-
thonen Pigmente mud deren Stellong znm sogenwnnten Himosiderin,  Vivchow's

Archiv. Bd. 115. 1884,

%) Newmann: Beitriige zur Kenntnis der pathologischen Pigmente,
Vireh. Arch. Bd. 111,
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das Himatoidin and einen eisenhaltigen, kirnigen, den er Himo-
siderin nennt.  Das Himosiderin  entsteht dureh Kinwirkung des
lebenden Gewebes und st dementsprechend in Thromben wnd
Fxtravasaten an der Peripherie und in dem nmgebenden Gewele
gelagert,  Das Himatoidin befindet sich im Centrum und enfsteht
durch einen rein chemischen Voreang, unabhiingie von vitalen
Einfliissen,

Sehmidt beschreibt am Schlusse seiner Arbeit zwei [Fiille
von melanotischem Sarcom.  In beiden erhielt er Eisenreaction :
heide waren Angiosarcome (alveoliver Bau, Gefiisse in den Binde-
gewebssepten verlantend). Das Pigment fand sich der Hauptsache
nach in den die Alveolen trennenden Bindegewebssepten, und
zwar in Form von den Lymphbalmen entsprechenden Ziigen, nnd
in den Gefissscheiden. Innerhalll der Geschwulstknoten war die
Peripherie stets stirker gefiirht als das Centrnm. In dem ersten
Fall (Melanosarcom der Glutialgegend) wo das umgebende Fett-
gewebe an der Firbung Teil genommen hatte. dominirte dort die
Firbung der die einzelnen Fettlippehen trenmenden Bindegewehs-
ziige der Fiarbung des eigentlichen Fettgewebes eegeniiber.  Auch
die Gefiissendothelien enthielten Pigmentkirner. ferner kamen
solche frei im Gefiisslumen vor. Diffuse Braunfirbung war selten.
Hamorrhagien waren nirgends nachzuweisen. Sehmidt wendet
nun  seine experimentellen  Erfahrungen auf die melanotischen
Tumoren an. Zuniichst ist es ihm nicht miglich gewesen, einen
Unterschied zwischen dem héimatogenen Pigment und dem Pigment
der melanotischen Tumoren zn finden; vielmehr stimmen beide in
Farbe, Gestalt, Form und Anordnung iiberein. Ist kein Eisen mehr
nachzuweisen, so ist das Pigment als in einem spiiten, jenseits der
Hiimosiderinperiode gelegenen Stadinm hefindlich anfzufassen. Da-
nach miisste nun in den jiingeren Abschmitten der Tumoren. wo
Ja eine fortwiihrende Neubildung frischen Pigments zn erwarten
wiire, eine grosse Empfiinglichkeit fiir die Eisenreaction vorhanden
sein, was jedoch keineswegs der Fall ist: es tritt im Gegenteil
die Reaction ganz unregelmiissiv anf, indem man in derselben
iruppe, ja in derselben Zelle nebeneinander blaue und ungebliinte
Koiner nachweisen kann.  Lisst nun dieses unregelmiissize Auf-
treten der Reaction bei Schmidt schon Zweifel an der Richtig-
keit der bisher von Allen angenommenen Ansicht einer localen
Pigmentbildung aufkommen, so beweist ilon die Pigmentiroug eines



den Umfang des Geschwulstgewebes weit iiberschreitenden Gebietes,
dass die Pigmentbildung kein localer Process sein kimne. Da nun
in der Anovdnung des Pigments der melanotischen Sarcome sich
die durch Injection von Farbstoffen in die Blutbalin von v. Reck-
linghansen, J. Arnold and Thoma gewonnenen Injections-
bilder der Lymphbahnen d. h. des Kanalsvstems. welches den
Verkelr zwischen Blutgefiissinhalt und den Geweben vermittelt,
und welches den vorgeschriebenen und rvegelmiissig betretenen Weg
fiir alle Farbstoffe bildet, welche ins Blut gelangen. geradezn
wiederholen, so stellt sich Sehmidt vor, dass das Pigment,
welches hiimatogenen Ursprungs sei (grisste Aehnlichkeit desselben
mit dem hidmatogenen Pigment), nicht lokal gebildet, sondern erst
anf dem Blutwege in die Geschwulst transportict werde, in den
kleinsten Gefiissen zwischen den Endothelien hindoreh das Lamen
verlasse und in die Saftspalten des Gewebes eintrete, innerhalb
deren es zu den Sarvcomzellen gelange. um zum Teil von ihnen
anfgenommen zn werden.  Als Stiitze fiir diese Anschanung fiil
Schmidt ansser den zwei oben erwiillmten Fillen von Fergusson
mnd Langenbeck noch eine ganze Reihe von Fillen an. in
welchen mit dem Auftreten eines Melanosarcoms abnorme Ver-
firbungen andever Kirperorgane verbunden waren., Alle diese
Fiille lassen eine Dentung der diffusen Pigmentirung als eine vom
primiren Herd ausgehende Metastase nieht zu; vielmehr scheint
im Kirper eine Ueberproduktion von Farbstoft stattzufinden,
welcher ebenso in der Geschwnlst wie in den iibrigen Geweben
deponirt wird.

Ieh  gehe nunmehr zu meinen  eigenen  Beobachtungen
iiber und schicke der histologischen Untersuchung die mir von
Herrm Prof. Kraske giitigst zur Verfiigung  gestellte  Kranken-
seschichte und den Sektionsbericht voraus.

Krankengeschichte.

— —d, 32 Jahre alt, Siger aus Grossherrischwand.
Eintritt ins Hospital 19./VII. 1889, |
Anamnese: Eltern leben und sind gesund, eine Schwester

an Brostleiden, ein Bruder an den Folgen einer Amputation ge-

storben.  Fiint' lebende gesunde Geschwister,

1
|
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1
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Pat. leidet schon iiber 20 Jahre am rechten Fuss: viele
Schmerzen, oft lingere Zeit Unvermigen zu oehen.

Im Februar dieses Jahres bhemerkte Pat. einen Knoten
hinter dem rvechten Ohr, welcher ziemlich schnell zu Wallnnss-
erisse heranwuchs: 6 Wochen spiiter bekam Pat. einen 2. Knoten
anf der Brust.  Davanf kamen schnell hinter einander am oanzen
Korper und Kopf kleinere Knitchen. welche langsam. aber stetio
zunalmen. Besondere Behandlung ist bisher nicht vorgenommen.
Der Arzt schickte ihm jetzt ins hiesige Hospital. In letzter Zeit
viel Miudigkeit und Schwiiche, als ob er gar keine Kraft mehr habe,

Status priasens: Aniimische Gesichtsfarbe, Muskulatur
und Fettpolster schwach ausgebildet. Die Gegend des R. Fuss-
gelenks ist verdickt, das Gelenk selbst in seinen Bewegungen
stark beschrinkt. Bei starkem Druck auf den Caleaneus Sehmerz.

Hinter dem R. Ohr befindet sich ein harter, riitlicher,
durchscheinender, ginseeigrosser Tumor, welcher auf der Unter-
lage verschieblich und wit der Hant teilweise verwachsen ist.
Ein zweiter filmlicher, von Taubeneigrisse befindet  sicl etwas
oberhalb und vor dem 1. Ohr, ein wallnusserosser iiber dem
Sternn. - Zahlreiche kleinere, feste Kniotchen, welehe unter der
Hant verschieblich sind, von Bolmen- bis Linsen- bis Stecknadel-
kopfavisse, befinden sich am ganzen Rumpf, Hals und Kopt. An
beiden Armen gehen sie bis etwa zur Grenze des mittleren unil
unteren Drittel; hier besonders zahlveich im Verlauf der grossen
Gefisse. sehr viele Knitelien in beiden Lendenbengen.  An beiden
Oberschenkeln reichen die Knitchen bis etwa zur Mitte. Be-
sondere Schmerzen und Beschwerden hat Pat. nicht. Jedoeh klagt
er iiber Spannung in der Magengegend,

Pat, bekommt Solutio Fowleri in  der iiblichen [osirnng,
Gegen die Magenschmerzen bekommt er Bismuth. subuitrvie. mit
Morphin, wonach bedentende Hebung der Beschwerden,

20./ VI Es scheint, dass die Knitehen teilweise kleiner
geworden, teilweise verschwonden sind nnter dem Arsenikeebranch:
besonders auf der Brust dentlicher Riickeang bemerkbar. Rs
werden drei Knoten aus der Brust heransgeschnitten zwecks einer
mikroskopischen Untersuchung.  Vereinieune des Defects  durch
die Naht.

26 /VIIL. Die Waonde heilt ent.  Nach fiinftigiger Pause
wird mit der Fowler'schen Losung wieder begonnen. Abends
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schwellen dem Patienten beide Fussgelenksgegenden. Im  Urin
kein Eiweiss, Herz gesund. Auf den Lungen keine Veriinderungen.
31, /VIIL.  Pat. klagt noeh immer iiber Schmerzen und
Ville in der Magengegend, besonders nach dem Abendessen.
15./IX. Asecites. Erguss in die Pleurahohlen,
3./X. Abends 91/, Uhr Tod.

Sektionsprotokoll.

Kriiftie gebante miinnliche Leiche,  Unfere Extremitiiten
stark Odematiis; obere auch, aber weniger,

Haut des Thorax von einer erossen Zahl von Tumoren
durchsetzt. die an vielen Stellen  confluiven.  Am Hals sind sie
ebenfalls sehr zahlreich, An der oberen Extremitit sind sie in
ceringerer Zahl vorhanden und nicht  grisser als  linsengross,
Namentlich am Deltamuskel finden sich mehrere derartice Knoten,
withrend sie nach unten abnehmen und am Vorderarm und der
Hand ganz fehlen. Ganz #dhnliches Verhalten an der unteren
Extremitiit. Ein etwas grisserer Tumor mit beweglicher Ober-
fliiche R.O. dicht am Nabel. .

Im Abdomen eine reichliche Menge einer klaren, oelben
Fliissigkeit. Bauchmuskeln von bis bolmengrossen, weisslichen
Knitehen durchsetzt. Das Netz in eine tranbige Masse verwandelt,
die aus einer Unzahl derarticer Knoten besteht. Am Pevitoneunm
parietale eine grosse Zabl dicht zusammen gcelegener Tamoren,
Die Muskulatur iiber dem Sternum panzerartig ; anch die Brust-
muskeln von dhnlichen Knoten durchsetzt., Ueher dem oberen
Drittel des Sternum ist die Haut mit der confluirenden Tumor-
masse fest verwachsen und ebenso mit der Clavienla doareh feste
Verwachsungen untrennbar verbunden. Die Leber iiberragt den
Rippenbogen um 4 Kinger breit. Gerade in der Mamillarlinie eine
Tumormasse von der Grisse eines silbernen Fiinfinarkstiicks mit
einer tiefen narbigen Einziehung., Weitere Knoten bis haselnuss-
oross an der Oberfliche der Leber. Sie sind ebenfalls in der Mitte
narbig eingezogen, wihrend die Peripherie iiber das Lebernivean
prominirt.  Die Zwerchfellsunterfliiche ganz von Knoten
durchsetzt, so dass man keine einzige glatte Stelle mehr fithlen
kann.  Nach Herausnalme des Sternum  stellt sich heraus, dass
die  Knotem von der Unterfliche des Zwerchfells nach oben
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durchgewachsen sind:; R. Hiilfte diehter durehsetzt als I..:  hier
noch einzelne glatte Stellen.  Oberes Drittel des Sternum  von
einer Tumormasse, die hier granrot ist. vollstiindig durchwachsen.
s0 dass es mit einem Messer bequem zn durehselmeiden ist. Leber
an der Zwerchfellsstelle von Knoten durehsetzt.

R. Lunge H. O. durch feste Adhiisionen mit der Plenra
costalis verbunden.  In der Pleuraldhle R. und L. ea. 300 cem
Fliissigkeit.  An den  hinteren Partien der Pleunra knitehen,
ebenso am Herzheutel, besonders an einem (efisse. Im Herz-
beutel etwa 50 cem klaver Flissigkeit, Innenfliiche wlatt. An der
Vorderfliiche des Herzens, zwischen R. Vorhof und Ventrikel
eine Anzahl von Knitclhen, die zwisehen Fpicard und Muskunlatur
liegen und zum Teil braun pigmentirt sind. Im R, Vorhot, ober-
halb des vorderen Segels der Tricuspidalis ein doppeltlinsengrosser
Tumor in das Lumen hineinragend; ein zweiter soleher Tamor im
Eingang in das R. Herzohr; ein kleiner derartiger Tumor oberhalb
des Abgangs der Vena cava, linsengross und hraungrau pigmentirt,
ohme dass ein Zusammenhang it Himorrhagien bestiinde,  Kin
Teil der Tumoven ist zweifellos vom Endo card hineingewachsen
ohne  nachweisbaren  Zusammenhang  wit  den  pericarditischen
Tumoren.  In der Mitte der Musknlatur des L. Ventrikels ein
linsengrosser Knoten, schwarzbraun im Centruw. in der Peripherie
hell.  Mitralis ohne besondere Veriinderungen,

L. Lunge: H. O, in der Spitze eine schwielige, indurirte
und pigmeniirte Stelle, in welcher zwei verkalkte kiisige Herde,
Dicht oberhalb dieser Stelle in der Ausdelinung einer Haselnuss
eine infiltrirte Partie fest, granrot. leicht eranulirt. so dass nicht
zin unterscheiden ist, ob pnenmonische Infiltration oder Tamor.
Dagegen in der Pleura des [nterlappens ein Knoten, der sich
durch sein braunes Cenfrum und seine helle Pervipherie als Tumor

| dokumentirt. Lymphdriisen schwarz pigmentirt. in denselben kleine

kiisige Herde. Unterhalh der grisseren Bronehien finden sich von

| Tumormassen darchsetzte Driisen,

R. Lunge: Unter der Plenra des Ober- und Unterlappens

| einzelne Geschwulstknoten, die zahlveicher als L. und im Ober-
lappen sich grisstenteils im Lungengewebe selbst finden.  Sie sind

pigmentirt, namentlich im Centrum.  Die dicht nm dje grisseren
Bronehien gelegenen Driisen dureh Kohlenpiement scliwarz gefirbt,
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die meisten abwirts gelegenen von Tumormasse durchsetzt. Die
Lunge im Oberlappen lufthaltig, im Unterlappen splenisirt, braun-
rot: anf dem Durchschnitt einzelne pigmentirte Knoten.

Milz kanm vergrissert, in der Kapsel an der Unterfliche
eine Reihe von Tumoren; einer haselnussgross und in eine Cyste
verwandelt, in deren Wand aber noch Pigment zu erkennen ist.
Pulpa blutarm, granrot.

Nachdem die Banchhaut dureh emen Kreuzschnitt geteilt
ist, sieht man auf der L. Seite des Beckens, an der vorderen
Kante des Os ilei einen stark wallnussgrossen Tumor. Bei ge-
nauerer Untersnchung des Netzes bemerkt man, dass dasselbe mit
der L. Leistengegend verwachsen ist. In seiner R. Hiilfte ein
mehr ovaler grisserer Tumor. Auf dem Durchscehnitt Pigmentirungen.
Das ganze Mesenterium von dhnlichen, nicht so dicht stehenden
Knoten durchsetzt, Anf der Serosa der Darmschlingen zahlreiche
linsengrosse Hervorragungen.

Durehschnitt durch die Lieber: Im R. Lappen zwei grosse
Knoten; der grissere 8 em hoch, 7 em breit: der kleinere nach
R. gelegene 4,5 em hoch, 4 em breit.  Beide zeigen eine banm-
artige Verzweigung und im Centrum eine unregelmiissige Pigmen-
tirung. In ihrver Umgebung kleinere Knitchen, Im L. Lappen nur
wenig kleine Knoten. In der Peripherie (des grisseren Knotens
zwei Stellen, die verkalkt oder verkreidet. sind; die eine liegt
dem Geschwulstknoten dicht an. die grissere von ihm getrennt.
Im serdsen Ueberzug der Gallenblase ebenfalls kleine Geschwulst-
knoten, wihrend die untere Partie frei ist. Zwischen Magen und
Flexura lienalis des Colon ein grisseres Packet von Tumorven, die
anscheinend aus verschiedenen Knoten zusammengesetzt sind,
tinzelne Knoten auch in der L. Nierenkapsel: einige linsengross,

Durehsehnitt  durch die L. Nieve: L. Niere ganz von
Knoten durchsetzt; die @dlteren mit Pigmentivungen sind in der
Rinde, die frischeren in der Marksubstanz. R. Nierve von Geschwulst-
massen villig eingemanert, so dass sie sich nur in Zusammenhang
mit ihr herausnehmen lisst,  Sie finden sieh besonders am oberen
Pol wnd reichen herab bis zur Mitte; sie lassen sich mit der Kapsel
ablisen.  Auf dem Durchsehnitt dasselbe Bild wie links,

In der Dura, namentlich L. eine Reihe von Knoten, die
dhnlichen, auf der Knocheninnenfliche befindlichen, entsprechen.
Sie sind alle deutlich pigmentirt. Die erwilmten Knoten auch

s
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auf der Durainmenfliche., wo sie linsengross hervorragen.  Die
arisseren haben in der Rinde dentliche Impressionen hervorgerufen.
R. Hilfte der Dura frei, dagegen unterhalb des Sigeschnitts eine
flache, stark pigmentirte Hervorragung.

Kin linsengrosser Knoten R, ganz nahe beim  grossen
Lingsspalt nanter der Pia, noch kleinere an der Hirnoberfliche
unter der Pia zn bemerken.  An der Basis des Gehirns unter und
in der Pia eine Reihe stecknadelkopferosser Knitchen, zum Teil
pigmentirt, zum Teil dwrehscheinend:; am  Kleinhirn sind  keine
solche Kndtehen zn bemerken.  Seitenventrikel weit. Im Corpus
striatum L. ebenfalls zwei stark pigmentirte, erbsengrosse Knoten,
dicht am Thalamus opticus. wiihrend nach vorne nur ein einziger
arosser Knoten vorhanden ist.  Die Hemisphidren erscheinen auf
dem Durchschnitt von Knoten dorchsetzt, sowohl im Mark, als in
der Rinde, als an der Grenze. lm rechten Streifenhiigel dhnliche
schwarze Knotehen, kleiner als 1. Vor den Corpora qouadrigemina
ein kleinerer Tumor. In der L. Kleinhirnhemisphire ein etwa
erbsengrosser Tumor, ausserdem noch Kleinere. In der 1. fehilen
dieselben. In der Pons ein stecknadelkopferosser schwarzer Tumor,
ziemlich dieht unter der Oberfliche. Medulla frei.

Das Pervitonenm des Cavum rectovesicale von dhulichen
tranbenfirmigen Bildungen wie am Netz durchsetzt; eine derselben
geht anf die vordere Wand des Mastdarms iiber.

Die Sechilddriise bildet einen zweilappigen Tumor, der
ganz von Kueten duvchsetzt ist; dieselben sind zum Teil gelb,
zum Teil pigmentirt.

Histologische Untersuchung.

Znr  mikroskopischen Untersuchung  wurden  von allen
Organen, von verschiedenen Stellen entnommene Stiicke in Miiller’-
scher Flissigkeit conservirt, in Spiritus nachgehirtet, in Celloidin
cingebettet, mit dem Gefriermikrotom in miglichst diinne Sticke
zerlegt und dann mit Hamatoxylin gefdrbt!).

Zur Untersuchung gelangt zuniichst der ginseeigrosse Tumor
aus der hinteren Kiefergegend, welcher nach dem Klinischen Verlauf

. 1) Zwei Hanttumoren, die nur in Alkohol gehiirtet waren, wurden
mit Ferrocyankalimm und Salzsinre hehandelt, gaben jedoch keine Eisenreaction.
Bei den iibrigen Geschwiilstel hatte wan von vorneherein wegen der Hartung
in Miiller'scher Fliissigkeit keine giinstigen Resultate in  dieser Beziehung
Z0 erwarten. !



mit einiger Wahrscheinlichkeit als der primire Tumor ange-
sprochen  werden  diirfte.  Die  zur Untersuchung  entnommenen
Stitcke stammen zum Teil vom Rande der Geschwalst: derart, dass
das eigentliche Geschwulstgewebe an der einen Seite des Priiparates
von einer bindegewebigen Kapsel umgeben ist.  Uebersichtshilder
hei sehwacher Vergrosserung zeigen nun zondchst folgenden Be-
fund: Die erwiihnte Kapsel besteht aus einem faserigen Binde-
gewebe, welches von zahlreichen Zellen dnrchsetzt ist.  Diese
Zellen sind fast durchweg spindelformig: es besteht aber insofern
ein Unterschied, als die Zellen zum Teil kwrzspindlig, zum Teil
aber auch mit langen spindelformigen Kernen durchsetzt sind, wie
man sie im allgemeinen als eigentiimlich fiir glatte Muskelfasern
ansieht, Es lassen sich an der erwiilinten Kapsel mehrere Lagen
unterscheiden, von denen die innerste der eigentlichen Geschwulst-
masse dicht anliegt und stellenweise ohne scharfe Grenze in das
Geschwulstgewebhe iibergeht, wihrend sich an den meisten Stellen
doch anch dieser innerste Teil der Kapsel vou der Geschwulst-
masse scharf ablhebt,  Einen sehr charakteristischen Bestandteil
dieser Kapsel bilden nun Gefisse, die in grosser Zahl vorhanden
sind und sdmtlich stark erweitert und prall mit roten Blutkorperchen
eefilllt erscheinen, innerhalb welcher man weisse Blutkorperchen
in der gewidhnlichen Anzahl erkennen kann. Die Wand  dieser
Gefisse besteht nach anssen ans einer schmalen, lockeren Schieht
von meist kKernarmem Bindegewebe und nach innen aus einer
einfachen Lage von regelmissig neben einander stehenden Endothel-
zellen mit linglichen Kernen. Neben so  beschaffenen Gefiissen
kommen dann, und zwar in der Minderzahl, anch Gefisse zur
Beobachtung, welche eine dickere adventitielle Wand zeizen,
innerhalb welcher noch viel mehr Kerne sind als in den znerst
beschriebenen Gefissen.  Ueberhanpt aber sind die Gefisse so
reichlich in der Wand vertreten, dass sie ein Drittel bis die Hiilfte
ithres ganzen Gewebes ausmachen nnd es sind neben kleineren
Gefissen andere, nnd zwar zahlreiche, von =0 bedentender Aus-
delmung, dass sie, bei einer Vergriosserung von 350, fast das ganze
(vesichtsteld einnehmen, oft dasselbe sogar noch an Ausdehnung
itherragen,  Nach innen von dieser Kapsel befindet sich nun das
eigentliche Geschwulstgewebe, welches folgende Eigentitmlichkeiten

zeigt.,  Dasselbe besteht ans wmeist ziemlich dieht aneinander
legenden, aber immer noch scharf voneinander abgrenzbaren Zell-

AW
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nestern, die in ein faseriges, meistens ziemlich Kernarmes Stroma
eingebettet sind und so auf den ersten Anblick in ihrer Lagernng
und Anorvdnung den Kindruek eines Carvcinoms hervorrufen kinnten,
wenn nicht die Form der Zellen eine ganz und gar andere wire,
Es zeigt sich niimlich bei Untersuchung mit etwas stivkerer Ver-
grissernng, dass die Form der Zellen eine dentlich kurzspindlige
ist, zum Teil an den Enden leicht abgerundet, so dass die Form
eines Ovals entsteht. Schon bei schwacher Vergrisserung war
anfeefallen, dass namentlich die kleineren, scharf umschriebenen
Geschwulstuester aus zwei Partien zu bestehien schienen, ndmlich
aus einer dnsseren, schmaleren, intensiv blan gefiirbten Schicht
und ans einem Centrnm, welches weniger stark gefirbt war.  Es
ergiebt nun die weitere Untersuchung, dass diese stiivker gefarbte
dussere Lage ans einer meistens ans zwei Reilhen  bestelenden
Schieht der eben beschriebenen Geschwulstzellen besteht, deren
Kerne etwa doppelt so gross sind wie weisse Blutkdrperchen, und
die sich noch intensiver wie Lenkocyten mit Hamatoxylin firben.
Dureh diese stiirkere Firbung, durch das dichte Aneinanderstehen
der Kerne und durch die Grisse der einzelnen Kerne kommt dann
das differente Ausselien der dnsseren Lage der einzelnen Geschwulst-
kuiitchen zu stande.  Das Centrum der kleineren Knitehen, welches,
wie schon erwiihnt, blasser gefirbt erscheint. besteht im Gegensatz
hierzn nicht nur aus den beschiriebenen Geschwulstzellen, sondern
es zeigh daneben auch kleinere Zellen it schart abgegrenztem,
rundem Kern, der etwas blasser gefirbt erscheint wie der kern
der eigentlichen Geschwulstzellen, immer aber noch eine intensiv
blane Farbe aufweist. Diese runden, etwas blasseren Zellen stehen
nicht so dieht aneinander wie die Geschwulstzellen, und da in
den kleineren Knitechen namentlich die Geschwulstzellen an Zahl
gegenitber diesen runden Zellen ganz und gar zuriickireten. so
kommt dadnreh das blasse Aussehen des Centrums zu stande,
Einzelne dieser runden Zellen zeigen bei starker Vergrisserung
eine dentliche Lappung. In den grisseren Knoten verwischt sich
iibrigens der Unterschied zwischen peripherer und centraler Schicht
der -einzelnen Kuitehen sehr erheblich.  Das schon vorher kurz
erwithnte Stroma ist in allen Teilen der Geschwulst deutlich ent-
wickelt und trennt die einzelnen Geschwulstpartien in alveolen-
artige Nester von einander. Die Reichlichkeit des Stromas ist
dagegen in verschiedenen Partien der Geschwulst eine verschieden
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starke und ebenso ist der Gehalt des Gewebes an Kernen ein sehr
verschiedener.  An einzelnen Stellen zeiet das Stroma ansserdem
das charakteristische Aussehen des Sehleimgewebes.  Es sind hier
in ein helles. ans feinsten, stark lichtbrechenden Fasern bestehendes
Grundgewehe vereinzelte Kerne eingesprengt, die an  manchen
Stellen eine Andentung von Sternform zeigen, meistens aber dureh
die lang ausgezogene Form ihres spindelformigen Kernes charak-
terisirt. gind, der noch viel linger erseheint wie die stibehen-
firmigen, langen Kemne glatter Muskelfasern.  Innerhalb  dieses
Stromas finden sich nun anch noch reichlich Gefisse, die ebenfalls
ziemlich weit wnd ganz prall mit roten Blutkérperehen gefiillt
erscheinen, an denen man aber meistens eine  deutliche  Wand
nicht mehr unterscheiden kann, und die dementsprechend aueh
keinen gleichmiissig runden oder ovalen Querschuitt zeigen wie
wandungshaltice Gefiisse, vielmelhr nach Art von Himorrhagien
unregelmiissioe Anslinfer in das umeebende Gewebe aussenden.
Die Verteilung dieser Gefiisse innerhalb des Geschwulststromas ist
keine oanz regelmissige.  Kinzelne Partien enthalten veichlich
(+efiisse, andere Partien weniger. Innerhalb der einzelnen Geschwulst-
knitehen sind Gefisse nicht zun bemerken.  EKinen weiteren charak-
teristischen DBestandteil der Geschwulst bildet dann Pigment,
Schon bei sehwacher Vergrisserung erkennt man, dass dasselle
oanz vorwiegend innerhalh des Geschwulststromas gelegen ist;
und dass dagegen die Masse des Pigments, welche inverhalb der
Geschwualstknitehen  selbst  gelegen  ist, sehr  zoviiektritt.  Das
Pigment innerhalb des Stromas besteht aus brannroten Kirnern,
die dieht aneinander gelagert sind,  Dem gegeniiber zeigen cinzelne
Geschwulstknoten zwar auch eine Pigmentirung, die aber von dem
kivnigen Pigment deutlich unterschieden ist.  Man sieht niamlich
schon mit schwicherer Vergrosserung, dass ein Teil des Gescliwnlst-
knotens, und zwar gewihnlich ein zosammenhbingender Teil des
Tumors, eine grimlich gelbe Farbe zeigt, zauz genau entsprechend
der griinlich gelben Farbe, welche auch die roten Blutkirperchen

in den Gefissen zeigen.  Untersucht] man solche Partien mit

Immersion, so  sieht man, namentlich dann, wenn man  einen
(reschwulstknoten, der eine derartige Fiarbung zeigt, so einstellt,
dass sich zum Vergleich im  selben Gesichtsfeld anch noch ein
Teil des Stromas mit kirnigem Pigment befindet, folgendes: That-
sichlich ist im allgemeinen hier innerhalh des Knotens die Pigmen-
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tirune eine  eleichmissice, d. L. nicht kivnige: es sieht ganz so
aus, als wenn das Protoplasma der einzelnen Geschwulstzellen mit
demselben  grinlichen Farbstoft durehtrinkt wive, welcher anch
die roten Blutkorperchen firbt. Man erkennt auch, freilich nur
mudentlich, innerhall  dieser gleichmiissigen  Pigmentirnng  noch
einzelne Grenzen, anscheinend den Zellgrenzen entsprechend.  Der
Kern derartie eefirbter Zellen ist intensiv blan gefiirbt und Lisst
aneh bei Immersionsvergrissernng nichts erkennen. was einen Zerfall
desselben anzeigte, Fs verdient aber ganz besondere Erwilimmg,
dass  sich  doeh  dmmerhalb =0 beschaffener  Gesehwulstkndtehien
manchmal einzelne Zellen finden, bei denen es sich nicht mehr wm
die eben  beschriehene gleichmissige Durchtrdnkung  des Proto-
plasmas — wenn dieser Ansdruck gestattet ist — handelt, sondern
hei denen sich thatsiichlich innerhalb desiibrigen blassen Protoplasmas
einzelne civeumseripte blassgelbe Kirnchen zeigen. Diese Kiornchen
stehien nicht so dicht aneinander wie die Pigmentkiornehen inmer-
halh des Stromas: und daher erseheint auch die ganze Zelle nicht
<o intensiv braun wie viele Stellen des Stromas,  Ueber das
Pigment des Stromas ergiebt nun eing Untersuchung mit Immer-
sionsvergrissernng 1 noch folgende genaueren Details: Der grisste
Teil des Piements, welches sich im Stroma  befindet, stellt die
Form von gelbbraunen Kornern dar, die haufiz zu Schollen con-
flmirt sind, wihrend man aber doch noch die einzelnen dicht neben
einander gelagerten Kirmer erkennen kann,  Zum Teil liegt der-
artizes Piement frei im Stroma.  An andern Stellen dagegen be-
findet es sich inmerhalb von Zellen, mit teils runden, teils mehr
spindelformizen Kernen.  Ausser in dieser Schollenform findet man
aber auch hie und da das Pigment noch in Form von kleinen
Kngeln, welche gleichmiissig rund sind, scharf abgegrenzt, ind
hitnfig nicht allein in der Form, sondern auch noch in der etwas
helleven, ins Grimliche spielenden Farbe an rote Blutkdrperchen
erinmern, wihrend an andern Stellen nur noch die Form, nicht
aber melr die Farbe des rvoten Blutkorperchens erhalten ist.
Kin besonderes Augenmerk wird daraut gerichtet, wie sich der
Kern innerhalb der Pigmentzellen verhilt, gleichgiltiz, o es sich
um Geschwulst- oder Stromazellen handelt.  Doch lassen sich in
dieser Beziehung Eigentiimlichkeiten der Pigmentzellen gegeniiber
den pigmentfreien Zellen nicht nachweisen. Dieselben Verinderungen
an den Kernen, die die Pigmentzellen aufweisen, sind in derselben
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Aunsdehmmg nnd Verbreitung  anch an pigmentfreien Zellen walo-
nelmbar.  Diese Verdnderungen bestehen hanptsiichlich darin, dass
ein Teil der Kerne einfach oder mebrfach eingekerbt oder ein-
geschniivt ist,  Ein anderer Teil zeigt eine gleichmiissige, blasige
Auftreibung. so dass nure der Rand gefiirbt, die iibrige Partie des
Kerns aber hell und blass erscheint.  In noch einem andern Teil
der Kerne sieht man eine dentliche Vacnolenbildung derart, dass
sich in dem Kern ein, zwei oder auch drei blasige, nngleich grosse
nied nicht ganz sehart begrenzte Hoblrinme finden.

Znr Untersuchung gelangen dann weiterhin Metastasen in
der Haut, die von zwei verschiedenen Stellen stammten. Das
erste Priaparat  enthiilt im Unterhautzellgewebe, scharf getrennt
vol der darviitber licgenden Haunt. neben einander drei linsengrosse
Kuitchen, von denen das eine dicht an einen ans drei verschiedenen
Biindeln  bestehenden  Nerven angrenzt, obue jedoch an irgend
einer Stelle mit demselben in Zusammenhang zn  stehen.  Bei
mittlerer Vergrisserung zeigt dieses Priiparat dieselbe Anordnnng
der Geschwulstmasse, wie sie eben von dem primédren Twnor be-
schrieben  worden ist.  Auch hier sind die Geschwulstzellen in
Form von einzelnen Alveolen angeordnet, die von einander durch
lockeres Bindegewebe getrennt sind, Auch die Form der Geschwulst-
zellen selbst ist dieselbe wie in dem vorher beschriebenen Twumor,
Ein selr wesentlicher Unterschied besteht aber darin, dass  die
Menge des Pigments ausserovdentlich viel geringer ist wie in dem
vorher beschriebenen Priiparat.  Ks ist iiberhaupt bei der mittel-
starken Vergrisserung zundchst Pigment nur an einzelnen Stellen
des Stromas in geringer Menge sichtbar, wihrend das Geschwulsi-
gewebe  selbst  bei  dieser Vergrosserung  von  Pigment  frei
i sein scheint.  Kin weiterer Unterschied Dbestelt  darvin, dass
das Pigment hier nicht die goldgelbe Farbe wie in dem fritheren
Priparat hat, sondern mehr granbraun anssieht.  Bei Untersuchung
mit Immersion ereeben sich. wenn man von der geringeren Menge
des Pigments absieht, dbnliche Verhiiltnisse wie an dem vorher
beschriebenen Priapavat.  Anch hier liegt ein Teil des Pigments
innerhalb  von Zellen. ein andever Teil ist frei.  Innerhalb des
Creschwulstgewebes selbst st awch mit der humersion kein Pigment
nachznweisen; es fehlt vor allen Dingen aber anch die diffuse
Gelbtirbung des Protoplasmas, wie wir sie an dem fritheren Priaparat
beschrieben haben.
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Das von der zweiten Stelle stammende Priparat  stellt
ehenfalls einen im Unterhantzellzewebe gelegenen etwa 20 Pfennio-
stitckgrossen knoten dar, der, wie die mikroskopische Untersnchung
zeigt, ans mehreren kleinen Knoten confluivt ist und  chenfalls
wieder in seiner Umeebnng zalhlveiche kleine Nervenstimmehen
erkennen lisst., die aber nieht in Znsammenhang mit dem Geschwnlst-
cewebe selbst stehen.  Die Pigmentivung  ist hier eine  etwas
reichlichere.  Das Pigment hat eine goldgelbe bis braume Farbe
und liegt zum Teil aueh innerhalb des Geschwulstgewebes. s
verdient aber hervorgehoben zu werden, dass nur die peripheren
Teile des Geschwulstknotens Pigment  enthalten.  Innerhalb  des
Centrums der Geschwulst ist nivgends Pigment sichtbar, nnd wan hat
den Kindruck. als wenn das Pigment von dem Stroma ans, in
dem es am reichlichsten vorhanden ist, in die Geschwnlst
selbst eingedrungen =ei. Sonstige  Unterschiede weist der
Tumor gegenitber dem  vorher beschriebenen Priparat nicht auf.
Die Geschwulstzellen selbst. namentlich ihre Kerne, zeizen illiche
Verhiltnisse, wie sie schon oben beschrieben sind. s muss aber
hemerkt  werden. dass  aneh hier die diffuse Gelbfirbung des
Protoplasmas in einem Teil der Geschwulstzellen durchaus  fehlt.

Weiterhin eelangt dann zur Untersuchung eine Metastase
ans der Leber, welehe einen runden, etwa  haselnussgrossen
Kuoten darstellt. Schon makroskopiseh kann man an demselben
hemerken, dass er durch einen  egrisseren Pigmentgehalt  aus-
vozeichnet st wie die bisher beschriebenen Geschwiilste,  Von
dem iibrigens unverdnderten Lebergewebe ist er durch eine ebenfalls
pimenthaltige Kapsel abgegrenzt. Der rveichliche Pigmentgehalt
der Gesehwalst selbst ist dadurch hedingt, dass einmal das Stroma
bedentend mehr Pigment enthilt, als in den bisher beschriebenen
Geschwitlsten und  weiterhin aneh dadureh. dass innerhalb  der
Geschwulsinester selbst bedeutend mehr Pigment vorhanden ist.
Anch hier ist das Verliiltnis <o, dass die kleineren Knoten weniger,
die erisseven Knoten mehr Pigment enthalten wnd zwar ist es hei
den ersteren, mit weniger Pigment verselenen Knoten namentlich
die Peripherie, welehe das Pigment enthiilt. sodass man anch hier
wieder an zahlveichen Stellen den Eindruck gewinnt, als wenn
das Pigment von dem Stroma aus erst dem eigentlichen
(Geschwulstgewebe zugefiihrt werde. Das Verhalten der
Geschwulstzellen, ihrer Form und Grisse nach, sowie anch namentlich



e R

nach ihrer Anordnune st dasselbe wie bei den bhisher besehrie-
henen  Prdiparaten.  Das Stroma,  welehes  grissere. (eschwulst-
abschnitte von einander trennt, ist im ganzen reichiicher entwickelt;
dasselbe st zellreicher wie in den hisher heschriebenen Préiparaten.
und dadurch ist es wohl anch bedingt. dass man das Pigment
hier mehr in Zellen eingeschlossen wie frei im Stroma sehen kann.
[m iibrigen sind die Zellen des Stromas untereinander in ihver
Form mnd in ihrer Grisse sehr ungleich: man sieht ronde Zellen.,
ovale Zellen, Spindelzellen, namentlich aneh hie und da Spindel-
zellen mit sehr lang  ausgezogenen  Aunslinfern.  Was nan das
Pigment betrifit, so ist dasselbe aunch hier wieder, der Hanptmasse
nach, in Form von Kirnern angeordunet, die vielfach zn Schollen
susammengesintert sind.  In diesen Fillen macht das Pigment den
cewihnlichen gelbbraunen Farbeneindrnek.  Daneben ist aber aneh
hier innerhalb der Gesehwulstzellen selbst ein dhnliches Verhalten
zn bemerken wie wir es fir den anscheinend primiven Tumor
beschrieben haben.  Neben Zellen mit Dlassem Protoplasma finden
sich ndamlich solche, Dbei denen das Protoplasma eine gelbgriine
Farbe, in diffuser Weise und eganz  gleichmissiz verteilt, zeigt.
ohne dass man irgend eine Spur von Kiornerbildung nachweisen
kinnte.  Daneben sind andere Zellen vorhanden. innerhalb deren
feinste, aber ganz vereinzelte Kirnchen sichtbar sind; und an
manchen Stellen kann man eine Combination von beiden Zustinden,
nimlich eine diffuse Gelbfarbung des Protoplasmas und an irgend
einer Stelle desselben das erste Auftreten eines solehen  feinen
Kornchens  wahrnelmen.  Uebrigens diberwiegen der Zahl nach
diejenigen Zellen, in denen es schon zur Bildung von reichlichen
Pigmentkornern  gekommen ist; und  andererseits st die Zahl
derjenigen  Zellen, welehe die eben  besprochene diftuse Fiarbung
des Protoplasmas zeigen, viel ceringer wie in dem priméren Tamor,
der eingangs beschrieben worden ist.  Aunch hier wird ein beson-
deres Augenmerk ant das Verhalten der Kerne in den Pigment-
zellen verwandt:; es lassen sich aber nur  dieselben Verhiltnisse
constativen. wie sie anch schon fiie den priméiven Tumor beschrieben
worden sind: Auftreibung  der Kerne, Abschuiirnng in mehrere
Teile und namentlich Vacnolenbildung innerhalh derselben.  Das
Lebergewebe weist auch bei starken Vergriosserungen Keine be-
sonderen Verdnderungen auf,
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Von der Niere gelangt zuniichst ein Stiick  zur Unter-
suchung, in dem makroskopisch zwel etwa linsengrosse Knistehen,
scharf nmegrenzt und viinmlich ziemlich weit anseinander liegend,
sich befinden.  Auneh nach der Firbung mit Himatoxylin  heben
sich diese Kniitehen schon fiie das blosse Ange durch ilire dunkel-
blane Firbung schart von der Umgeébung ab. Bei der mikrosko-
pischen Untersuchung zeigt sich jedoch bald, dass von diesen
Kniitehen ans sich stellenweise auch noeh eine diffuse Infiltration
in die Umgebung fortsetzt. Die beiden grisseren Geschwulstknoten
sind  ziemlich gleich gross.  Der grissere nimmt bei sehwacher
Vergrisserung gerade ein Gesichisfeld ein; der andere ist etwas
kleiner. so dass in dem Gesichtsfeld iiberall noch nm den Geschwulst-
knoten eine Zone von Nierenzewebe sichtbar ist. Bemerkenswerter
Weise zeigt nun dieser kleinere Knoten eine iiberans reichliche
Menge von bramnem Pigment. wihrend der grissere Knoten bei
mittlerer Vergrisserung nnr an zwel Stellen der Peripherie eine
ceringe Menge von Pigment erkennen Lisst.  Was nun zunichst
diesen letzteren knoten betrifft. so sind an demselben foleende
Verhiiltnisse zn constativen: Die alveoliive Struetur des Towmors
ist anch hier stellenweise deatlich ' ansgesprochen: die einzelnen
Nester sind  verschieden gross, bald linglich. bald rundlich, und
weisen hinsichthich ithrer Zellformen keine Verschiedenheiten von
den frither beschriebenen Tomoren aunt.  An einzelnen Stellen, und
zwar namentlich in der Peripherie, kann man noch die Stractur
der Niere insofern erhalten finden, als hier die Unnisse eines
Glomernlng oder auch eines Harnkaniilchens noeh erhalten sind:
es sind aber die Epithelien des Glomerulos ganz and  gar durch
Greschwulstzellen ersetzt,  Ks Lisst sich das einmal aus der Form
der Zellen und ans ilwver intensiveren Kerntiirbune schliessen, dann
aber auch darans, dass ein Teil der Zellen tlasselbe Pioment fuhit
wie die Geschwulstzellen,  Ausserdem ist anch die Glomerulos-
kapsel erhalten, und es liegt das Geschwnlstnest im Kapselraum
genan so wie unter normalen Verhiiltnissen der Glomernlus:  Das
Pigment liegt anch hier wieder zum Teil in den Geschwulstzellen
selbst, und zeigt dann meistens schon die Form von dunkelgelben,
ans einzelnen Kiornern confluivenden Schollen.  An andern Stellen
liegt das Pigment im Zwischengewebe in der schon mehrfach
beschriebenen Form. Nieht iiberall sieht das Pigment dunkelgelb
aus, es finden sich vielmehr auch, namentlich im Zwischengewebe,
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heller aussehende Stellen. bei welehen die nihere Untersuchung
ergiebt, dass sie aus allerfeinsten Kirnchen bestehen, die noch
nieht confluirt, vielmehr noch dentlich dureh Zwischenviiume von
einander getrennt sind.  Auch hier hat man wieder an vielen
Stellen den Kindruek, als wenn das Pigment zunichst im
Zwischengewebe gebildet und dann von den pervipheren
GGeschwulstzellen anfeenommen worden sei. Anch in diesem
Tumor befinden  sich  einzelne  Zellen, die diffus  gelbgriimlich
pigmentirtes Protoplasma zeigen, ohne dass man das Pigment in
Form von Karnern oder Schollen nachweizsen kimnte,  Das Zwischen-
cewebe zwischen den einzelnen Zellnestern verhilt sich im ganzen
ilmlich  wie  bei  den  frither beschriebenen  DPriiparvaten,  Sehr
bemerkenswert ist ein Befund an  einzelnen Harnkawiilchen, die
namentlich in den peripheren Teilen des Geschwnlstknotens noeh
in ihrer Form erhalten sind and die im Gegensatz zu den schon
oben erwilmten Harnkanilechen auel noch keine Umwandlung in
Geschwulstzellen evlitten haben, sondern bei denen die der Mem-
brana propria direct ansitzenden Zellen noch ganz und  gar das
Verhalten von Epithelzellen zeigen. Trotz dieses Verlialtens er-
weisen sich diese Zellen sehon mit Pigmentkiornern, and zwar mit
noch nicht confluivten Pigmentkérnern evfiillt,  Das Pigment liegt
nar in der Pevipherie der Zelle,  Der Kern ist eut gefirbt nnd
zeigt aueh bei Vergrissernng mit Immersion keine Formverindernngen
und keine Zerfallserseheinungen.  In der Umgebnng dieses Knotens
finden sich nun noch inmerbalb eines im ganzen seiner Form nach
erhaltenen Nierengewebes einzelne kleinste  Geschwnlstknitehen,
die entweder ein Harnkaniilehen oder noch hiinfiger einen Glome-
rilus substitnivt haben. Das Protoplasma des nmgebenden Nieren-
gewebes ist anffallend blass wnd tritb, zeigt aber im allgemeinen
noch wohl erhaltene kerntirbung.

Der zweite kleinere wumd stark pigmentirte Tomor zeigt
nun folgende Verviimderungen: Das Pigment izt dorel den ganzen
Geschwnlstknoten verteilt.  Es ist in sehr veichlicher Menge vor-
handen und  erscheint diberall in der Form wvon intensiv  gelb
getiirbten Schollen.  Es liegt teils innerhalll vou Gesehwulstzellen,
teils im Stroma und seinen Zellen.  Anftillie st hier wieder vor
allen Dingen  der Betund von Zellen mit diffus griineelblich  ge-
fiirhtem Protoplasma, phne dass Komer und Sehollen zn erkennen
witren. Diese Zellen sind hier verhiltnismiissig zahlreich vorhanden:
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sie liegen zerstreut zwischen den andern Geschwnlstzellen. Was
i dibrigen die Anordnung der Geschwnlstmasse selbst betrifft, so
differirt dieselbe nicht wesentlich von dem eben beschriebenen
nicht pigmentirten Knoten.  Nur ist hier verhiiltnismiissie mehyr
Nierengewebe zwischen dem Geschwulsteewebe evhalten, so dass
die  Geschwulst selbst keinen so  dieht eefiicten Ban  anfweist,
Neben dem vollstiindig erhaltenen Niervengewebe ist dann an andern
Stellen nur noch die dussere Form  der Nierenstruetur erhalten.
withrend das Gewebe selbst durelh Geschwulsteewebe  ersetzi st

Zur Untersuchung der Metastasen ans der Schilddriise
gelangt ein etwas grisserer Knoten, in dem makroskopiseh nor-
males Schilddriisengewebe nicht zun sehen ist, nud der schon fiir
das Dblosse Ange dureh seine starke Pigmentitung ansgezeichne
ist.  Bei der wmikroskopischen  Untersuchung  zeigen  sich  der
alveoliire Bau und die Zellformen, die an den bisherigen Priiparaten
schon  mehrfach  beschrieben  worden sind.  Ks ist sogar der
alveolire Ban hier noch dentlicher ansgesprochen wie an vielen
der bisherigen Priiparate.  Es zeigt sich nun ferner, dass dieser
Tumor an einer Seite von einer hindegewehizgen Kapsel nmeeben
ist, welche ziemlich zahlreiche Gefiisse enthiilt.  In einem Winkel
des Priparats befindet sich zwischen dieser Kapsel mit iliven Ge-
fiissen und der eigentlichen Tumormasse noch eine Lage von
Driisenalveolen, welche doreh diese Form sowie doveh die Form
iliver Zellen sich als normales  Sehilddriisenzewebe  answeisen,
Piement enthalten diese Zellen nieht. Sie unterscheiden sich in
ihrer Form deutlich von den eizentlichen Geschwulstzellen,  Ver-
folet man dieses bindegewebige Septmn aber weiter, so sieht man,
dass dasselbe von der Geschwalstmasse durehbrochen wird  and
schliesslich versehwindet, indem es ganz in die Geschwulstmasse
anfeeht. In dieser Partie treten nun die ziemlich stark gefiillten
(Gefiisse des bindegewebigen Septums in die engste Beziehung zu
den eigentlichen Geschwulstnestern.,  Die Gefisse selbst sind da,
wo sie in die Geschwulstiasse selbst eingebettet sind. alle mit
roten Blutkdrperchen wund dazwischen liegenden, in ihrver Menge
der Norm entsprechenden, weissen Blntkiorperchen gefiillt. Throm-
Bhosen lassen sich an keinem einzigen Gefiss nachweisen.  Was
nun die Beziehung “des Pigments zu diesen Gefissen betrifft, so
reichen die Piementzellen zmm Teil ganz dicht an  das Gefiss,
Hie und da werden anch innerhalb des Lumens erosse piginentirte
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(Feschwulstzellen gefunden.  Aunsserdem aber sieht man an einzelnen
Stellen. dass auch die Endothelzellen der Gefisswand, die an dieser
stelle diberhaupt nur auns einer einfachen Zelllage besteht. Pigment-
kinchen aufgenommen haben.  Es unterscheiden sich namentlich
bei Immersionsuntersnchung diese Endothelzellen ihrer Form und
Lage nach ganz genan von den einzelnen Geschwnlstzellen. Be-
ziielich derjenigen Partien der Geschwulst, die weiter entfernt von
dem eben erwilinten Septum liegen, gilt im allgemeinen das, was
sehon von fritheren Priiparaten besehrieben worden ist, namentlich
in Betreft der Lagernng des Pigments. Das Zwischengewebe
verhiilt sich jedoeh hier zum Teil anders, insofern als dasselbe anf
viel grissere Strecken hin den Charakter des Sehleimgewehes
zeigt. An einzelnen Stellen sind ganze Inseln von derartigem
(iewebe vorhanden. die dann zum Teil auch Pigmentzellen zeigen.

Von der Lunge gelangen zwel Stellen zmr Untersnehung,
von denen die eine einen linsengrossen, die andere einen erbsen-
opossen kKnoten enthiilt.  Das normale Lungengewebe zeigt nur
ceringe Verindernngen. Die Alveolen sind in der Umgebung der
Gieschwalstknoten etwas erweitert: und es fillt anf, dass im Ver-
Liiltnis zun dieser Erweiternng die Alveolavsepta verhilltnismiissig
sehr dick erscheinen.  Diejenigen Septa, welche in der Nihe des
kleineren Geschwulstknitchens gelegen sind, zeichnmen sich dureh-
weg dadurch ans, dass sie stark erweiterte und prall gefiillte,
nirgends aber thvombosirte Gefiisse enthalten, Die Septa enthalten
hie und da pechschwarzes Pigment eingelagert, welches an der
Grenze des Geschwaolstknotens znm Teil divect neben dem Gesehwnlst-
pigment gelegen ist, sich von diesem aber durch seine Farbe anf
das denthichste mnterscheidet,  Inmerhalb des Geschwuolstknotens
selbst ist Lungengewebe nicht melr nachzuweisen.  Hinsichilich
der alveoliven Anordnang und  hinsichtlich  der Verteilung des
Pigments sind dieselben Verhiltnisse zn constativen wie  friiher.
Auch lier findet sich in einzelnen Zellen eine mehr diffuse Firbung
des Protoplasmas.  Das kormige Pigment ist. vorherveschend, aber
durchans nicht ausschliesslich hier in dem interstitiellen Gewebe
abgelagert.  Tninerhall einzelner Geschwulstnester fallen melr grau
anssechende Partien auf, die gewidhnlich im Centrnm gelegen sind
und weniger Zellen enthalten wie die nmgebende Geschwulstmasse.
Die noch vorhandenen Kerne zeigen keine Zerfallserscheinungen
und Reste von zerfallenen Kernen sind ebenfalls nicht sichtbar:

s

i ol e

P LERINE B T PR | Ry




sichtbar; trotzdem ist es wahrscheinlich, dass es sich hier um
eine beginnende Nekrose handelt. Es soll -aber noch besonders
hervorgehoben werden, dass an diesen Stellen durchauns nicht
reichlicher Pigment gelegen ist. — Der origsere Knofen unter-
scheidet sich von dem kleineren im iibrigen nicht wesentlich.
Nur enthilt er an einzelnen Stellen wenigstens noch eine Andeutung
der Structur des Lungengewebes, insofern als man hier die Alveolar-
septa in ilven Umrissen noch deutlich erkenmen kann und es den
Anschein hat, als wenn eine Anfiillung der Alveolen mit Geschwulst-
masse stattgefunden habe.

Weiterhin gelangen noch Stiicke vom Sternum,. welche
mit (zeschwulstmasse ganz durchsetzt sind, zur Untersnchung,
Es sei zuniichst hervorgehoben. dass in diesen Priiparaten nur
noch an einer Stelle ganz schmale und spirliche Reste von einigen
Knochenbalken vorhanden sind. Es giebt im iibrigen das ganze
Priparat Bilder von den schon vielfach beschriebenen Geseliwulst-
massen. Dieselben zeigen auch hier, namentlich am Rande des
Priiparats. noch eine deutlich alveoliire Anordnung. Ein Unter-
schied gegeniiber den friiher beschriebenen Priparaten ist nur
insofern vorhanden, als nach der Mitte des Priparats zu der
alveolire Charakter der Geschwulst stellenweise etwas verloren
geht und einer mehr diffusen, infiltratarticen Masse Platz macht.
Ausserdem enthilt der Tumor an einzelnen Stellen breite und
aunsgedehnte Ziige von Schleimgewebe, Das Pigment ist in
diesem Knochentumor fast ansnalmslos im Zwischengewebe
vorhanden. Es tritt dagegen die Menge des Pigmentes, welches
mnerhalb der Gesehwulstknitehen selbst gelegen ist, ganz erheblich
zuriick. Erwihnt sei noch, dass der Tumor am Rande mehrere
grosse und prall gefiillte Gefisse zeigt, die dicht an die Geschwulst-
masse angrenzen, nirgends aber dureh Thromben verschlossen sind
| oder in ihrer Umgebung Himorrhagien zeigen.  Auch gelingt es
| nicht, eine Beziehung zum Pigment aufzudecken.

Weiterhin kommen dann die Metastasen ans dem Gehirn
zur Untersuchung. Beziiglich des alveoliven Baus der Geschwnlst
unterscheiden sich diese Metastasen nicht von den bisher beschrie-
|benen. Tnnerhalb des Gesehwulstkniitchens ist das Zwischengewebe
an einzelnen Stellen noch deuntlich von der Beschaffenheit des
Gliagewebes, wilrend es an andern Stellen mehr dem Schleim-
gewebe gleicht, welches schon wmelrfach an frilheren Metastasen
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beobachtet worden ist. Auch hier ist ein grosser Teil des Pigments :
innerhalbh des Zwischengewebes gelegen, und zwar sehr hiinfig in
Form von feinsten hellgelben Kornern, die noeh nicht zn grisseren
Schollen confluirt sind,  Die Geschwulstzellen selbst zeigen ver- |
hiiltnismdissiec nur wenie Pigment und anch lier zeigen einzelne 1
Geschwulstzellen eine diffuse Verfiirbung ihres Protoplasmas, ohne i

idass es moglich wiire, einzelne Pigmentkirner zn unterscheiden,
Die nmgebende Gehirmsabstanz zeigt absolnt keine Veriinderungen.

U'm sehliesslich aneh noch das Verhalten der Metastasen
imerhalh von Muoaskeleewebe kennen zu lernen, werden Stiicke
vom Herzen und vom Zwerchiell untersucht. Das Verhalten ist
hier im ganzen das (ileiche wie an den bisher beschriebenen
Priparaten. Auffallend stark ist die Pigmentirung des dentlich
entwickelten Zwischengewebes, welches hier im Gegensatz zn
vielen andern Stellen den ausgesprochenen Charakter von ziemlich
derbem. fibrissem Gewebe anfweist. Im allzemeinen ist anch die
Pervipherie der Knoten stiirker pigmentirt wie das Centrum. Zellen
mit diffuger Pigmentimng des Protoplasmas sind verhiltnismissig
selten.  Dhe Muskulatur erscheint nur auseinander gedringt durch
die  Geschwunlstmassen: sie  weist sonst  keine besonderen  Ver-
dnderungen ant.

Fassen wir nan das eben Bescliviebene kurz znsammen:
Als primérver Tumor ist wohl der vom Patienten selbst zuerst
beobachtete und in der Krankengeschichte beschriebene, giinseei-
orosge Toumor hinter dem rvechten Ohr anfzufassen und es wiire
vielleicht miglich, dass derselbe von einer Lymphdriise aus-
gegangen ist.  Aus dem histologischen Befund konnten zwar keinerlei
Anhaltspunkte dafii  gewonnen werden, -— oftenbar war die
(reschwulstentwickelung  schon zu  weit  fortgeschritten, — doeh
liesse sich vielleicht vom klinischen Standpunkt, wenn man Perrin’si)
Austithrungen  beipthichtet, die topographische Ausbreitung der
Metastasen anf der Haut in diesem Sinne verwerten. Nach
Perrin sitzen nimlich charakteristischer Weise, wenn sich der
primiire Tumor in den Eingeweiden oder den Lymphdriisen ent-
wickelt hat nur letzteres Kime hier in Betracht — bei der

') Pervin: De la sarcomatose cutanée. Theése ponr le doctorat en
meédecine. Paris 1886,
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secunddren Hautsarcomatose die metastatischen Hanttumoren. wie
in dem beschriebenen IFall. regelmiissig am Rumpf, withrend Kopt,
Gesicht nnd Extremititen nur in gervinger Weise hefallen werden
oder ganz frei bleiben. In den von Perrin zusammengestellten
Fiillen scheint eine Pigmentirnng getehlt zun haben,

Sechs Woehen nach dem Auftreten des primdven Twmors
wirden schon die ersten Metastasen auf der Hant bemerkbar,
welehe sich nun im Laufe von acht Monaten nicht nur noch weiter
in der Haut, sondern auch derart iiber alle Oreane des Kirpers
verbreiteten. wie sich ans der Sektion ergal. dass der exitus
letalis eintrat.

Was den allgemeinen histologischen Bau angeht, so zeigen
die Tumoren alle eine dentlich ansgesprochene alve olire St ructur.
die  Geschwulsizellen sind  Spindelzellen,  Das  iiberall  deatlich
entwickelte Stroma zeigt stellenweise den Charakter des Sehlein-
gewebes (primdrer Tumor, Sechilddriise, Stermum, Gehirn),  In der
Peripherie  der Tumoren sind weite, prall gefiillte Gefiisse
(primdrers Tumor, Sehilddriise. Lunge. Sternumj; bei  einigen
(primirer Tumor, Schilddriise) finden sich auch soleche im Stroma,
Doch konnte keine deutliche Beziehung zu den Gefiissen entdeckt
werden, so dass die Tumoren nicht als plexitorme Augiosarcome
alfgefasst werden kimnen.

Die Pigmentirung ist bei den  verschiedenen Tnmoren
ganz ungleich: so sind auch in diesem Falle die Metastasen zum
Teil stirker gefirbt als der primdrve Tumor, ein vielfach bheob-
achtetes Verhalten; die Hautknoten enthalten fast gar kein Pigment ;
im tiehirn  sind  schon  makroskopischh  neben  einander  stark
pigmentirte neben ganz tarblosen Geschwulstknoten zu beobachten,

Der Dbei weitem grisste Teil des Pigments liegt im
Zwischengewebe, teils frei, teils in Zellen eingeschlossen,
wilrend die Pigmentirung  des  eigentlichen Geschwulstgewehes
dagegen sehr zuriicktritt. Auch betrifft die Pigmentirung vorzngs-

weise die Peripherie der Geschwulstalveolen und man hat vielfach

den Eindruek, als ob das Pigment vom Stroma aus in das eigent-
liche Geschwulstgewebe eingewandert sei (Haut. Leber, Niere).

Die schon hiinfig beobachtete diffuse Firbung eines Teils der

Geschwulstzellen kounte ebenfalls nachgewiesen werden.  Ks ist
dies ein teils als Anfangs-, teils als Endstadinm anfgefasstes Ver-
halten, aus welchem sich jedenfalls bestimmie Schliisse nicht

ziehen lassen.
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Welehe Folgernngen lassen sich nun ans dem histologisehen
Befund fiir die Bildung des Pigments gewinnen? Eine bestimmte
Beziehung der Pigmentirung zn den Gefiissen war nicht nachzu-
weisen,  Namentlich kounte ich die von Gussenbauer vertretene
Ansicht nicht bestitigt finden. Obwohll an einzelnen Stellen (Sechild-
driise, Knochentumor) zahlreiche weite nnd prall gefiillte Gefiisse
in den Tumoren vorhanden waren, so konnten doch auch hier
nirgends Thrombosen constativt werden. Dagegen habe ich in
Uebereinstimmung mit Langhans, Hirsechberg und Birnbacher
unter den verschiedenen Pigmentformen Bilder gesehen, welche
an Uebergangsformen zwischen roten Blutkirperchen
erinnerten. Doch michte ieh daraus keinen bestimmten
Schluss ziehen,

Das Vorwiegen der Pigmentirung des Stromas gegeniiber
dem eigentlichen Geschwulstgewebe: die stirkere Féarbung der
Peripherie der Alveolen, wobel man, wie schon mehrfach erwihnt,
vielfach den Eindrueck hatte, als ob das Pigment vom Stroma aus
in das Geschwulstgewebe eingewandert wiire; die Thatsache, dass
an  einzelnen Stellen die normalen unveriinderten Gewebszellen
(Niere) dasselbe Pigment zeigten, wie die Geschwulstzellen; endlich
der wahrscheinliche Ausgangspunkt voun einem physiologischer
Weise nicht pigmentirten Gewebe: dies alles spricht entschieden
fiir die von Schmidt anfzestellte Theorie, welcher ich mich dem-
nach vollkommen anschliessen kann,  Es lassen sich auch, wie
mir scheint, die meisten der bisher beschriebenen Fiille, wenn
nicht alle, bei genaner Betrachtung sehr woll mit derselben in
Einklang bringen. Vermag sie anch nicht uns iber die letzte
Ursache der Pigmentbildung aufzuklirven, so giebt sie uns doch in
wesentlich einfacherer, ich michte sagen mehr natiiclicher Weise
iiber die Pigmentirung der melanofischen Sarcome Aunfschluss, als
alle fritheren Ansichten. Auch diinkt mir ein weiterer Vorzug
derselben der Umstand zn sein, dass sie uns durch die Zuriick-
welsung  der bisher allgemein giilticen Annahme einer localen
Pigmentbildung den Gedanken erweckt, dass histologische und
chemische Untersuchungen allein nicht ausreichen diirften, nm dem
Wesen der Pigmentbildung auf die Spur zu kommen, dass vielmehr
in dieser Beziehung nur durch eine Combination jener Methoden
mit Stoffwechsel- und Blutuntersuchungen von Patienten, die an

L s stcall ol o et 0 i

b Pt o |t oot it il i o i) ot o B s

.

p—
















