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,._l_,.-'nlcmmtliuh unterscheidet die moderne patholo-
gisehe Anatomie schiirfer und schiirfer unter den Epitheliomen
der verschiedenen Driisen; solche, die man als eigentliche
Krebse und solche, die man mehr als driiseniihnliche,
adenomatose zu bezeichnen hat. Die Merkmale der
Adenome sind aber noch so wenig einheitlich festeestellt
und es ist auch so schwierig eine fiir alle Driisen giiltige
Definition des Adenom aufzustellen, dass es wohl noch
langer Zeit bediirfen wird, bis dieses miglich geworden.
Inzwischen ist aber jeder Fall willkommen, welcher
namentlich die ersten Entwicklungsstadien des Adenom
bei einer oder der anderen Driise bestimmter erkennen
lisst. Ein solcher Fall wurde mir zur Bearbeitung iiber-
geben. Der Tumor stammt von der hiesigen Anatomie,
wo er zufillig bei der Priiparation eines Hodens gefunden
wurde.  Von einer Krankheitsgeschichte lisst sich nichts
berichten, weil der Tumor wohl keine Beachtung hei
Lebzeiten des befreffenden Individuums gefunden.

Bevor wir auf die genauere Untersuchung unseres
Falles eingehen, wollen wir noch einen Umblick in der
Litteratur halten.

NachZiegler sind die Adenome gutartige Geschwiilste,
die von Driisen ausgehen und meist in der Form knotiger
Tumoren auftreten, welche gegen die Umgebung scharf
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abgegrenzt sind,  Sie sind keine besonders hiufige Ge-
schwiilste, wenn man die Adenocarcinome und Adeno-
kystome als besondere Geschwulstformen abtrennt. Speciell
bei den Adenomen des Hodens ist er der Ansicht, dass
dieselben zum 'T'eil auf Storungen der Hodenentwicklung
zuriickzufihren sind.  Die Tumoren kinnen eine ziemliche
Grisse erlangen, besonders wemi sich reiche Fliissigkeits-
mengen i den Driisenschlinchen ansammeln.  Je nach
dem Iuhalt der Cysten unterscheidet man dann ein Ade-
noma mucosum oder Atheromatosum. Bei dem ist die
Innenwand mit einfachem, geschichtetem, ja mit fimmern-
dem Cylinderepithel ausgekleidet und der Inhalt entsteht
hauptsiichlich durch Verschleimung der Zellen, die letzteren
besitzen ein geschichtetes Epithel und der Inhalt besteht
aus fertigen Massen und Epithelschuppen.  Der Sitz der
Geschwulst ist fast ausnahmslos der Hoden selber.  Nicht
selten finden sich im Stroma der Geschwulst herdférmige
Kunorpelwuchernngen.  Viele Autoren lassen die Ent-
wickelung dieser Kuorpeleinsprengungen in den Sanien-
kandlchen, dann wieder in den Lympfgefissen entstehen.
Yirehow meint, dass die Hllul'i]l'l aus dem him]gt'wi%higﬂll
Strema sich entwickeln und Kocher sehliesst sich ihm
an.  Dieser letztere bervichtet im Handbueh der Chirurgie
von Billroth und Pitha iiber 1 ecigene Untersuchung
uind 10 fremde Fiille,

Bei der Untersuchung des eigenen Falles fand er,
dass die Cysten mit einem niedrigen Cylinderepithel aus-
gekleidet waren, welches sich auch auf die Oberfliiche
der einragenden Wucherungen fortsetzt.  Schnitte durch
die polypisen Wucherungen oder durch die kleineren
rundlichen Herde, welche in den  breiteren Ziigen sulzigen,
stark injizierten Fasergewehes liegen, zeigen Kanile mit
einer Auskleidung regelmissigen, kurzen Cylinderepithels



und einem reichlichen Zelleninhalt von rundlichen zom
Teil glasig verquollenen Zellen: die Kanile sind aus-
gebuchtet und zeigen Sprossenbildung.  Da wo die Er-
weiterung - eine betrichtlichere ist, sind - die Zellen  zu
einem  Hissicen  Sehleim zusammengeflossen. In o den
dlteren Markparticen finden sich massenhafte Ansammlungen
runder kernhalticer Zellen von sehmalen Bindegewebs-
ziigen umgeben.  Stellenweise zeigt sich wie die Sprossen-
bildung  wegenseitige  Compression und  Abschniirung  be-
wirkt.

Langhans, dere diiber 12 Fille von Adenom  be-
richtet, fdussert sich in dihmlicher Weise,

Makroskopisch stimumen alle Tumoren im ganzen sehr
iherein.  Bedeatende Vergrosserung des Hodens, wobei
die Crestalt des Hodens moglichst erhalten bleibt, normale
Beschatffenheit des Nebenhodens und Samenstranges.  Die
eigentliche  Neubildung  besteht aus  Stromacysten  und
Driisenkaniilehen, die in der Entwicklung sehr variieren
kimnen.  Es zeigen sich auf der SehmittHiche mehrere
arossere Lappen, die wieder in kleinere Felder zerfallen.
Mikroskopisch  wiederholt sich dieser Bauw.  Die Form
der kleinen Felder wechselt sehr. Sie kinnen rund, géinz-
lich verade oder gebogen sein.  Es sind diese Verschieden-
heiten die Bilder von Quer- oder Schrigsehnitten  von
mehr oder weniger gewundenen Kandlen.  Das Epithel
st sehr  weehselnd.  Neben  einer  einfachen  Lage
Cylinderzellen findet man solehe mit Flimmerhaaren, ge-
schichtetes Lpithel und anch verhornte Zellen.  Das erst-
genamnte Epithel herrscht vor.

In den meisten Adenomen ist die drisize Bildung
vorherrschend.  Das  Adenom  entsteht aus den Samen-
kandilchen durch Wucherung sowohl des bindegewebigen

wie auch epithelialen Anteils threr Wand., In lIi‘.IT]:]‘HIHl{_‘-
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gewebe macht sich ein Unterschied geltend, als die Septa
zwischen den Lappen einen faserigen Bau haben mit ein-
gestreuten grossen ovalen Kernen, die in Spindelzellen
liegen, in den Lappen selber, aber ist das Stroma sehr
zahlreich und gleicht mehr dem Granulationsgewebe.

Auch Lianghans schreibt, dass sich bei Adenomen
hiufig Knorpeleinsprengungen finden und aunch er ist der
Anschauung Virchow’s, dass die Knorpel sich aus dem
bindegewebigen Stroma entwickeln.

Wie Ziegler, so ist auch Orth der Ansicht, dass
ein Teil, der mit Cystenbildung einhergehenden Geschwulst-
formen im IHoden auf embryonale Anlage durch Entwick-
lungshemmung zuriickzufithren sei.  In  einigen  Fillen
aber liegen die Verhiiltnisse anders, indem sich der Nach-
weis einer adenomatisen Entstehung bringen lisst.  Es
giebt darunter Formen, bei welchen die Cystenbildung
nnr wenig ausgesprochen ist, vielmehr cine festere, oft
deutlich auf einzelne Lobuli beschriinkte Neubildung vor-
liegt, in der man deutlich die adenomatisen Wucher-
ungen und eystoiden Ausbuchtungen verfolgen kann, es
folgen dann die Fille, wo die eystische Erweiterung mehr
hervortritt und endlich fehlen auch solche nicht, wo aus
dem interstiticllen Gewebe eine andere Neubildung z. B.
Sarkom hervorgegangen ist. Die Ademone von der mehr
cystischen Form, welche schon bei der Geburt vorhanden
sein konnen, kiénnen eine sehr erhebliche Grisse erreichen
und sind in der Regel durch eine ausgeprigte knotige
Zusammensetzung ausgezeichnet. Auch giebt es Uebergiinge
von Adenom zum Krebs, so dass man auch beim Hoden,
wie bei allen Driisen ecin Adenocarcinom unterscheiden
kann. Es gilt dieses nicht allein fiir die eystischen Formen,
sondern auch fiir die einfachen, bei welehen man neben

ausgesprochen driisigen Neubildungen auch solche ver-
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zweigte bezw. mnetzformig zusammenhingende Epithel-
strange sieht, wie sie aus den Krebsen stammen.

Teber 12 Hodentumorven der Billrovh sehen Klinik
zii. Wien berichtet Ehrendorfer. Er hat anter diesen
nur eine ademonatise Krkeankung cefunden; und ist sein
Befund  sehr interessant. s handelt  sich um - einen
mannskopferossen Twmor eines 46jihrigen Zimmergesellen.
Der Tamor wurde exstierpiert und es fand sich folgender
Betund.

Die Gesehwulst selbst war auf dem Durchschnitt in
den oberen Particen braunror, schr blutreich, in den mite-
leren, unteren und hinteren Particen dagezen weisslich
von markiger koeniger Beschaffenheit und leicht zevdriiek-
bar.  Man konute an Schnittichen aus dem  unteren
Anteile des Tumors ziemlich lose, ancinander gereihte,
etwa  stecknadelkopforosse Kiornehen in reichlicher  An-
zahl wahrnehmen.

Wenn man Schnitte  aus  dem mehr hinteren und
untern Anteile der Geschwalst anfertigte.  so  fand  man
ziemlich dicht cedringte Tubuli im Lings-, an anderen
Stellen  im ' Quersehnitt,  hier lockerer gefiigt.  umgeben
von einer deutlichen gut erhaltenen Membrana  propria :
nue waren sie dem Volumen nach bedeutend michtiger,
als die normalen Hodenkandilehen. Besonders waren solehe
Bilder vertreten, wobei die Tubuli schon mit freiem Auge
deutlich zu sehen waren.  Den Inhalt derselben bildeten
verhiiltnissmiissig  kleine, rundliche Zellen. Nach den oft
gowunden verlaufenden, in  lockeres Bindegewebe zum
Teil eingelagerten Sehliuchen  war  wohl  zu sehliesen,
dass man  es  hier mit einer Zellenwucherung inneérhall
der Hodenkaniilehen zu thun habe und  nicht vielleicht
mit Zellenanhiintfungen, die in ihrer Anordnung die Form

der Samenkaniilehen  vorgetiiuseht hatten. Der  Eindrock
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den dieser Tumor makroskopisch und unter dem Mikros-
kop machte, war jedenfalls ein wesentlich anderer als
der eines alveolaren Rundzellensarkoms des Hodons.

In dem Centrum des Tumors waren die Membranae
propriae durch fortschreitende, zellige Wucherung an
einander geriickt und zum Teil verschwunden, so dass
die Form der Samenkaniilchen nicht mehr zu erkennen
war. Der oberste Teil des Tumors zeichnete sich durch
reichliche weite Capillaren aus, zwischen denen in einem
Reticulum zahlreiche Sarcomzellen sich befanden; an
einzelnen Stellen venise Gefisse mit Tumorzellen erfiillt,
hier und da vendse Blutriume, wie bei einem Angiosar-
kom. Endlich fand man noch, dass in den gewucherten
Tubulis zwischen ihrem zelligen Inhalte nach und nach
ein kernreiches Maschenwerk aus Bindegewebsfasern sich
zu bilden anfing, nebst zahlreichen Capillargefissen an
einzelnen Stellen. Mit Riicksicht auf die zellige Wucher-
ung in den Hodenkanilchen wiire diese Geschwulst als
Adenom des Hodens zu bezeichnen.

Ehrendorfer kommt zu dem Schluss, dass der
Tumor wohl den Uebergang vom Sarkom zum Careinom
vermitteln konne. Er meint, dass der Ausgangpunkt
dieser Wucherung jener Art von rundlichen Zellen zu-
zuschreiben ist, welche in einem normalen Hoden zwischen
den sogenannten Spermatoblasten in reichlicher Menge
vorhanden sind.

Wenden wir uns jetzt zur Betrachtung des uns zur
Beschreibung iibergebenen Tumors, so beginnen wir mit
dem makoskopischen Bilde.

Der ganze Hoden hat die Grisse eines Taubeneies,
ist von ziemlich weicher Consistenz und hat im allge-
meinen eime graubriunliche Farbe. Die Schnittfliiche
lisst zwei Zonen unterscheiden, von denen die iiussere

S —



peripherische von weicher Beschaffenheit und granweiser
bis graugelber Farbe ist und einen zierlichen, dem nor-
malen Hodenparenchym dihnlichen jedoch nicht  ganz
gleichen Bau zeigt, indem in cinem feinfaserigen, weiss-
lich erscheinenden, bindegewebigen Reticulum  graugelb-
liche, wie porise Massen eingelagert erscheinen.  Der
central gelegene Teil, der sich von der peripheren Zone
durch  eine  scharfe Grenze markiert, dagegen ist
von derberer Beschatfenheit, randlich begrenzt und zeiot
in einer mehr homozen aussechenden, leicht  durchsehel-
nender Masse zierliche graune Finlagerangen, oanz in der
Mitte aber ein anastomosierendes Netz eanz weisser Ilin-
sprenkelungen. Es wurden nur Schnitte, die den ganzen
Tumor der Quere nach trafen, in Miller’scher Fliissig-
keit fixiert, und in aufsteigendem Alkohol cehiirtet, in
Paraftin eingebettet und teils mit Himatoxvhin, teils it
Pikrolithionkarmie, endlich nach der von Gieson’schen
Methode gefiirht.

Bei der mikroskopischen Beschreibung wnd patho-
logischen Wiirdigung des Tumors kommt es vor allem
in Betracht, dass sich derselbe wie hereits makroskopiseh
erkannt werden konnte, als ein runder, scharf begrenzter
Tumor mit einer weichen polsterartigen Selmittfiche von
der Nachbarschaft abhebt, dass er die gleiche diussere
Eigentiimlichkeit hesitzt, welehe wir hei allen Adenomen,
im besonderen hei allen Drisenadenomen kennen.  So
ist es bei der Leber, der Niere, der Mamma immer cin
kugelrunder, weicher Twmor, der sich wohl begrenzt von
der Nachbarschatt abhebt.  Auch die iibliche Kapsel-
bildung aus Bindgewebe fehlt unserm Twmor nicht ganz:
sie ist vielmehr als ein streifiges Bindegewebe in mehr-
fachen Ringen vorhanden, welches hitufig untermiseht mir

druckatrophischem Driisengewebe  den Tumor einkreist.
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An einer Stelle kann man bis 6 Lamellen zihlen, aus
welchen diese wirkliche Kapsel besteht.

Bleiben wir gleich noch einen Augenblieck bhei dieser
Kapselbildung stehen, so kann man sich unschwer davon
iberzeugen, dass die weiten Lymphriume um die Samen-
kaniilchen zugleich die Grenze fiir die Lamellen bilden
und dass, was bindegewebig bei der Kapsel aus einer
Verdickung in den Fascikeln der Gewebssepta hervor-
geht. s sind abgeplattete Fascikel des Hodens selbst,
welche die Kapsel bilden. Die letzte Schicht wird durch
ein  fortlaufendes, ziemlich derbes DBindegewebsstratum
vebildet, und kann als die ]{zi,pr-:(-.l der Geschwulst 1un
engsten Sinne bezeichnet werden.  Damit ist zu gleicher
Zeit die Herleitung des Tumors aus den einzelnen de-
generierten Hodenfascikeln ausgesprochen.  Die Degene-
ration selbst setzt sich aus zwei histologischen Momenten zu-
sammen, nimlich erstens eine Vergrisserung des Epithels
der Samenkaniilchen im Invern, welche zur Bildung der
eigentlichen Schwulstsubstanz namentlich an der Peripherie
des Twmors tihet, andererseits eine Verlichtung und Ver-
dickung des interstitiellen Bindegewebes mit nachfolgender,
spuriger Verkalkung desselben. Begebeu wir uns zuniichst
an die Grenze des Tumors, wn die Entstehung der Neu-
bildung nachzugehen, so finden wir dort kleine Epithel-
anhiiufungen in Bindegewebsspalten eingebettet, bet denen
meistens  aber nicht diberall die Neigung  zur  Bildung
cines Lumens sichthar ist.  In der Folge tritt Erweiterung
der Stromarviiume  ein, so dass die Epithelzellen locker
zu liegen kommen.  Die Riume erweitern sich zu kleinen
Cysten, die mit dem immer nachwachsenden Epithel an
threr ganzen meren Oberfliche bedeekt werden kinnen.
Dann  beginnt  die Sclerose des  Bindesewebes, welehe

Hirerseits in der Mitte der Geschwulst cine derbe, harte
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Stelle erzeugt. Als Ursache der durch eine dunkelblaue
Haematoxylinfirbung gekennzeichneten Verkalkung des
Stroma  muss  wohl eine beginnende Ernihrungsstorung
angesprochen  werden, die durch Obliteration von Blut-
gelissen in dem schwieligen Material berbeigefiihrt wurde,
Frwihnt sei aber auch, dass das Bindegewebe selbst von
einfach homogener Beschatfenheit ist, dass die cinzelnen
eingelagerten Bindegewebszellen in der Weise distanciert,
dass man auch an Knorpelgewebe denken kinnte. In
diesem schwieligen Bindegewebe sicht man auch nicht
selten die Zellen des Adenoms mehr reihenweise an-
geordnet in kleinen Nestern liegen, iiber deren Bedeutung
als Neubildung oder als Einschrumpfung von Epithel-
zellen man in Zweifel bleiben muss.  Interessant st es,
das Hodenparenchym in der Umgebung des Adenom-
knotens zu  durchmustern.  Man sieht da, wie wahr-
scheinlich unter dem Druck der Geschwulst Unresel-
miissighkeiten  der Form in mannigfacher  Weise  zum
Vorschein  kommen.  Von den plattgedriickten, in der
Kapsel des Tuwmors liegenden Fascikeln ist schon ge-
sprochen.  Neben ihnen sieht man andeve, bei denen
einzelne Samenkaniilchen entschieden dilatiert und  fast
eystisch erweitert sind.  Andere Kaniilchen enthalten ein
geschichtetes gallertiges Conerement, noch andere seheinen
einer Verodung anheimgefallen.  Die Saftspalten in dem
Bindegewebe sind  ziemlich  weit und  sonst ist nichis
pathologisches zu hemerken.

Wir haben es also mit eciner umschriebenen, leicht
abzekapselten  Geschwulst des Hodens zu  thun, deren
Haupthestandteile ein bindegewebiges, sclerotisches Stroma
und darin eingelagerte aus Epithelzellen bestehende Nester
darstellen.

Was zuerst das Stroma betrittt, so zeichuet es sich
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direkt durch seine homogene Beschaffenheit sowohl, als
durch das verhdltnismiss’g massige Territorium aus, das
es einnimmt.  Welcher chemischen  Zusammensetzung
dies Stroma scine Homogenitit und, wie bei der makros-
kopischen Beschreibung erwihnt, seine durchscheinende
Beschaffenheit verdankt, lisst sich nur vermuten.  Mit
der von Gieson'schen Methode gefirbt, zeigen die
Stromabalken eine intensiv  purpurrote Farbe, so  dass
wohl an eine hyaline, oder dieser mindestens nahestehende
Metamorphose des Bindegewebes in diesem Fall gedacht
werden muss.  Die in dem so beschaffenen Stroma ein-
gehetteten  Epithelnester sind  zwar ziemlich regellos in
demselben verstreat, jedoeh ist in allen Teilen die An-
ordnung der Epithelzellen fast immer so getroften, dass
sie in meist einschichticer Lage eentral gelegene Liumina
begrenzen, so dass der drisenihnliche Typus gewahrt
bleibt.  Freilich finden sich ausser diesen unregelmiissig
im Stroma verteilten im Schnitt quer und Lings getroftenen,
offenbar proliferierton Driisentubulis zwischen den Balken
des Stromas hie und da lumenlose Epithelzellenhiinfehen
oder mehr in Reihen  angeordnete  Epithelzellen,  aber
erstens st dies die Ausnahme und z2weitens erklivt sich
dies Verhiltnis sehr einfach aus den Befunden am binde-
vewebizen Stroma.  Dieses scheint niamlich erst seeundiir
die sclerotische Degeneration resp. hyaline Metamorphose
eingegangen zu haben, wotiic der Umstand spricht, dass
im Centrum des Tumors, also offenbar an den iltesten
Stellen die erwithnte Verinderung am Stroma am stiivksten
ausgesprochen ist.  Hier finden sich ja ausserdem sogar
noch Verkalkungsherde im Stroma. Wie erwiihnt denken
wir uns in diesem Falle die Metamorphosen eingetreten
infolee  von Erndihrungsstirung, also  erst zu einer Zeit

entstanden, wo wohl die Driisenproliferation bereits lingere



13

Zeit bestanden hatte. Mit der heginnenden Verinderung
am Bindegewebe miisste aber gleichzeitiz eine Beein-
Hussung, der von demselben eingeschlossenen Driisen
tubula einhergehen. Diese wurden durch die sich ver-
breiternden, aufquellenden, oder narbenartigsclerosierenden
Stromabalken vielfach gedriickt, gequescht und mehr oder
weniger anderweitig in ihrer Form und Gestalt alteriert.
S0 kommt es; dass sie in unseren Bildern neben wenig
verinderten rundlichen Querschnitten mannigfache FEin-
biegungen durch seitliche Compression entstandene mehr
spaltformige Contouren zeigten, dass endlich auch zwischen
Bindegewebsziigen eingeschlossene Reihen von Epithel-
ziigen und ungeordnete Nester von Epithelzellen, wenn
auch nur hie und da, gefunden wurden.

Der Hauptursache nach aber haben wir es zweifel-
los mit einer rein adenomatisen Wuoeherung zu thun,
deren typisches Bild durch die interessanten Verinderungen
des Stroma’s nur in etwas getriibt erscheint.  Wir stellen
daher mit vollem Recht den beschriebenen Tumor in die
Reihe der Adenome und glauben der ohne hin nicht
reichen Casuistik speziell der Adenome des Hodens mit
dieser Veroffentlichung einen nicht uninteressanten Beitrag
geliefert zu haben.

Zum Schlusse erfillle ich die angenehme Pficht,
meinem hochverehrten  Lehrer Herrn Hofrat  Dr. v,
Rindfleisch fiir die freundliche Ueberweisung des Falles
sowie Herrn Dr. Borst fiir gitige Mitwirkung meinen
verbindlichsten Dank auszudriicken.

SRS S oo


















