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XXIX.
Kleinere Mittheilungen.

1.

Grosses Lipo-Myxom des Mesenterinms mit secundiren
sarcomatosen Heerden in der Leber und Lunge.

Von Dr. W. Waldeyer,

Privatdocenten an der Universitit Breslau,

Aus} d&r Klinik des Hrn. Gebeimr. Betschler wurde mir vor Kurzem ein
colossaler Tumer der Banchhéhle zur Untersuchung iibergeben, der sewohl durch
das klinische Interesse als durch den anatomischen Befund eine besondere Erwiih-
nung verdient. Indem ich fiir die kiinische Analyse des Falles auf eine demnichstige
Darstellung von W. Freund in dessen ,klinischen Beitriigen zur "Gynikologie®,
verweisen darf, beschrinke ich mich auf die nachfolgenden anatomischen Details:

Der Tumor stammte aus der Bauchhghle eines etwa 30jihrigen Médchens und
haite, so viel sich bei den grossen Dimensionen noch ibersehen liess, seinen Aus-
gangspunkt aus der Radix mesenterii, vom Gewebe des Mesenteriums selbst, ge-
nommen., £r liess sich durch Abtrennung der Radix leicht aus der Peritonealhéhle
entfernen; ; Adhéisionen waren nicht vorhanden, nur das Colon transversam war
vorgelagert. Bei 2 Fuss Liinge, 1 Fuss und dariiber Breite, 1 Fuss Dicke, wog
die Geschwulst 63 Pfund. Auf den ersten Blick glich sie einem ungeheuren Lipom.
Die genaunere Untersuchung liess einen mittleren Stammitheil und zwei ungefihr
gleich grosse, gelappte Anhdnge unterscheiden. Letztere waren fast rein lipomatds;
jedoch fanden sich an der Peripherie “iiberall weiche, durchscheinende, gallertige
Massen, welche die mikroskopische und chemische Untersuchung als rein myxomatds
ergab. Sehr schon war in den Grenzdistricten die Entwickelung des lipomatdsen
Gewebes aus dem Schleimgewebe zu verfolgen und namentlich der neuerdings noch
von Virchow hervorgehobene (s. Onkologie Bd.L S.370) Modus zu constatiren,
dass die Bindegewebszellen, bevor sie Fett aufnehmen, durch Theilung sich ver-
mehren, und die Theilzellen sich gruppenweise zusammenlagern. Mir fiel in diesem
Falle auf, dass hfufig die aus der Theilung hervorgegangenen Zellen in rosenkranz-
formigen Ziigen Hintereinander lagen, indem ihre spitzen Protoplasmaausliufer mit
einander communijﬁjrten. Die Aufnahme von Feitkdrnchen in solche Zellenketien
hot dann einen &dusgerst zierlichen Anblick dar. Der mittlere Theil der Geschwulst
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zeigte mit Ausnahme der cartilagindsen und ossificirenden Formen alle Varietdten
des Myxoms; einzelne Partien, makroskopisch durch ihren exquisit fasrigen Bruch
kenntlich, hatten eine sarkomatése Textur. Hier wechselten rein aus Spindel-
zellen bestehende Massen ab mit anderen, wo eine deutliche, bald fein-, bald derb-
fasrige Intercellularsubstanz entwickelt war; namentlich in der feinfasrigen Substanz
lagen enorm grosse Spindelzellen, die durch die Aufoahme von Fettmolekeln sich
um so schirfer hervorhoben. Myxomatbses und sarkomatdses Gewebe ging ohne
scharfe Grenze in einander dber.

Von grisstem Interesse waren indessen, namentlich in Bezag auf die Meta-
stasen der Lipo-Myxome, die Ablagerungen in der Leber und Lunge. In der Leber
fanden sich zahlreiche kirsch- bis wallnussgrosse Hohlriume, anscheinend mit Blat-
gerinnseln erfillt. Indessen zeigte sich bald, dass eine Art fetzigen Gerinusels von
den ‘Wandungen. der Hohlen sich nicht lossplilen liess, und die mikroskepische
Untersuchung ergab, dass ein medullar- sarkomatises Neoplasma den Inbalf der
Riume bildete. Dasselbe ging iiberall aus dem intercelluliren Bindegewebe der
Leber hervor; besonders reichlich. waren die Wucherungen um die &rdsseren Ge-
fisse herum. Die Leberzellenreihen hoben sich .durch die Zwischétlagerung der
heterologen Elemente recht scharf von einander ab, Nach den Héhlrx"i'g«men zu
confluirten die neugebildeten Zellen zu weichen, gefisshaltigen, pulpb‘ﬁfi Massen.
Ich habe dieselben als sarkomatSse bezeichnet aus dem Grunde, weil einmal die
Zellen vom Typus der Bindesubstanzzellen nichi abwichen und hie und da eine
besondere Anordnnng mehr spindelférmiger Elemente zu anastomosirenden Ziigen
unverkennbar war. Das Leberparenchym war sonst von normalem Verhalten. Ein
ganz gleich gebauter, anfinglich einen Infarct simulirender Knoten fand sich in der
Nihe des Hilus der rechten Lunge. Die Entwickelung ging hier vom interalveo-
liren Bindegewebe avs. In die weiche Masse ragten tiberall Fasersiige mit elasti-
schen Elementen, offenbar Reste der Alveolenwandungen, hinein. Hiufig biug eine
Menge der neugebildeien, kurz spindelfsrmigen Zellen mit solchen Faserziigen innig
zusammen, so0 dass man durch Zerzup‘fen formliche Zellenbiischel isc'iren konnte,
die sich gleichsam wie Krystalle nm einen mittleren fibrosen Faden ausgebildet hatten.

Die rechte Niere, seitlich in die fipomatdsen Massen eingebettet, zeigte starke
Fettdegeneration der gewundenen und geraden Kanalepithelien. Die Lymphdriisen
waren normal, ebenso simmiliche Gbrigen Organe mit Ausnahme der etwas hyper-
trophirten, colloiden Schilddriise, in der sich zwei kirschgrosse Blutergiisse (ohne
Neoplasma) fanden.

Breslau, den 13, Februar 1865.



