29

und unvollkommene Bildung des Septum ventriculorum. 4) Un-
vollkommene Bildung der Atrioventricularklappen beiderseits. 5) Ver-
kilmmerung der vorderen (linken) Herzabtheilung. 6) Erweiterung
des rechlen Herzens. 7) Enge der Aorta und Weite der Pulmonal-

arierie.

Erklarung der Abbildungen.
Tafel I. Fig. a—b.
Die Buchstaben sind fiir beide Figuren gleichmiissig gewahlt.

V. d. Ventriculus dexter. — V. s, Ventriculus sinister. —

A. d. Atriom dextrum. — A. 8. Artrum sinistrum.

A. c.d. Auricula cordis dextra. — A.c.s. Auricula cordis sinistra.

V.c. s. Vena cava superior. — V.c.i. Vena ecava inferior.
Fig. a. Vordere Ansicht des Herzens. V. p. Venae pulmonalis. A. p. Arteria pul-

monalis. A, Aorta.

Fig. b. Hintere Ansicht des Herzens.

V.

Ueber Geschwulsthildungen mit dem Bau des
Deciduagewebes.

Von Prof. Rudolf Maier in Freiburg.

(Hierzu Taf. 1. Fig. 1—5.)

Die hier in Frage stehenden Neubildungen habe ich bis jelzt
zweimal zu beobachlen Gelegenheit -gehabt. Das erste Mal traten
dieselben in ihrer #usscren Form ausgezeichnel gewiichsarlig auf
als umschrichene knollige Tumoren, dagegen war der innere Bau
mir lange rithselhafl und undefinirbar und die mir gemachten Notizen
mussten lingere Zeit brach liegen, bis mir ein weileres Exemplar
aufstiess, das mich die ersten besser kennen lehrte. Diese zweite
Neubildung war in der Husseren Form weniger auffiilig, hatte nament-
lich nicht den umschriebenen. Tumorencharakier, zeigte dagegen im
Bau die gleich zu besprechenden Verhilinisse so ausgezeichnet, dass
iiber die Bedeutung beziiglich dieser wie der ersien Geschwiilste
mir kein Zweifel mehr blieh. Da diese Nenbildung nicht so hiufig
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zu sein scheint und es lange ansteben kann, bis ein weiteres Beispiel
mir zur Beobachtung kommt, so will ich dJdiese beiden Fille be-
schreiben. Einige weilere Fragen aus dem Capitel der Deciduabildung
iiberhaupt, die ich hierbei gerne mit erortert hitte, will ich noch
zuriicklegen, bis mir weiteres Material eine grissere Abrundung in
der Besprechung des Gegensiandes erlaubt. Die hier beriihrien
Neubildongen hatten nehmlich fiir mich ein besonderes Interesse
noch deswegen, weil sie meines Erachiens vorziigliche Belegstiicke
sind fiir die Art der Bildung der Decidua, wie ich dieselbe in einem
fritheren Aufsatz (dieses Archiv Bd. 52, S. 173 u. flg.) gemein-
schaftlich mit Herrn Prof. Hegar zu beschreiben versucht habe.
Die Lehre der Bildung der Decidua steht zum Theil unter dem
Banne der Epithelfrage und jeder Versuch, sie von diesem vorein-
genommenen Boden wegzuriicken, stosst auf Missirauen. Der Ent-
stehungsort der zweiten von mir bier erwdhnten Neubildung (der
Cervix uteri) wird darthun, dass die Deciduabildung auch an Orten
staitfinden kann, wo sie sonst nicht gewtbnlich ist und dass sie
auch unabhiingig von Driisen ihren sog. Liickenbau sich zu bilden
vermag.

Die zuerst von mir untersuchten Geschwiilste worden mir von Herrn practischen
Arzt Wolf in Staufen zugeschickt. Die Angaben, die er mir dabei brieflich zu-
gleich mit zugehen liess, waren folgende. Die Person, von der die Geschwiilste
stammten, war zum drittenmal schwanger, hatte schon friher eine Friihgeburt
durchgemacht und auch jeizt kam es nach wochenlangen schweren Leiden im Unter-
leib zu einer Frithgeburt in der 22. oder 24. Woche. Der Leib war colossal ge-
spannt, so dass der Grund der Gebdrmutter gar nicht zu begrenzen war. Bei der
inneren Untersnchung war Morgens noch am Tage der Geburt weder ein Kindes-
theil noch sonst eine begrenzte Geschwulst zu finden. Am Abend traten Wehen
ein and es stellte sich eine Blase, die lange nicht springen wollte. Von Kindes-
theilen waren nun, durch das Scheidengewdlbe untersucht, kleinere Partien zu finden,
die als Filisse diagnosticirt wurden. Dagegen war am Rande oder gerade auf dem
Muattermunde eine Geschwulstmasse anliegend wnd es dréngte sich deshalb die
Ansicht auf, ob man es hier mit Placenta praevia zu thun habe, Da jedoch
Blutungen nicht vorhanden waren, Uberliess man die Sache vorerst sich selbst.
Die Blase sprang und es entleerte sich viel Wasser. Bald darauf wurden die
Geschwulstmassen isolirt geboren und nach einer halben Stunde eine grosse wobl
ausgebildete Placenta und pun, da Blutung eintrat, warde die Extraction des Foetus
an den Fiissen vorgenommen.

Die ganze Geschwulstmasse ist in der grossten Linge 9 Cm., in der grossten
Breite 7 Cm. und in der Dicke 3 Cm. Sie ist lappig und besteht eigentlich aus drei
grosseren Abtheilungen, welche wieder aus kleineren Lappen sich znsammengesetzt
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zeigen, Dabei sind die ersteren mehr von einander getrennt, wihrend die letzteren
nur durch schwichere Furchungen oder durch eine knollige Oberfiiche einzelne
Abtheilupgen zeigen. Von den drei grosseren Lappen sind zwei ziemlich gleich gross
und bildet jeder nahezu eine Hilfte der ganzen Geschwulstmasse, der dritte ist
nur ein Drittel so gross und héngt vollkommen isolirt an einem bindegewebigen
Strange in Form eines randlichen Knollens als Anhiingsel den grisseren Geschwiilsten
an, Die Oberfliche ist nirgends vollkommen glatt, sondern iberall higelig, drusig
und sie wird von einer Membran iberzogen, die durch Runzelung und Verdickung
ein rauhes Aussehen hat. Diese Membran ist an einzelnen Stellen ziemlich derh
und dick bis zu 1 Mm., an anderen ist sie Husserst zart, findet sich aber iiberall
wnd luft bald fiber die Knollen und Lappen hinweg, bald senkt sie sich verschieden
tief in die Furchen zwischen denselben hinein. Von dieser Membran gehen nun
Biindel, Streifen und membranartige Fortsilze in das Innere des Tumor ab, welche
die ganze Dicke desselben durchsetzen und berall mit der Peripherie oder den
von dieser avsgesendeten @dhnlichen Fortsitzen anderer Punkte zusammenstossen.
Die grosseren und breiteren Formen dieser Fortsitze bewirken nun durch die totale
Durchsetzong der Geschwulst das Bild grosserer und kleinerer Lappenbildung anch
auf dem Durchschnitt und von diesen stérkeren und breiteren trennenden Balken
und Membranen treten dann unter verschiedenen Winkeln weitere feinere Fortsitze
ab, die wieder in das Innere der zwischen zwel grisseren Septis liegenden Ab-
theilungen der Geschwulst eindringen, Dadurch und durch die Krenzung mit anderen
wird endlich ein feines Maschenwerk hergestellt. Dasselbe zeigt bald mehr rand-
liche oder polyedrische Maschenbilder, bald mehr trichter- und kistchenartige Facher,
wie von Membranen umschlossen, honigwabenartige Riume von der verschiedensten
Grosse und der wannichfaltigsten Form, Sebr viele dieser Maschen erscheinen als
wirklich abgeschlossene Riume, dadurch dass sich breitere Septa unter verschiedenen
Winkeln an einander anlegen, an den Bindern verwachsen und so als membranen-
artigeWinde einen Hohlraum umschliessen. Andere zeigen sich offen und mit
den benachbarten Hoblriomen communicirend. Die Trennungshalken und Bilkchen
sind von weisslicher heller Farbe und treten anf den Durchschnitten deutlich hervor,
um so mehr, als der Inhalt, den sie in den Maschen einschliessen, von mehr
weisslich gelblicher Farbe sich darstellt. Driickt man auf die Schnittflichen der
Geschwulst, so treten wie beim Krebs aus vielen Liicken des Gewebes solche weiss-
lichgetbliche Plripfchen hervor. Dieser Inhalt zeigt sich als kriimlige, hrocklige,
weiche Masse und nach ihrer Herausnahme erscheinen die Winde der Hoblrfume
entweder glatt oder fein gefasert.

Die umhiillende Haut und ihre Fortsitze zeigen nicht an allen Stellen dieselbe
Zusammensetzung. Ueberall allerdings findet sich eine durchweg zusammenhingende
Grundsubstanz, die meist fibrillir, hier und da auch schwach kornig oder fast
homogen ist. Die Fibrillen sind bald susserst fein und zart, bald derber, laufen
meist parallel, oft zu grosseren Biindeln zusammentretend, selten sich durchkreuzend.
Neben dieser zumeist faserigen Form der Grund oder besser Einschliessungssubstanz
finden sich ferner Zellen und zwar nicht die Zellen des Bindegewebes, sondern viel
grossere. Die sogenannten Bindegewebskdrperchen sind fast gar nicht nachznweisen
und nur auf Essigsiiurezusatz treten Kerngehilde da und dort deutlicher hervor, die
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daranf zu beziehen sind, Die hier deatlich und zahlreich vorhandenen Zellen sind
dagegen gross (0,035 — 0,050 — 0,075 Mm.) von ovaler, dicklicher oder lang-
gestreckter Figur bis zu Spindelzellenform. Die Beschaffenheit des Zellenkgrpers
und des Kerns ist sehr verschieden. An oberflichlich gelegenen Partien, namentlich
also an den meisten Pookten der Umhillungsmembran, wo eine Zwischensubstanz
und zwar die faserige vorherrscht, sind diese Zellen stark moleculdr oder fettig
getriibt und der Kern wenig oder gar nicht sichtbar. An anderen Stellen aber, wo
die Intercellularsubstanz wenig oder gar nicht vertreten ist und die Zellen allein
das Gewebe ausmachen, da finden sich dieselben anch mit hellem oder nur wenig
getriibtem Protoplasma und mit deutlichem Kern. Sie liegen Zelle an Zelle mit
nur wenig kérniger Substanz dazwischen und bilden so jenes aus grossen Spindel-
zellen bestehende Gewebe, wie die Decidua und Placenta es uns aufweisen. Dieses
ausgesprochene deciduale Gewebe findet sich mebr in den tieferen Partien und
namentlich in den Septis. Die Rinder dieser Scheidewiinde sind, unter dem Mikroskep
betrachtet, meist sehr scharf und glatt, an einzelnen Stellen aber ragen noch Spindel-
zellen in Groppen oder einzeln iiber die Contouren hinaus. In diesen Fillen dndert
sieh auch sehr oft die Gestalt dieser Zellen, sie verlieren ihre spindelformige mehr
in die Liinge gezogene Figur, sind kiirzer und rundlicher aber immer noch mit
Fortsiitzen, doch meist nur noch mit einem. Es scheint, dass, wenn die gepresste
Lagerung nicht mehr einwirkt und der Druck von den Seiten geringer wird, die Zellen
mehr die rundlich ovale oder auch eine bandartig breite Gestaltung annehmen.
Der Inhalt dieser Maschen, der sich fiir das unbewaffuete Auge als gelbliche,
kriimliche, im Ganzen trockene Masse darstellt, 3st sich unter dem Mikroskop
such in Lagen von Zellen auf, welche dicht aneinander liegend die Hoblriume
ausfiillen. Diese Zellen, im Durchschnitt 0,023 — 0,053 Mm. haltend, mit einem
sehr grossen, runden Kern von 0,016 Mm., sind sehr stark moleculdr getriibt, viele
auch fettig verindert. Sie haben eine sehr verschiedene Gestaltung und imponiren
je nachdem auf den ersten Blick als Zellen sehr verschiedemen histologischen
Charakters. Zuniichst ist zu constatiren, dass eine eigentliche Intercellularsubstanz
iiberall feblt. Die Zellen liegen unmittelbar an einander an und nur eine fein-
kérnige, der Kittschicht der Epithelien vergleichbare, Zwischensubstanz ist hier und
da, aber auch nicht Gberall zu constatiren. Silberimprignationen lassen diese dann
deutlicher hervortreten. An den meisten Stellen sind die Zellen durch festes An-
einanderliegen und gegenseitige Abplattung sehr verschieden gestaltet, rundlich, oval,
polygonal, einfach nnd mebrfach ausgezogen, endlich wohl auch deutlich spindel-
formig. Die meisten haben einen grossen Kern und zeigen oft, im Verhéltniss dazu,
wenig Protoplasma. Wenn sie isolirt sind, treten deutliche Ausldufer auf, einer oft
auch zwei, bald ganz kurz zugespitzt, bald langgezogen und fein fidig. Da die
meisten dieser Zellen sich als langgezogene Ovalformen oder als deutliche breit-
kirperliche Spindelzellen zeigen, so documentiren sie sich als die nehmlichen Ge-
bilde, welche man auch in den Septis gefunden hat und sie sind ebenfalls als
Deciduazellen anzusprechen. Viele derselben verdindern offenbar nur durch die enge
Lagerong mannichfach ibre Formen und sind dadurch nicht immer gleich kenntlich.
An anderen Stellen wird diese Diagnose aber noch schwieriger, weil die Zellen ihre
rundlich ovale oder langgestreckte Form mit Auslivfern ganz verlieren und nun
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als deutliche polyedrische mebr platie Gebilde mit grossen Kermen in der That
auf den ersten Blick als vollkommene Epitheliallager imponiren. Hier tritt auch
jene oben erwihinte Kittsubstanz dentlicher auf. Dieser Eindruck wird oft noch
vermehrt dorch eine scharfe Abgrenzung selcher Lager, wenigstens nach einer Seite
hin, wo sie, an Schichten deutlicher Deciduazellen anstossend, von diesen wie durch
eine feine- Begrenzungslinie, eine frmliche Membrana limitans nachabmend, geschieden
sich zeigen. Das sind Stellen, wo man entschieden Zellen epithelialen Charakters,
Reste oder nengebildete Massen von Driisensubstanz vor sich zu haben glaubt.
Sorgfiltige Isolirung der einzelnen Elemente belehrt aber eines anderen. Erstens
einmal sind auch hier nicht alle Zellen vollkommen platte polyedrische Gebilde.
Auch bier finden sich an vielen kurze aber immer noch deutliche fadenartige Fortsiitze.
Dann erweist sich die Annahme einer begrenzenden Haut als falsch. Das, was dafir
imponirt, sind nur #usserst feine schmale Spindelzellen, welche fadenartig aus-
gezogen, die Peripherie jener Zellenlager umfassen. Sie stehen in oomittelbarem
Zousammenhange wit den dbrigen Zellen und es findet sich ein continuirlicher Ueber-
gang von diesen zu immer grosseren Zellen dbnlicher Spindelform, bis man wieder
in den Schichien deutlicher grosser Deciduazellen ist. Man hat also hier nur durch
Druck zu fadenfirmigen Gebilden umgewandelte und eng an einander gepresste
Spindelzellen vor sich, Nirgends ferner werden diese Pseudoepitheliallager ringsum
oder anch nur zam grossten Theil von dieser Umgrenzangsschicht umgeben. Immer
findet sich ein anderer Theil der Peripberie, allerdings oft ganz stielartig und da-
durch den Eindruck von Driisenschliuchen noch vermehrend, mit anderen Partien
der Deciduazellen in uomittelbarer Verbindung, so dass allmiiblich die mehr platten
polygonalen Formen wieder in die mebr rundlichen, walzenformigen, deutlichen,
grossen, ovalen Zellen des Deciduagewehes iibergehen.

So muss man also auch den Jnbalt der Maschen als aus denselben Zellen
bestehend wie die Winde derselben apnehmen. Betrachtet man die Geschwulst
anf Durchschnitten, wie diese ein so deutliches Maschenwerk darbieten und sieht
man, wie anf Druck aus diesen vielen Maschen Pfropfchen sich hervorpressen lassen,
so glaubt man sicher einen Krebs vor sich zu haben. Wenn man noch ausserdem
bei der mikroskopischen Untersuchung auf solehe Lager epithelihnlicher Zellen stosst,
so wird man noch mehr za dieser Auffassung geneigt. Allein nichts wire falscher,
wie eine gepauere Untersuchung zeigt und diese andere Ansicht wird noch mehr
unterstiitzt durch ein merkwiirdiges Verhiliniss der umschliessenden Wandungen zu
dem umschlossenen Inbalt. Als ich unter anderen Bemiihungen, den wahren Sach-
verhalt zu bekommen, auch zu Firbuogen weine Zuflucht nahm und zondchst
Carmin anwandte, fiel mir auf,” dass nicht, wie ich erwartete, Wandung und Iahalt,
als verschiedenen Gewebstypen angehdrend, verschieden auch sich tingirten. Man
konnte erwarten, dass die als Epitbelzellen imponirenden Inhaltsmassen sich rascher
und intensiver firbten, als die Wandungen der Maschen und dass somit scharfe
Grenzlinien der Firbung auftreten wiirden. Statt dessen fand sich an weitaus den
meisten Punkten eioe gleichmdssige Tingirung, héchstens dass die Wandungen an
einzelnen Stellen wenigér intensiv gefiirbt waren als der Inhait, Immer aber stellte
sich eine continuirliche Férbung heraus. So sah man von den schwicheren
Firbungen der Mitte eines Balkens sllmihlige sher deutliche Ueberginge zu den
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tieferen Tingirungen in den Partien der Inhaltsmassen. Vielfach fand sick auch
das Bild so, dass das noch ungefirbte Gewehe der einen Balkenseite in das schwach
gefirbte der Mitte des Balkens (iberging, darauf folgte die stirkere Fiirbung an der
dem Hohlranm zugewendeten Seite, allmiiklich sich verlierend in die ganz gesittigte
Tingirung des Inhaltes eines Maschenranmes, dessen centrale Partien dann wieder
schwichere Fiirbung zeigten. Also im Gegeutheil eine formliche Verwischung der
Grenzen, Optisch gab es demnach vollkommen das Bild, dass die Elemente der
Balken {bergingen in die des Hohlraumes. Diesem entsprechend verhielt sich auch
der histologische Befund. Wibrend nehmlich an den die glatien Wandungen
zeigenden Maschen sich der Bau in der Art darstelite, dass vorzugsweise zu faser-
dhnlichem Gewebe zusammenliegende Lagen schmaler Spindelzellen dieselben zu-
sammensetzten, somit zwischen diesem und dem aus polyedrischen Zellen bestehenden
Inhalte nor geringer Uebergang vorhanden war, stellte sich an anderen dagegen ent-
schieden ein solcher heraus. Es ist éiberhaupt auch die blossem Auge ganz glatt
erscheinende Wand nie in der That ganz so gebaut, sondern das Mikroskop zeigt
immer, dass von den die Grenzlagen hildenden Zellen entweder feinfidige Ausldufer
frei in's Lumen hereinragen oder auch einzelne Zellen nur mit der einen Hilfte
ibrer Lioge noch im Stroma der @brigen liegen, mit der anderen aber frei sind.
Bei wieder anderen Bildern ist, mikroskopisch wenigstens, eine Scheidung zwischen
Umschliessendem und Umschlossenem nicht zu machen. Da setzen sich die die
Wand bildenden ovalen oder spindelférmigen Deciduazellen allmihlich in die mehr
rundlichen der Inhaltsmassen in continvirlichen Uebergingen fort. Es ist somit
Inbalt und Wandung histologisch nicht different, beide besteben ans dem gleichen
Gewebe, aus Deciduazellen, und der einzige Unterschied ist der, dass bei diesem
Tumor ein Theil dieser Zellen sich mehr zu Spindelzellengewebe. umgewandelt hat,
ja zu formlichem Bindegewebe gewerden ist und damit Balkenziige darstellt, zwischen
welchem die isolirt gebliebenen uud rundlich oder polygonal gestalteten Zellen wie
Inhaltsmassen eingeschlossen erscheinen,

Wenn der Inhalt der sog. Mascheurdume nicht berechtigt, hier
eine krebsige Neubildung anzunehmen, so bliebe der Maschenbau
selbst noch, der zu einer solchen anatomischen Diagnose aufforderte.
Allein ich habe schon oben angedeutet, dass auch dieser sich nicht
mit jenem beim Krebs vergleichen lisst, dass er weder durch Ein-
lagerung einer fremdem eindringenden Masse gebildet wurde, noch
auch einer wirklichen Neubildung seine Entstehung verdankt, Er
ist einfach aus schon priformirten Maschen eines anderen Gewebes
darch weitere Umbildung entstanden und ich betrachte, wie gesagt,
die Geschwulst als einen triftigen Beweis fiir meine schon friiher
ausgesprochene Ansicht éiber die Art der Bildung der Decidva aus
der Mucosa des Uterus. Es ist zwar jetzt aligemein angenommene
Ansicht, dass die Decidua nichts anderes als die umgewandelte
Uterinschleimbaut ist, aber weiler als bis hierher geht die Ueberein-
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stimmung nicht, Namentlich differiren die Ansichlen iiber das Ver-
halten der Driisen, von denen Einige annehmen, dass sie am Aufban
der hinfilligen Haut nicht nur Antheil nehmen, sondern aueh per-
sistiren. Namentlich deres Funduspartien, welche bei der nur
theilweise vor sich gehenden Abstossung der Decidua an der Uterus-
innenfliche mit dem Reste der hinfilligen Haut haften bleiben,
sollen die Quelle der nenen Driisenbildung bei der sich regenerirenden
Uterinmucosa sein. Auch die Liickenbildung, welche die Decidua-
entwickelung zeigt, wurde auf die Driisen zuriickgefiihrt, da auf
Horizontalschnitten die querdurchschuitienen Driisenschiiuche eben
jene rundlichen Oeffnungen darstellen sollen. Allein es bedarf nur
kurzer Betrachtung der Decidua, um zur Ansicht zu kommen, dass
selbst ein sehr reichlich zugemessener Besitzstand an Driisen nicht
im Stande wire, auch nur annibernd die Masse der Liicken zu
decken. Zudem so kann man bei' den meisten dieser Liicken nie
eine Auskleidung von einer Membrana propria oder das Vorkommen
von Epithel pachweisen, die Deciduazellen begrenzen diese Liicken.
Nach meinen Untersuchungen haben die Driisen eine nur sehr unter-
geordnete Bedeutung bei der Bildung der Decidua, fallen vielmebr,
vom Beginn der Bildung derselben an, dem Untergang anheim und
schon im zweiten Monat sind keine mebr in der Decidua zu finden.
Sie haben ihre Bedeutung erfiillt, rachdem sie im Anfang Richtung
und Haltpunkte fir das wuchernde Siroma der Schieimhaut ab-
gegeben haben. In der Zeit aber, in welcher die Driisen noch
vorhanden sind, ist ihr Vorkommen auf Horizontalschniiten der
Haut leicht zn constatien. Man findet da wobl auch Liicken in
der Decidua, aber nur insofern eine Unterbrechung des Decidna~
gewebes zu constatiren ist, nicht aber ein Feblen des Gewebes
fiberhaupl, denn die Lilcke ist ausgefiillt mit den Elementen einer
oft sehr vergrosserten Uterindriise. In demselben Maasse aber, als
die Verfettung dieser Elemente und so der Schwuud dieser Theile
eintritt, verkleinert sich auch der Raum, der sie einschloss und mit
dem Verschwinden der Driise ist. auch die Liicke entweder viel
kleiner wie friiher und oft aur noch durch Fettkbrnchenanhiufung
bemerkbar oder bereits verschwunden. Wie anders zeigen sich jene
anderen Liicken der hinfilligen Haut, die, nur von Deciduazellen
begrenzt, einen vollkommen leeren Kaum umschliessen. Nie sind
diese Liicken scharf amgrenzt, nie vollkommen rund, immer springen
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einzelne Deciduazellen, lLalb abgelost von der iibrigen Masse, ver-
schieden weil in die Liehtung vor, sehr hiofig finden sich zapfen-
arlige Vorspriinge von dem begrenzenden Gewebe, die oft wie
Halbinseln in den leeren Raum hereinragen, aber auch aus nichts
anderem als aus Deciduazellen gehildet sind. Ich bhabe in jenem
Aufsalz nachzuweisen gesucht, dass bei der Umbildung der Mucosa
in die Decidua das lockere kleinareolir angelegte Schleimhautgewebe
des Uterus durch stirkere Entwickelong der Bindegewebsbalken
grossere Maschenrdume bildet und dass durch enorme Nucleation
und Cellulation in jenen Bindegewebsbalken diese allmihlich voll-
stindig in Zellen auseinanderfallen, welche sich zu Deciduazellen
umbilden. Statt jener Faserzlige umschliessen jetzt Zellenbalken
solche grissere und kleinere Areclen und das sind die Liicken des
decidualen Gewebes, deren Wandungen natiirlich von nichts Anderem
vmschlossen sein kOnnen als von Deciduazellen. Spiter werden
dapn diese Liicken, wenigsiens ein Theil derselben, wieder gedeckt
dorch Sprossen und Zapfen, welche von den Wandyngen aus in
dieselben hereinwachsen und schliesslich den leeren Raum ausfiillen.
Da kann es nun kommen, dass diese secundir aussprossenden
Zapfen die Liicke nicht ganz ftllen und so Spalten {ibrig bleiben
oder dass dieselben so reichlich wuchern, dass die Umgebung, die
frihere Umwandong der Liicke, comprimirt wird und so in beiden
Fillen der Zapfen immer als isolirte Sprossenbildung in der Liicke
verbleibt, nicht mit seinem Zellencomplex an die umgebenden Zellen~
massen mit dann verwischien Grenzen sich anschliesst. "Ist die
Wucherung des Deciduagewebes eine sehr starke, so finden auch
an anderen Stellen, nicht blos in den Liicken, solche Sprossen-
bildung aus dem Balkengewebe schon sebr friihzeitig statt. Daranf
beruht bei manchen pseudomenstrualen Vorgingen oder bei Endo-
metritis chronica membranacea die oft rasch sich bildende Verdickung
der Innephaut des Uterus.

Tragen wir jetzt diese gewonnenen Anschauungen iiber auf die
in Frage stehende Geschwulst, wo wir ja ebenfalls die Bildung von
decidualem Gewebe vor uns haben. Aber bier sind die Balken zu
formlichen membransen Seheidewdnden gediehen und die Liicken
in ein theilweise geschlossenes Fachwerk umgewandelt. Der lohalt
der Liicken ist dadurch mehr von der umschliessenden Wandung
histologiseh getrennt, tritt mebr als selbstindiges Gebilde auf. An-
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dererseils haben sich jene Zellen der Deciduasprossen und Zapfen,
welche die Ausfiillung der Liicken besorgten, offerbar durch massen-
hafte Wucherung, statt den Charakter als Oval- und Spindelzellen
beizubehalien, in mehr rundliche oder polygonale Zellen umgewandelt,
die bei ihrer engen Aneinanderlagerung nun vollkommen den Eindruck
von epithelialem Gewebe machen. Dazu kommt noch, dass nicht
alle mehr, wenu sie auch isolirt sind, deulliche Forisiitze zeigen,
dass eine Zwischensubstanz fehlt, dass sie sehr grosse Kerne be-
sitzen bei mehr platter Form der ganzen Zelle. Kurz es fehlen
die gewdhnlichen Unterscheidungsmerkmale zwischen Parenchym und
Epithelzellen und man hat hier, wie so oft in der pathologischen
Histologie, die Unmbglichkeit vor sich, aus der Form allein eine
Entseheidung tiber den Gewebscharakter zu treffen. Da wo diese
Zapfen an schon iliere in derbe Bindegewebs- cder Spindelzellen-
balken umgewandelte Partien stossen, wo die Winde glalt sind, be-
riihren diese polyedrischen Zellen die Winde direct. Da wo die
Balken jiinger und noch aus weicheren Decidvazellen bestehen,
werden diese durch die vorriickenden Zapfen oft comprimirt, wandeln
sich in schmale Spindelzellen um, welche fadenartig fein werden
konnen und dadurch scheinbar zwischen Deciduazellen und Zapfen
eine begrenzende und irennende Schicht schaffen, welche fiir eine
Grenzmembran von Driiscngewebe imponiren kionnte. Aber durch
den Ort des Vorkommens, noch mehr durch den Nachweis der so
charakteristischen Deciduazellen documentirt sich die Gesehwulst als
eine Neubildung aus Deciduagewebe. Ein Theil der hinfilligen Haut
ging somit bei dieser Schwangerschaft in die Bildung der Placenta
ein, ein anderer und zwar der in der Umgebung des inneren Mutter-
mundes oder am Anfang des Cervix entwickelte sich zu einem be-
trichtlichen Tumor, der schliesslich zu Ende der Schwangerschaft
wie eine Placenta praevia auf dem Muttermunde aufsass. Placenta
und @brige Decidua war nach Angabe des Arztes in normalem
Zustande. Bei dem zarten Gewebe der hinfilligen Haut war der
Zusammenhang der Geschwulst mil dem anstossenden Deciduagewebe
wohl nie sehr fest oder musste sich spiler etwas mehr gelockert
haben, denn zur Zeit der Geburt lag die Geschwulst als isolirte
Masse in dem unteren Theile der Gebirmutterbghle und v;'urde, als
es zu Contractionen des Uterus kam, zuerst ausgesiossen. Der
Zusammenhang mii der Umgebung muss, wenigstens in der letzlen
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Zeit, auch schon deshalb ein sehr geringer gewesen sein, da auf
die Ausstossung keine Blutung erfolgte. ‘

Fine wichtige Frage neben der Art und Weise seiner Entstehung
dirfle auch die nach der Zeit sein, in welche die Bildung des
Tameor zu verlegen ist. Man findet natiirlich wesentlich verschiedene
anatomische Verhilinisse vor, je nachdem man sich die Entstehung
dieser Geschwulst in die ersten Wochen der Schwangerschaft oder
in_die spitere Zeit zuriick oder voran verselzt. Ein Bedenkea
gegen die Annahme ganz friither Eniwickelung driingt sich in dem
Zweifel auf, ob ein solcher Tumor nicht schon friilher die weitere
Entwickelung der Fruchthiillen und der Frucht beeintriichtigt und
durch seinen Reiz wie ein fremder Korper zu frithzeitiger Ausstossung
des Uterusinbhalies gefiihri haben miisste. Dagegen diirflen die
Entwickelungsart und der Bau der Decidua der Annahme einer
Entstehung in vorgeschrittener Zeit der Schwapgerschaft entgegen
stehen. Wenn die Decidua von der Textur des Gewebes, aus dem
sie entstanden ist, nichts mehr aufweist, wenn sie in ibhrem Bau
nur noch jene bekannien, grossen Spindelzellen Hhnlicken, Gebilde
zeigt oder wenn sie iusserlich als jene homogene, glaite, einer
serbsen Haut #hnliche Membran auftritt, sind wohl die Bedingungen
nicht mehr oder nur sehr schwach gegeben zu einer Neubildung
fiberbaupt und speciell zu einer wie sie hier vorliegt. Die Zellen
der Decidua sind vielfach unter einander verschmolzen, ein wirklich
homogenes Gewebe hat sich daraus entwickelt, zu Proliferationen
sind ihre Protoplasmamassen wenig mebr geeignet, epitheliale Ge-
bilde sind keine mehr vorhanden und nameuntlich ist jener fiir die
fritheren Entwickelungsstadien so charakteristische Liickenbau voll-
stindig verschwunden. Mit dem fortschreitenden sich Zuriickziehen
der Gefisse werden die Bedingungen zu Proliferationen in der
Decidua, je weiter in der Zeit vorgeschritten, desto ungiinstiger und
die Haut nimmt gegentheils immer mehr den Charakter solcher
Gewebe ap, welche, nur von transitorischer Bedeutung, baldigem
Untergang bestimmt sind. Voan der Nachbarschaft, zum Beispiel am
inneren Multermund, konnten die Gefisse sich am Aufbau der
Geschwulst auch nicht betheiligen. Denn wenn hier eine dauernde
Gefﬁssver'hindung beider Gewebe statigefunden hitie, wiirde man,
wenn auch nicht eine zweite Placenta, doch jedenfalls einen grosseren
Gefissreichthum finden und es hiitte weder die Loslosung vor|der
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Geburt so0. vollslindig noch die Ausstossung ohne jede Blutung
orfolgen kounen. Da die Decidua sich im Fortschreiten der Nest-
bildung mit Ausnahme der Placentarstelle in Bezug auf den Gefiss-
gehalt immer ungiinstiger gestaltet, so konute das Wachsthum der
Geschwulslmasse auch nor ein sehr langsames sein, man muss also
ihre Entstehung immerhin in eine frihe Periode zuriickverlegen
und hierfiir, also fiir die Entwickelung in der ersten Zeit der Nest-
bildung, sprechen doch manche Griinde. Die Geschwulst hat als
haoptsiichlich charakleristisches Merkmal im Bau eine exquisite
Maschenbildung oder auch Fachbau und wir kinnen diese Formen
am besten und natiirlichsten aus dem urspriinglichen Bau der De-
cidua erkliren, der im Beginn der Metamorphose der Uterus-
~ schleimhaut diese Liicken in besonders ausgesprochener Weise zeigt.
Der Alveolenbau der Geschwulst ist auf den Liickenbau der Decidua
zuriickzofiihren, Nimmt man an, dass in die erste Zeit der Ent-
wickelung der Decidua auch die Genese dieser Neubildung fillt, so
isl das eine Periode, in der das Gewebe noch grésseren Gehall an
GCefissen besitzt und so zu Proliferationen mehr taugt. Ueberhaupt
fillt das noch in die Zeit mit dem Charakter ausgesprochener Neu-
bildung, wihrend in der spiiteren Periode das mehr und mehr
zuriicktriit, Es muss in dieser Zeit der Entwickelung auf die Schleim-
haut des Uterus, an der Stelle, wo spiiter die Geschwulst sich
vorfand, ein besonderer Reiz eingewirkt haben, vermehrte Wuche-
rungen miissen darauf eingetreten sein, es hatte den Anschein als
wollte sich hier eine zweite Placenta bilden, aber die vermehrten
Bildungsvorginge beschriinkten sich auf die Schleimhaut, ohne die
Unterlage weiter zu berithren. Die Geschwulst ist daher hochst
wahrscheinlich nach innen gewuachert, hat auf der inneren Seite der
Decidua aufsitzend die Massen gebildet und sich dann nach dem
Blasensprung und bei Beginn der Contractionen von der Unterlage
geldst oder ist mit dieser von der Umgebung abgerissen, wenn die
Losung von der Unterlage nicht zum Theil schon frither erfolgt
war. Es haben hier ohne Zweifel die dhnlichen Verhilinisse Platz
gegriffen, wie an den anderen ausserplacentaren Abschnitlen der
Decidua, dass nach einer Zcit vermehrler Anbildung ein Ruhe-
zustand verbunden mil Zuriickbildung der Gefiisse eintrat. Ver-
dnderte Nutritionsverhiiltnisse wie Felimetamorphose der Elemente
geben dann fiir die leichte Losliosung ebenso geniigende Erkldrung
Archiv f. pathol. Anat. B(l.LX"II. Hit. 1. 5
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an die Hand als der Mangel an Gefissen das {ur die unblufige
Lésung that.

Das zweite Exemplar wurde mir auch aus der Privatpraxis von dem behandelnden
Arzte zugestelit. Von der Krankheitsgeschichte des betreffenden Falles!) sind folgende
Data fir die vorliegende Bearbeitung wissenswerth. Das Priiparat stammt von
einer kriiftigen verheiratheten Fran in den Vierzigen. Dieselbe ist Mutter mehrerer
Kinder und -war bis zu dieser Erkrankong vollkommen wohl. Im letzten Jahre litt
sie an hiufigen Blutungen in- und ausserhalb der Menstruationszeit, welche Stdrung
zur Untersuchung des Uterns und in Folge dessen zur Entdeckung eines fremden
Korpers, einer Neubildung, fiibrte, die sich im Cervix uteri befand und mit ibrem
unteren Ende sus dem Muttermunde hervorragte. Der Kérper wurde operativ ent-
fernt und mir zur Untersuchung gebracht. Die Geschwulst ist cylindrisch geformt,
31 —4 Cm. lang, 2 Cm. im Durchmesser. Sie ist nicht solid, sondern stelit einen
Hohleylinder dar, durch dessen Langsaxe central ein Kanal lduft. Da der Cylinder
etwas platt gedriickt ist, so bekommt man oben und unten je einen vorderen und |
hinteren Rand, zwischen denen der Eingang resp. der Ausgang des cestralen Kanals
liegt. Am oheren Ende ist der vordere Rand abgerundet, der hintere in zwei zotiige
Ausldufer a'usgeschlissen. Moglicherweise liegen davon noch Fortsetzungen hoher
oben im Uterus, die operativ nicht zu erreichen und zu entfernen waren. Am unteren
Ende ist der vordere Rand ungleich dicker, linger, wulstig, der hintere kiirzer und
schmal, so dass dem betastenden Finger diese Form in der That wie die Con-
figuration von Muttermundslippen imponirte, da eine Spalte zwischen beiden Rindern
auch zu fiihlen war. Die Form der ganzen Masse riihrt also davon her, dass die-
sefbe im Cervix uteri stack, unten zum fHusseren Muttermunde herausragte, anderer-
seits nach oben iiber den inneren Muttermund in die Uterushéhle noch hineinreichte,
also jedenfalls die Form des Gebdrmutterhalses hatte, mit dessen Wandungen die
Husseren Theile der Geschwulst verwachsen waren, so dass das Messer sie loslosen
musste. Es muss natlirlich angenommen werden, dass die Masse an Ort und
Stelle entstanden ist, dass sie in Folge dessen eine Auskleidung der Wandungen
des Cervix uteri hildete gleich einem croupdsen Exsudate, dass ebenso in Folge
dessen ein centraler Kanal existirte. Es sind aber diese auskleidenden Massen dick
und fleischig, allerdings nicht dberall von gleicher Michtigkeit. Auch hier ist der
vordere Theil des Hohleylinders der bei weitem dickste Abschnitt, fast 2 Cm. dick,
wihrend der bintere je nach verschiedenen Stellen 2—4 Mm. Dicke besitzt.

Schon makroskopiseh zeigt die Masse eine feinpordse oder ficherige Structur
und wenn man einen Druck namentlich auf Schnittflichen ausiibt, so treten oavs
zahlreichen kleinen Liicken ebenso viele kleine Pfropfchen einer weichen verschmier-
baren Masse. Das Stroma, aus dem sie hervorgetreten sind, bietet aber jetzt noch
mehr wie vorher ein feinfiicheriges Aussehen und es wird dem Untersuchenden der
Gedanke nahe gelegt, dass -man es mit einem Krebs zu thun habe. Diese Vor-

) Wie ich hére, wird der Fall noch als Gegenstand siner Dissertation, nach.
seinen klinischen und gynikologischen Seiten weiter ausgefiihrt werden, wes-
halb ich mich hier kiirzer fasse und darauf verweise,
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stellung wird unterstiitzt, wenn man die ausgepressten Massen untersucht, depn
eine oberflichliche Besichtigung derselben wird jedenfalls Epithelialzellen constatiren.
So ging es mir auch und erst mehrmalige Durchmusterung der Priiparate und
namentlich vollstindige Isolirung der Elemente jener PfeGpfe hat mir den richtigen
Sachverhalt gebracht. Man kann also auch an dieser Neubildung ein Ficherwerk
und eingeschlossene Massen unterscheiden. Doch ist hier gleich zu bemerken,
dass das nicht etwa der durchgingige Bau der Geschwulst ist, sondern diese Structur
tritt nur {iber die ganze Masse zerstreut an vielen einzelpen Stellen auf. An anderen
dagegen ist der Bau ein gleichmissiger und zeigt nur sich durchkrenzendes Balken-
werk oft anscheinend durchweg von Fasergewebe gebildet, oft von deutlichen Zellen-
complexen zusammengesetzt. Betrachien wir die mehr gleichmiissig gebauten Ab-
theilungen der Geschwulst zundchst etwas genauer, so ist nur ein kleiner Theil
und zwar die mehr #osseren Abschnitte von faserigem, bindegewebigem Ban und
auch dieses Gewebe erscheint nicht ausschliesslich, sondern gemischt mit anderen
Elementen. Faserziige von Bindegewebe durchkreuzen sich in mancherlei regellosen
Richtungen und bilden so ein groberes und feineres Maschenwerk, dessen Maschen
wieder von feineten Faserziigen ausgefiillt sind, bis endlich kleine Liicken frei oder
von einzelnen Zellen besetzi sich darstellen. Aber schon in den Faserziigen ist
nicht ausschliesslich faseriges Gewebe zn finden, sondern in die Faserbiindel ein-
gelagert erscheinen zahireiche Zellen. An anderen Stellen werden diese Elemente
dann immer hiufiger und endlich hesteht ein solcher Balken nur noch aus Zellen,
die, nahe aneinander gelegt, die friihere Balkenform noch beibehalten haben.
Dieses Verhalien der villigen Auflisung faserigen Gewebes im Zellenlager lisst sich
an zahlreichen Priparaten auf das schénste und deutlichste constatiren. Die Zellen,
welche im Faserbalkenwerk eingeschlossen vorkommen, sind deotliche Spindelzellen
und zwar meist betrichtlich grosser als die Bindegewebskirperchen za sein pflegen.
Da sie aber inmitten der Faserziige, zwischen den Fasern, in Spalten des Gewebes
eingelagert liegen, so wird man wohl annehmen diirfen, dass-sie aus Bindegewebs-
korperchen sich entwickelt haben. Je mebr non die Zellen an Zah! zunehmen, desto
grosser erscheinen sie auch und da wo sie das Balkenwerk allein bilden, erscheinen
sie als grosse lingsovale Zellen mit grossem Kern oder als grosse Spindelzellen mit
breitem Korper. Grésse, Bau, Lagerung und Gesammtaussehen ist vollkommen wie bei
den Zellen der ersterwiihnten Geschwulst, ist vollkommen wie bei den Zellen einer
normalen Deciduva. Man hat ein aus grossen ovalen Zellen bestehendes Gewebe vor
sich. An vielen Stellen ist sonst nichts zu unterscheiden als Zelle an Zelle, selbst das
Balkenwerk ist nndeutlich geworden und der Ranm zwischen demselben ist auch
nur von denselben Gebilden, ebenfalls Zelle an Zelle liegend, ausgefiillt. An anderen
Stellen aber bilden diese Zellenhalken noch ein deutliches Maschengeriist, das mit
mehr oder wepiger deutlichen Contouren Riume abschliesst. In diesen Riumen
nun liegen wieder Zellen und bilden eben jene Piropfchen, welche durch Druck auf
die Durchschnitte sich auspressen lassen. In der Mehrzahl der Fille lisst es sich
unschwer zeigen, dass auch diese Inhaltsmassen nichts anderes sind als dieselben
Zellen, welche einschliessen, Deciduazellen. Dieselben grossen, ovalen Spindelzellen
mit grossem Kern und verschieden langen Auslinfern oder blos lingsovale Zellen.
Anderemal aber ist die Sache nicht so leicht. Oft gehen nehmlich von den Wandungen

5*
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dieser Maschenriame Zapfen und Zotten mannigfacher Art ab, welche mit breiter
Basis aufsitzen und spilz endigen oder mit breitem knopfférmigem Ende anf schmalem
Stiele mit der Wand in Verbindung stehen. Diese Gebilde ragen polypenartig in
die Hohlriume herein, einzeln, zn mehreren, fiillen dieselben nur wenig oder ganz
aus. Auch diese Zapfen bestehen genau aus denselben Zellen. Reissen nun diese
Zapfen ab, losen sich durch zu starkes Ausziehen der Stiele, so liegen diese Aus-
wiichse frei im Hohlraum und werden bei Anwendung von Druck ausgequetscht.
Sind sehr viele solcher Bildungen in einem Hoblraum oder ist eine sehr gross ge-
'worden, so wird zweierlei bewirkt, Erstens werden die den Hohlraum zundchst.
begrenzenden Zellen gepresst und kénnen so zu schmalen fadenartigen Spindelzellen
umgewandelt werden, ja sie konnen wie bei der ersten Geschwulst fir die Contour
einer durchschnittenen Membran imponiren, welche den Inbalt einschliesst. Zweitens
aber werden auch die Zellen des Inhaltes einen Druck erfabren, die ovalen Zellen
werden abgeplattet, polygonal und bilden damn bei unmittelbarer Aneinanderlagerung
so genau das Mosaikbild eines Epitheliallagers, wie man es nur irgendwo an legaler
Stitte sehen kana. Nur die vollstindige Isolirung, der Nachweis, dass die meisten
noch deutliche Ausldufer oder Reste derselben haben, der Umstind, dass solche
Zellenhaufen mitten unter anderen deutlichen Deciduazellen liegen und vollstindige
Uebergiinge von diesen zu jenen darzustellen sind, schiitzt vor dem irrthum, dass
man es hier mit wirklichen Epithelzellen zo thun habe, Aber constatirt muss auch
hier wieder werden, dass die beiden Hauptkriterien der Unterscheidung von Binde-
substanz und Epithelzellen, das Vorhandensein von Zwischensubstanz und die fadigen
Ausldafer, auch fehlen kinnen, wie Lier das erste vollstindig, das zweite vielfach
und man es doch nicht mit Epithelzellen zn thun hat, dass solche Kriterien also
nicht dherall ausreichen, dass wenn auch entwickelungsgeschichtlich eine Differenz
zwischen beiden Zellenarten ist, histologisch .ein solcher voilstindig verschwinden
kano. Es giebt Fille, wo Parenchymzellen von Epithelzellen nicht zu unterscheiden
sind und wo der Entscheid von ganz anderen Motiven hergenommen werden muss.

Betrachten wir nun das Besprochene im Ueberblick, so ist
zundchst hervorzuheben, dass die Neubildungen in beiden Fillen
auf der Innenfliche der Gebirmuiter enlstanden sind und beide den
Bau des Deciduagewebes besitzen. Beide sind offenbar in einem
friitheren Stadium der Umwandlung der Mucosa in die Decidua
entstanden, als die Liickenbildang dieses Gewebes noch vorherrschie.
In diesem Stadium ist dic Neubildung dann grossientheils stehen
geblieben und ist nur exlensiv weiter geschritten. So nur lisst sich
der exquisite und besonderartig construirte Alveolenbau beider
Geséhwﬁlste, so nur lassen sich die labaltsmassen der Liicken
erkliren. -Andererseits giebt diese pathologische Bildung einen vor-
zliglichen Beweis dafiir ab, dass die Bildung der Decidna mit ihren
Liicken nur auf dem Nelzban der Schleimhant des Uterus beruht
und daraus zu erkliren ist. Die erstheschriebenen Geschwiilste
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haben sich wihrend der Schwangerschaft gebildet, sie sind ein Theil
der dabei entstandenen Decidua, der sich nur geschwalstartig
entwickelt und isolirt hat. Entstehung, Bau und Bedeulung der
Neubildung werden durch diese begleitenden Verhilinisse wesentlich
klarer geleglt, Dabei llaben diese Neubildungen exquisit den Ge-
wichscharakier. Das zweite Exemplar hat diesen Verbilinissen
gegeniiber manche Differenzpunkte. Erstens ist es nicht klar, ob -
man auch in diesem Falle es mil einer begleitenden Schwangerschaft,
die aber abortiv zu Ende ging, zu thun hatte oder nicht. Kata-
menjale Reizungen migen jedenfalls hier bestanden haben und im
Verlaufe dieser hat sich dann, wie anderemal eine Endometritis
" metbranacea mit beginnender Deciduabildung und alshaldiger Los-
stossung, eine Hhnlich gebaute Geschwulstbildung entwickelt. Auch
hier finden wir also die durch keine Grenzen zu trennende nahe
Verwandtschaft und Uebergénge entziindlicher Neubildung und Pseudo-
plasmabildung. Wihrend beim ersten Fall die Geschwulst als um-
schriebene Masse sich darsiellte, tritt sie -hier mehr diffus und als
wandstindige Wucherung auf, iihnlich wie eine circulire Zotten-
geschwulst des Oesophagns. Eigenthiimlich und neu ist dabei nur,
dass diese Masse besonders im Cervix uteri aufirat, wo sonst Decidua-
bildung nicht vorkommt. Ob zugleich damit dhnliche Massen auch
in der Hohle des Uteruskérpers sich gebildet hatten, ist nieht zu ent-
scheiden, da sie der Beobachiung sich entzogen. Aber gleichviel, ob
dort auch noch welche sassen oder nicht, Deciduabildung im Cervix
uteri bleibt ungewthnlich. Beherrscht von der Aunahme, dass bei
der ersten Bildung der Decidua die Driisen eine wesentliche Be-
deutung hitten, schrieb man den Mangel einer Deciduabildung im
Cervix dem Mangel an Driisen in der Schleimbaut dieser Gegend
zu.  Dass sich unter Umstinden aueh im Cervix eine Decidna bilden
kinne, zeigt dieser pathologische Fall. Denn man wird wohl die
Annabme nicht machen wollen, dass diese Neubildung wo anders
(im Uteruskorper) entstanden, nachher in den Cervix herabgerutscht
und dort dann angewachsen sei, so fest, so allseitig, 50 ausgedehpt
und dabei die Cylinderform, den Ausguss des Uterushalses, sehon
mit sich bringend. Beide Neubildungen sind deciduale Bildungen,
beide miissen als homologe Tumoren aufgefasst ‘werden, es sei
denn, dass man den Cervix als so fremd der Deciduabildung be-
trachtet, dass durch den zweilen Fall zugleich auch eine heterojoge
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Bildung gegeben wire. Schwerlich aber werden sie sonsiwo im
Korper noch auftreten. Hier aber diirften sie Ofter noch gefunden
werden, wenn erst mehr auf sie geachtet wird. Sie scheinen sich
wihrend und ansser der Schwangerschaft bilden zu k6nnen, scheinen
im ersieren Falle dieselbe za stbren, werden aber jedenfalls bei
festerer Verwachsung mit der Uteruswand ernstere Uebel herbei-
" fiihren kdnnen. Im erstbeschriebenen Fall loste sich die Geschwulst
leicht und hatte so auf Geburt und Wochenbeit keinen Einfluss.
Wiirde aber die Verwachsung eine feste sein, so miisste unter Um-
stinden die kiinstliche Losung versucht werden. Sollien vielleicht
einer oder der andere jener seltenen Fille, von denen berichtet
wird, dass umschriebene Theile der Decidua oder Placenta an der
Uterusinnenfliiche haften geblieben seien, hierher gehdren? In den
Fillen von nicht schwangerm Uterus werden diese Geschwiilste sich,
wie bei der Endometritis membranacea, in dem einen Fall leicht
losstossen konnen, wo ihre Verbindung mit der Uteruswand eine
gleich lose ist, in anderen Fillen aber, wie in unserem, wo die Ver-
bindung eine #usserst innige ist, erfordert die Losung chirurgische
Hiilfe und scheint dadurch, wie eben dieser Fall wenigstens zeigte,
fiir das Organ und den Organismus, nicht unbedenklich werden zu
kinnen, Weitere Erfahrungen werden auch zeigen, ob naeh Exstir-
pation Recidiven .moglich sind.

Als Resultat der Untersuchung geht somit hervor:

1) dass es Geschwiilsie giebt mit dem Bau des Deciduagewebes,
wabre Deciduome; »

2) dass diese Geschwiilste sich, wie es scheint, nur im Uterus
bilden;

3) dass diese Neubildungen, so weit sie bis jetzt zur Kenntniss
gekommen, einen dem friihen Liickenbau der Decidua &huliche
Structur in Form ven Areolenriumen bhaben;

4) dass der Bau der diese Riume begrenzenden Winde wie
der Inhalt vorzugsweise nur aus einerlei Elementen besteht, aus
Deciduazellen;

5) dass Bindegewebe nur in geringem Maasse in die Zusammen-
setzung eingeht;

6) dass einzelne Theile der Geschwulst auch durchweg aus
solidem Gewebe und wieder fast ausschliesslich aus Deciduazellen
bestehen;
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7) dass der Antheil an Gefissen sieh vorzugsweise pach dem
Antheil an Bindegewebe richtet, dass im eigentlichen Geschwulst-
gewebe nur ein geringer und vorzugsweise nur in den #usseren mit
der Uteruswand in Verbindung stehenden Theilen auftretender ist;

8) dass diese Neubildungen bald umschriebene, knoilige Ge-
wichse, bald wandstindige breitere Auflagerungen bilden;

Q) dass der Bestand der Schwangerschaft oder katameniale
Reize auf ihre Bildung Einfluss haben;

10) dass sie je maeh ihrer festeren oder loseren Verbindung
mit der Uternswand aueh klinische und gynikologische Bedeutung
erlangen konnen, abgesehen von einer mbglichen Stérung der
Schwangerschaft iiberhatpt.

Erklirung der Abbildungen.
Taf. I. Fig. 1 —5.
Sammtlicke Bilder sind bei durchschnittlich 300facher Vergrisserung gezeichnet.
Fig. 1. Isolirie Zellen der Geschwiilste. Deciduazellen.
Fig. 2. Acfldsung eines Bindegewebsbalkens in ein Zellenlager.
Fig. 3. Uwranduog einer Decidualticke,
Fig. 4. Zapfen in die Liicken hereinwachsend, vom Balkenwerk ausgehend.
Fig. 5. Declduazellengewebe in elner Liicke an einen Balken anstossend,
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Zur Syndesmologie des Kehlkopfes nebst einigen Bemer-
kungen zur Diagnose und Bebandlng der Lihmungen der
Glottiserweiterer.

Von Dr. Max Bresgen,
Assistenzarzt {Gr Laryngoskopie und Rbinoskopie des Herrn Prof. Dr. Stoerk in Wien.

(Hierza Taf. 1)

Nachstehend gebe ich die Beschreibung aweier Binder, die sicl,
das cine als paariges, das andere als nunpaares unsyminetrisches
Band, an zwei verschiedenen Kehlkdpfen vorfinden.

Den einen Kehlkopf erhielt ich aus dem hiesigen Sectionsin-
stitut. leh hatte an demselben zum Zwecke der Demonstration in



