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XVIIIL

Ueber ein Adenom der Talgdriisen.

Von Dr. Emil Bock in Wien.
(Hierzu Taf. XIV.)

Herr Oberstabsarzt Dr. Neudorfer iibersendete dem histolo-
gischen lustitute des Herrn Professor Dr. Wed] einen Tumor, wel-
chen er einer 70jihrigen Frau von der behaarten Kopfhaut, der
Gegend des linken Scheitelbeins entsprechend, eniferni hatte, zur
Untersuchung. Die Patientin gab an, seit ihrer frithesten Jugend
eine beildufig erbsengrosse Geschwulst besessen zu haben. Vor drei
Jahren bemerkte sie, dass dieselbe zu wachsen beginne, jedoch erst
in der letzten Zeit eingetretene heftige Blutungen bewogen sie, sich
einer Operation zu unierziehen.

Herr Professor Wedl machte mich auf die Seltenheii des Be-
fundes aufmerksam; diese und seine gefillige Unterstiitzung er-
muthigten mich eine Mittheilung des iiberraschenden Befundes eines
Adenoms der Talgdriisen zu machen.

Die Angaben in der Literatur sind ziemlich spirlich: In
Schmidt’s Jahrbiichern B, 96, S. 127 ist ein Referat tiber: Porta,
Deitumeori folliculari sebacei, gegeben. Es handelt iiber von den
Talgdriisen ausgehende dureh Stauung des Secrets entstandene Ge-
schwiilste, Cysten, und erwihnt nur einen Fall, wo bei Vorhanden-
sein eines taubeneigrossen Tumors auf der Brust, zugleich die Nase
mit Comedonen #hnlichen Neubildungen besetzt war, die bei nihe-
rer Untersuchung theils einfache, theils zusammengesetzte grissere
Follikel und den Uebergang aus der gelappten in die schlauch-
artige Form zeigten; sie waren mit Secret strotzend gefiillt.

Forster, Handbueh der allgem. patholog. Anatomie S.179
und Ailas der mikroskop. patheleg. Anatomie Tab. XXIII, bezeich-
net die Hypertrophie der Schweiss- und Talgdriisen als Driisen-
geschwiilste, ohne sich genaun differenzirend iiber von Talgdriisen
ausgehende und von Schweissdriisen stammende Tumoren auszu-
sprechen.
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Rindfleisch,. Lehrbuch der patholog. Gewebelehre S. 288,
beschreibt - nur-- einen -Fall von echier Hypertrophia gland. sebac.
circumscripta;'“‘Es“'handﬁlte sich hier “urh “einen taubeneigrossen
Tumor, der I B relter Basis der behaarten Kopfhaut auf-
sass; die Haar‘ fehlten. auf. emse]ben die Oberﬂache besass zahl-
reiche den, MUndungen de @lﬂdrusenl entsprﬂchende Oeffnungen;
der Querschnitt -erinnerte:Sehr. an den Bau “der normalen Mileh-
driise.  Derselbe-Autor zweifelt, “ob die von Forster als Driisen-
geschwulst der T‘a‘lvdnisen be‘zefmhnete Neubxldtmg eine echte Hyper-
irophie ist, ,indem ihr ein. fressender Charakter beigelegt wird«.

Birch- H:rschfeld Lehrbuch der patholog Anatomie, S. 642
citirt den eben erwihnten Fall und_ hiilt die echie Hypertrophie der
Talgdriisen - fiir- wahrscheinlich- sehr. selten. "

Die von mir ubtérsuchte Geschwulst haite annahernd die Gestalt eines seiner
langeren Axe nach “halbirten Ellipsotdes, welches folgende Dimensionen darbot:
Linge 8 Cm., Bréite B Cri., Hohe 3,5 Cm.

Di¢” couvexe “Fliche " hatte ein ﬂachhockerlges “Aussehen mit seichten Einker-
bungeu An €l der abhangigen Partien begrenzte sich deutlich ein etwa 1,5 Cm.
im Durchimesser” ‘bésitiendes Haghies, rundes Geschwiir. Der Tumor zeigte gegen
den eiden Lingsvaid der Abtraghugstiache emne, mchterformfgé Einziehang (Fig. 1, ¢),
gegen den andéren L"”gsrand hid" ‘mélir odér weniger hervorstehende Kopfhaare
(Fig. 1, a) umf emxg, siere Oeﬂ’nungen, offenbar erwelterten Ausfihrungsgingen
entsprechend. ~Dié Abtrigungsfifiche war mit Bidteoagulis bedeckt.

Ein nach dem'kleiierén Diaméter dés Tumors gefuhrter, denselhen halbirender
Schnitt (Fig. 1), bot-Tolgénde imakroskopisclie Verhaltmsse dar. Ein von der Basis
aufstelgender circa’ 5'Min. bréiter, “derber Bmdegewebsstrang (Fig. 1, b), an dem
man durchschnittene™ Gefésse erkennen Kaun, verthellt sich in zahlreichen Ramifi-
cationen ‘durch ‘die ‘ganzs Gescliwilstibasse und verleiht derselben allenthalben ein
deutlich gelapptes Aussehen., Von der obehi erwihnten trlcbterform]gen Einziehung
der Abtragungsfliche, (Flg 1? c) ﬂhgeht gin dunnes Bmdegewebsbundel gegen die Ober-
(iiche, wo sich eine spaltfo lige . Embuchtung (Fig..1, d) befindet. An manchen
Stellen bemerkt man punktformfge Hamorrhagle

Die von det Gaﬁvexlmt’ﬂes Fiméts (héils” qer, “fheild Tangs gefiihrten Schnitte
zeigen ‘als oberste Wecké feine i bhrfath: igeschibhibtl Epid’ermxslage, in welcher mit
Papillen versehene sStrecken: (Fig:2, a) smitopapillenlosen :(c): wechseln, und welche,
wie stdrkere Vergrosserungen;ergeben, rdurch: zahireiche Stdchielzellen in der Schleim-
schicht._ausgezeighnet, i stellenwelse, sxch findende, Yerhoraung vervollstdndigt
den epldermmdalén ',

Die in thells Ioc'ke theils dicht fbroses Bmdegewebe “eingebetteten Driisen-
lappen, mit dem” Diametét von 16 M. und dariiber, besitzéh eine bald rundliche,
bald etwas in @ie/Ldnge ‘gestreckte Gestalt: “Sie reichen’ bis unmiitelbar an die
Oberfliche des Corfums:ind-sind stets mit einer scharfen Begrenzung versehen.
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An der Driisensubstanz kann man schon bel Loupenvergrisserung die Lappung
erkennen und in einigen Liippchen -ist-der Ausfiihrunigsgang durch -den Schnitt theils
quer, theils schief getroffen (Fig. 2, ). Bel anderen.wieder ﬁudet man das Innere
der Lappen theilweise mit einer aus fettlg degenenrten Zellen,‘Fetttropfen und
Concrementen bestehiéndsn Masse “erfillt (Flg 2, in den m]teren “Partien). Die
Coneremente zeigen ‘bei stitkerer VefgrosSerung (F)g °3; d) efné’” deuthche concen-
trische Schichtung, unter dem: PoIamatmnsmxkroskope Doppelbrechung, und erwiesen
sich als kohlensaurer:Kalk, indem: die-mikrochemische : Reactionsmit- Schwefelsdure
das Anschiessen von Gypskrystallen ergab.-; Die-im interlobuliren;Bindegewebe ver-
lanfenden Blutgefisse sind weit nnd diinnwandig (Fig. 3; a) .und- zeigen- ilirer Stroctur
nach vorwiegend capﬂlareu Charakter

Stirkere Vergrosserungen ergaben an den Druseulappen folgende Details (Fig. 3).
Von dem ‘sie umgebénden Bindegewebe (a) zweigen Jeinere Dlsseplmente (b) mit
Bindegewebskérperchen-in das Innere"der Driisen ‘b uid verleihén denselben eine
neue secunddre Lappung. Ausserdem :differenzirt: sich-aber ‘noch’ganz deutlich an
den Acinis eine Membrana prdpria Die Drusenze]len sind peripherwiirts eng an-
einander gedriingt und m)t dentlicher Kernen und Kernkorperchen ausgezeichnet;
centralwirts werden sie aber immer grisser, zelgen immer deutllcher epidermoidalen
Charakter und fettige Trubuug (c) Dlese Veranderung der Ze]len kann m manchen

werden (d). Untersuchungen rmt einer starken Immersmnslmse lassen nur noch
klarer die Membrana propria ‘der, Acini, die. polygonale Gestalt der Zellen, ihren
grossen Kern und ein’ p(fer zwei glinzende Kernkorperchen erkennén,

Von der Uebergangsstélle der Geschwulst .in die” normale Haut stammende
Priparate (Fig. 4) sind sehr beweisend fii¥ die.ihr zu Grunde liegende Gewebsform.
Es sind nehmlich dle in der Regel sehr nahe an. die Haare geriickten Schweiss-
driisen vollstandlg normal (bY,. dagegen die Ausfuhrungsgange der Talgdriisen sehr
erweitert und mit denselben” Massen angefillt (a), welche im Innern der Acini
gefunden werden. Zwischen diesen Gebllden trifft man auch hie und da Nerven.
Kleinzellige Iofiltrationen sieht man’ nu; an einigen wenigen Stellen im interlobu-
liren Bindegewebe, nahe ‘der Oberfliche.

Allem Anscheine nach hat in diesém Falle dle Entwicklung der
Acini und Driisenlippchen in _der ‘Richtung’ von unten nach auf-
wirts stattgefunden,. so _dass_ wir es_hier mit einer der Oberfliche
zustrebenden hyperplastxschen Entmcklung der- Driisensubstanz zu
thun baben. Denncfiir-die entgegengesetzie Art des Wachsthums, nehm-
lich. von der Peripherie ‘aus, - fehlen uns ‘die’ Anhaltspunkie, indem
je an der convexen-Oberfliche ‘keine Ausfihirungsginge der Talg-
driisen’ vorhanden sind, die man aber gegén die Uebergangsstelle
des Tumors zu normaler Haut, also gegen die Basis zu findet,

Auch die Anamnese stimmt mit einer schon angeborenen
Hyperplasie der Talgdriisen- dieser- Gegend -iiberein, welche mbg-
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licherweise durch mechanische Reize einen solchen Umfang er-
reichte.

Die Diagnose, dass hier ein wahres Adenoma gland. sebac.
vorliege, stiitzt sich demnach auf folgende Momente: Das Vorhan-
densein von Acinis, deren histologische Verhiltnisse mit denen nor-
maler, theils in Fortbildung, theils in Involution, Verfettung und
Verkalkung des Secretes begriffener Talgdriisen {ibereinstimmen.
Weiters giebt das Vorhandensein normaler Schweissdriisen neben
erweiterten mit Secret gefitllten Ausfiihrungsgingen von Talgdriisen
einen ferneren Anhé]tspunkt, Nachdem nirgends Cancroidzapfen
(Virchow) gefunden wurden, so ist ein Epithelkrebs von vorn-
herein ausgeschlossen.

Gegen die Annahme einer Dermoideyste spricht der Mangel
eines eigentlichen Balges und einer Hohlung, das Fehlen einer ge-
stauten Secretmasse und das vollstindig gleichartige entschieden
ausgesprochen driisig-lappige Verhalten der Geschwulst,

Erklarung der Abbildungen.

Tafel XIV.

Fig. 1. Tumor, dem kieinen Diameter nach durchschnitten ; natiirliche Grosse.
a Uebergangsstelle vom Tumor zur normalen Haut mit Haaren und Blut-
coagulis; b grosserer sich in der Driisensubstanz verzweigender Bindege-
websstrang; ¢ diinnes Bindegewebsbiindel von einer trichterfSrmigen Ein-
ziehung der Basis, gegen eine spaltformige Einbuchtung der Oberfliche, d,
ziehend. An der Schrittfliche deutliche Lappung sichtbar.

Fig. 2. Querschniit gezeichnet mit Hartnack Oc. 3, Obj.II. a Epidermis mit Pa-
pillen; ¢ papillenlose Schicht; b interlobulires Bindegewebe mit darch-
schnittenen Blatgefissen; d Drisensubstanz mit quer und schief getroffenem
Ausfiibrungsgang. Gegen den unteren Theil des Schnittes Driisenlumen
mit Seeret und Concrementen angefiillt.

Fig. 3. Partie aus dem Driisengewebe, gezeichnet mit Hartnack Oc. 3, Obj. VIIL,

Zwei Lappen durch einen Bindegewebsstrang (a), mit Gefissdurchschnitt,

getrennt; b Dissepimente mit Bindegewebskirperchen; ¢ centralwirts gele-

gene abgeplattete Zellen von ausgesprochen epidermoidalem Charakter;

d Fettkiigelchen und Kalkkdrner mit concentrischer Schichtung.

Aus der Uebergangsstelle vom Tumor zur normalen Haut; gezeichnet bel

Hartnack Oc. 3, Obj. VIII. Querschnitt eines Haares sammt seinen Scheiden

mit erweitertem mit Secret gefiilltem Ausfiihrungsgang einer Talgdriise (a),

und normaler Schweissdriise (b).

Fig.
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Taf: XIV.

Virchor's Arolow. Bd. LIIFL.
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