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I. H y p e r p l a s t i s c h e  Turnoren  der  R i n d e n s u b s t a n z  
s. S t ru rna  s u p r a r e n a l i s .  

Der Name Strurna suprarenalis riihrt yon Vi rchow ~) her. 
Er bezeichnet darnit einen Zustand yon Hyperplasie an den 
,follicul/~ren oder eigentlichen drfisigen Abschnitten der Neben- 
nieren, welche den einfachen VergrSsserungen der Schild- und 
Sch]eirndrfise vergleichbar ist ~. Er unterscheidet die F/~lle yon 
gleichm~ssiger VergrSsserung , welche sehr h~ufig sind, von denen, 
welehe eine eigentliche Geschwulstbildung darstellen. Nur in letz- 
terern Falle, also wenn es sieh urn hervorragende richtige Knoten 
handelt~ ist der Name Struma suprarenalis zul~ssig, Er selbst, 
sagt er an der citirten Stelle, habe nur 2 F~lle dieser Art gesehe n. 

Dureh die Liebenswfirdigkeit des Herrn Professor v. Reck -  
I i n g h a u s e n  bin ieh in die Lage Versetzt~ fiber vier hierher ge- 
hSrige Fs beriehten zu kSnnen. 

1) Yirchow~ Gescbwfilste. Bd. III. S. 90. 
Archly f. pathol. Anat. Bd. 133. Hft. 3. 2 ~  



d 

b. 

b 



39~ 

F a l l  1. 

B., Frau. Sectionsprotoeoll ohne Interesse flit die Nebennierenaffection. 
Die linke hTebenniere zeigte eiaen walInussgrossen Tumor yon weiss- 

gelber Farbe. Derselbe butte eine glatte Oberfl~,ehe, einen grSssten L~ugen- 
durehmesser yon 4 cm~ einen queren yon 2�89 Auf dem Schnitte stand n u n  
dieser Tumor im engsten Connex mit dcr &indensubstanz. Eine deutllche 
Grenze zwischen beiden liess sieh nicht feststellen, vielmehr ging die ]etztel'e 
direct in den Tumor fiber. Nut am oberen und unteren Ende des Organs 
war je ein Zipfel normaler Nebennierensubstanz zu bemerken, derea Mark- 
substanz nur yon geringer t~reite war, w•hrend in dem Gebiete des Tumors 
yon Marksubstanz fiberhaupt nichts zu bemerken war. 

Mikroskopische Untersuchung: Der gauze Tumor bestand aus normalem 
Rindensubstanzgewebe~ welches zum Theil starke fettige Infiltration zeigte: 
Ueberall sah ieh die typischen Zellsehl~uche, theiis ]~ngs, theils quer ge- 
troffen, abgegrenzt dutch die feinen bindegewebigen Septen. Die Zetlen 
zeigten zum Tbeil den gewShnlichen k6rnigen Inhalt, zum Theil t in helles, 
feingestreiftes Protoplasma~ aus welehem das Fett dureh die Alkoholbehand- 
]ung ausgezogen war. Vereinzelte Zellen wurden angetroffen, welehe sich 
dureh ibre GrSsse vet den fibrigen Zellen auszeiehneten und einen grossen 
oder mehrere kleinere Kerne und kSrniges Protoplasma hatten. s 
lieh waren diese grossen Zellen aus den Tumor-, d.h. gindensubstanzzellen 

hervorgegangen. 
In den gewShnliehen Tumorzellen sowohl als aueb ausserhalb derselben 

waren hhufig helle, gl~nzende, homogene, rundliche Gebilde zu bemerken, 
welehe zum grSssten Theil Weiger t ' sehe  Fibrinf~rbung intensiv annahmen. 
Einige dieser hyalinen Kugeln f~rbten sieh bei dieser Methode sehw~eher, 
bei anderen versagte dieselbe ganz, so dass h~.ufig intensiv gef~rbte, sehwaeh 
tingit-te~ j~ vollst~ndig ungef~.rbte Kugeln dieht neben einander zu eonsta- 
tiren waren. Diese Kugeln nahmen die sonstigen Farbstoffe, wie Curtain, 
B~matoxylin u. s. w., fast gar nicht an, nut yon Eosin warden sie etwas 

starker gef~rbt. 
Aehnliehe Gebilde, die abet nicht in den Zellen, sondern in der Wand 

der Gef~sse ]agent beraerkte ich ziemlieh h~ufig. Dieselben waren gleich- 
falls hell und gl~nzend~ theils kuglig, theils eirund~ zeigten indess h~ufig 
eino eoncentrisehe Sehichtung und lagen racist in grSsseren:gaufen bei ein- 
ander. Bei der Weigert~schen Fibrinf~irbung blieben diese KSrperchen 
vollst~ndig ungef~rbt~ dagegen nahmen sic andere Farbstoffe~ besonders 
g~.matox~lin reeht gut an. Die Jodreaetion ergab eia negatives Resultat. 
Bei Einwirkung yon starker Schwefels~ure 15sten sieh diese Gebilde zum 
grSssten Theile auf. - -  Augenseheinlich handelte es sieh hier also um Kalk- 
~blagerungea iu den Gef~ssw~.nden. 

Eigenthfimliche Yerb~ltnisse botch die Venen dar: Abgesehen yon den 
soeben erw~hnten Kalkablagerungen zeigten die W~nde ziemlich h~ufig in 
ihrem Inneren kleine Ansammltmgen yon Rindenze]len. Diese lagen theils 
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abgesehlossen zwisehen den Sehiehten der Wandung, theils hatted sie die 
lntima oder den innersten Theil derselben in alas Gef~ss hineingedr~ngt, so 
dass ein ffrosser Buekel yon Rindensubstanzze/len in alas Lumen hineinragte. 
H~ufiger sah ieh Zapfen yon Tumor- also Rindenzellen frei in das Gef~ss- 
lumen hineindringen, ohne class irgend eine Seheidewand diese Zapfen yon 
dem Gef~ssinhalt trennte; stellenweise erreichten dieselben sogar eine reeht 
betr~chtliehe Grhsse (s. Fig. 2). Die rothen Blutkhrperchen lagen entweder 
aussen um den Zapfen herum, oder drangen zum Theil zwisehen die Zellen 
desselben ein. Die Rindenzellen in den Zapfen waren fernor durehsetzt mit 
zahllosen Wanderzellen. Ueberhaupt war eine starke perivaseul~re Leuko- 
cytenansammlung zu eonstatiren. Ferner wurden in den im Allgemeinen 
reeht d/innwandigen Venen sowohl vereinzelte Rindenzellen angetroffen, als 
auch Pfrhpfe, zusammengeballt aus solchen Elementen, we]che augenschein- 
lich aus kleineren Venen fortgetrieben waren. 

Fa l l  2. 

H., Anton, 74 Jahre. 
Aus dem Sectionsprotocoll: Aus der Dura mater spinalis l~sst sich ein 

Esslhffel Fl/issigkeit auffangeu. Durasack im Ganzen welt und schlotternd. 
An 5 Stellen des Rfickenmarks kleine Tumoren: I. rechts an einer hinteren 
Wurzel der Cauda equina, �89 oberhalb des Conus medullaris, erbsengr 
fund, lest. Ein 2. steeknadelkopfgrosser, in die 1. reehte hintere Lumbal- 
wurzel eingelagert, dieht hinter ihrem Abgang grau, durehseheinend, g!att. 
Der 3. hinter der 2. Lnmbalwurzel, halberbsengross. Der 4. entsprechend 
der hbgangsstelle der hinteren 8. I)orsalnervenwurzel rechts, der 5. in der 
2. Lnmbalnervenwurzel, steeknadolkopfgross. ~l~ssige Ffillung der Pio.lgef~sse; 
R/ickenmark im Ganzen d/irftig. Auf Quersehnitten keine sicheren Degene- 
rationsheerde. Sch~ideldaeh sehr dick und sehwer, viel eompacte Substanz, 
wenig Diplo~, flache linsengrosse Exostosen an der Aussenfl~che des linken 
Stirnbeins. Innenflaehe der Dura glatt, gl~tnzend. Pin hinten auf tier Cofl- 
vexit~t etwas 5demaths, nieht verdiekt. An der Seh~idelbasis wenig klare 
Flfissigkeit. An den Hirnnerven keine Tumoren. Pia in der Fossa Sylvii 
etwas fester. Beide Optici etwas d/inn, nicht deutlieh grau. Die Gyri an 
der Gonvexit~t, am Hinterhaupt und Spitze des Stirnlappens sehr sehm~ehtig; 
Sulci dem entspreehend welt und klaffend. Hinterhhrner beiderseits etwas 
erweitert, darin klare Flfissigkeit. Ependym zart. Plex. choroid, blasig, 
nicht granulirL Aquaeduetus Sylvii welt, Innenfl~ehe des IIL Ventrikels 
leieht granulirt. Hirnsubstanz etwas welch. 

In tier rechten Nebenniei'e ein fiber kirschgrosser gelber Tumor. - -  Die 
fibrigen Organe boten nichts dar, was ffir die Nebennierenaffection yon Be- 
deutung gewesen w~re. Ted an Broncbopneumonie. Die kleinen Tumoren 
der Nervenwurzeln erwiesen sieh als Neurofibrome. 

Die Nebenniere zeigte in ihrer unteren H~Ifte einen fiber kirscbgrossen 
Tumor ~,on weisslieher Farb% welcher sich etwa 2 cm fiber die plane Vor- 
derfls des Organs erhob. Der Tumor bildete mit  der Rindensubstanz ein 

26* 
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Gauzes, ohne dass slob irgendwo eine Grenze zwiseheu beiden feststellen 
liess. u  Marksubstanz war wader auf dam L,ings- noch auf dem Quer- 
schnitt des Tumors etwas zu bemerken. Auf dam Horizontaischnitt aber 
war medial sowie lateral yon dam Tumor noch je ein Zipfel normaler Neben- 
nierensubstanz zu sehen. Der obere Theft der Nebeaniere bet durehaus nor- 
male Verhiiltnisse: Pigmentirte Zone, sewie Marksubstanz waren auf dem 
Schnitt deutlich erkennbar; leiztere erreiehte sogar stellenweise eine Breita 

yon 3--4  ram. 
Bei der mikroskopisehen Untersuehung zeigte sieh nun ,  wie aus dam 

makroskopischen Biide schon mit ziemliehm" Sicherheit zu schliessen war, 
dass der Tumor einfach eine Fortsetzung der Rindensubstanz darstellte. Es 
war nicht fesezustellen, we die letztere aufhSrte, und we der Tumor seinen 
Anfang nahm. Die Strnktm" des Gewebes war auf der ganzen Schnittfli~che 
gleichm~ssig die eines vellstiindig normalen Rindensubstanzgewebes. Und 
zwar musste der Tumor yon beiden gegenfiber liegenden Breitseiten der 
Rindensubstanz ausgegangen sein. Denn ungef~hr in der Mitte derselben 
bemerkte ich eine gleichm~ssig dfinne, frontal gestellte Bindegewebsschicht, 
welche sich dutch die gauze L~inge des Tumors verfolgen liess. Hier waren 
also die beiden naeh innen gewucherten Rindenfl~iehen zusammengestossen. 
Diese Bindegewebsschicht nahm ihren Ausgang yon einer grossen Vene. 
Von,~arksubstanz war bier sowohl wie in dem g'anzen Tumor fiberhaupt 
nichts zu entdeeken. Die Zellen des Tumors waren also, wie schon bemerkt, 
richtige Rindensubstanzzellen, theils' mit normalem kbrnigem Protoplasma, 
theils fettig infdtrlrt; stets bildeteu diese Zetlen jane eharakteristischen 
Schl~uche, welche dutch feine bindegewebige Septen van einander getrennt 
waren. - -  ]m spitzen Winkel auf janet Bindegewebsschicht stehend bemerkte 
ieh eine Zellschieht, weleha sieh gleiehfalls durch die ganze Li~nge des Tu- 
mors verfolgen liess und dutch die GrSsse, sowie dutch die Eigenart ihrer 
Elemente auffiel. Es waren dies Zellen yon mannichfacher Grbsse, die 
grSssten moehten ungef~hr das Zehnfaehe der normalen Rindensubstanzzellen 
betragen. Nut die kleineren dieser Zellen waren ruudlich,  die grSsseren 
hatten eine mehr gestreekt0 Form, sahen schlauchartig aus and waren jades- 
real 'yon einer dfinnen Bindegewebslage nmgeben. - -  Das Protoplasma war 
meist kSrnlg, manchmat auch vallst~ndig homogen, dann wieder zeigte es 
eine feine Streifung, ~thnlich wie die fettig infiltrirten Rindenzel]en. - -  Die 
Kerne  zeigten gleiehfalts grosse Differenzen unter einander: maist waren 
deren mehrere vorhunden, manchmal jedoch ein grosser. Im ersteren Falte 
lagen dieselben dieht an oder auf einander: einmal zu ffinfen mit den Polen 
zusammenstossend, eine regelm~ssige Rosette bildend. - -  Kerne sowie Proto- 
plasma zeigten h~,ufig Vacuolen. Im Protoplasma war oft gelbes, kSrniges 
Pigment angeh~.uft. - -  Die kleineren dieser Zellen zeigten nun deutlieh die 
Struktur der Eindensubstanzzellen, die grgsseren und ganz grossen unter- 
schieden sich ,con jenen h~ufig nut  durch ihre GrSsse. Manchmal sah ich 
innerhalb dieser Sehieht grosset Zellen, in einem bindegewebigen Schlauche 
eingehiillt, ,o oder mehrere Riudenzellen, welche nur dutch ihre undeutlich 
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gewordenen Contouren auffielen; ja theilweise waren diese an den einander 
zugekehrten Seiten dieser Zellen ganz verloren gegangen, so dass ihr Proto- 
plasma eiu continuirliches Gauzes bildete; besser als aus einer langeu Be- 
schreibung wird dies Verhiiltniss klar dutch die Fig. 3 c. Bemerken mhehte 
ieh noch, dass alto diese grossen Zellen mit Ganglienzellen absolut keine 
Aehnlichkeit hatten~ dass sie dagegen ihrer bedeutenden Grhsse wegen schon 
fast Riesenzellen zu nennen waren. 

In den Venen zeigten sich sowohl vereinzelte Rindenzellen, als aueh 
l~nglieh runde, zusammengeballte Klumpen, we]che aus diesen Elementen 
bestanden. Ferner waren hi~ufig in den Venea kaopfartige Vorst~ilpungen 
der Wandung zu constatiren, welche ziemlich weit in's Lumen hineinragten, 
aus Rindenzellen bestandea und won dem Veneninhalt nut durch eine feine 
bindegewebige Hfil!e getrennt waren; die letztere war nieht dicker als die 
bindegewebigen Septen~ durch welche die Rindenze]len normaliter umschlossen 
werdeI], 

Die linke Nebenniere zeigte makroskopisch eine ziemlich breite Mark- 
substanz, in der sich mikroskopiseh eine auffallend starke Ansammlung "~on 
Ganglienzellen nachweisen liess. 

F a l l  3. 

F., Barbara, 8~, Jahre. Seetionsprotocoll ohne Belang. 
Fast die gauze Nebenniere war yon einem hiihnereigrossen Tumor ein- 

genommen, welcher auf dem Schnitt vollstiindig gleichmi~ssig aussah, yon 
Pigmentzone oder Marksubstanz nichts erkeunen liess. Nut am oberon Ende 
war noch ein Zipfel normalen Nebennierengewebes yon �89 cm L~nge 'zu be- 
merken, gier liess sich dann eonstatiren, dass die Rindensubstanz iu den 
erw~hnten Tumor ohne scharfe Grenze fiberging. Die Marksubstanz in jenem 
Zipfel war sehr schmal. 

Mikroskopisch bestand der gauze Tumor gleichm~ssig aus einem Ge- 
webe~ welches sich sowohl in der Beschaffenheit der Zellen wie in ihrer 
hnordnung durch nichts yon normaler Rindensubstanz unterschied: Ueberall 
waren die bekannten polygonalen Zellen mit khrnigem Protoplasma zu con- 
statiren, welehe regelm~issige Cylinder bildeten. Diese Cylinder waren dann 
durch feine bindegeweb]ge Septen yon einander getrennt, welche mit der 
Kapsel des Organs in Verbindung standen. Hiiufig zeigte sich eine starke 
Fettinfiltration der Elemente. Auch mikroskopisch liess sich eine Grenze 
zwisehen Rindensubstanz und Tumm' nicht feststellen, beido gingen direct 
in einander fiber. 

Nirgends war eine Spur yon Marksubsianz odor Ganglienzellen inner- 
halb des Tumors zu bemerken. In der Mitte lagen einige grhssere Venen. 
Diese sowohl als aueh die kleineren Venea des Tumors zeigten hiiufig iu 
ihrem Lumen Rindensubstanzzellen, theils einzeln, theils in grhsseren ttaufea 
zusammenliegead, oft zu festen Klumpen zusammengeballt. ~ Starke Wan- 
derzellenanh~ufung in der N~he~ der:Gefilsse. 
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Fal l  4. 
R., Ida, 50 Jahre. Im Sectionsprotocoll war Arthritis deformans, Phthisis 

pulmonum, Periearditis, hTobennierentumor verzeichnet. 
Ueber die Fl~iche der NebeImiere erhob sich ein kirschgrosser Tnmor 

yon gelb]icher Farbe, welcher yon der Riade seinen Ausgang zu nehmen 
schien. 

Die mikroskopische Untersuehung ergab nun, dass allerdings die Rin- 
densubstanz direct in den Tumor fibcrging. Letzterer bestand aus gewShn- 
lichen Rindensubstanzzellen ia typischer Anordnung~ so dass sich also eine 
Grenze zwischen Tumor und Rinde nicht feststellen liess. Die Zellen zeigten 
thefts den gewShnlichen k5rnigen Inhalt, hiiufiger waren sie fettig infiltrirt. 
In den Venen waren auch hier erstens vereinzelte Nebennierenzellen zu 
beobachten; ferner konnte ich die schoa mebrfach erw~hnten u 
welche yore Tumorgewebo sich in das Venenlumen hinein erstreekten, auch 
bei dieser Geschwulst constatiren. Oft waren diese Vorsprfinge zu ziemlich 
starken Zapfen ausgewaehsen, welche dann, an einem mehr odor weniger 
d/innen Stiele sitzend, frei in das eirculirende Blnt hineinragten. Stets be- 
staaden diese Zapfen aus Tumor- also Rindensnbstanzzellen. 

Wir  haben es also in allen 4 F~llen mit  vollsti~ndig gleich- 
artigen Tumoren zu thun~ welehe sieh stets knotenf~irmig fiber 
das ~ iveau  der Rindensubstanz tier Nebennieren erhoben. 

Die Zellform, sowie die Art  ihrer hnordnung war stets die- 
selbe: Ueberall  jene typischen~ sieh aus polygonalen Zellen zn- 
sammensetzenden Cylinder~ wie sie ffir die Rindensubstanz der 
Nebennieren charakteristisch sind. Ferner liess sich iiberall 
constatiren, dass die Rindensubstanz ohne Grenze in diesen Tu- 
mor fiberging. 

Es handelte sich also stets urn hyperplastische Tumoren der 
Rindensubstanz,  eine Form,  welche V i r e h o w ,  wie ich sehon 
eingangs erw~hnte, S t ruma suprarenalis genannt hat. 

P i l l i e t  1) beschrieb drei hierher gehSrige F~lle und fiihrte 
f/it dieselben die recht zutreffende Bezeichnung Adenom der 
~ebennieren ein. 

Dieses Namens bedient sich auch B e r d e z  ~) in einer jiingst 
erschienenen Arbeit  bei tier Beschreibung zweier hierher gehSri- 
get Tumoren.  Derselbe konnte nachweisen,  dass einer seiner 
Tumoren  von der Zona glomerulosa, de r  andere yon der Zona 
fasciculata ausgegangen war. 

1) Progr~s medic. 1889. No. 30. p. 66. 
~) Arch. de m~d. exp~rim. 1892. No. 3. p. 412. 
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Im Gegensatz zu diesen knotigen Tumoren beschreibt Mar- 
c h an d ~) einen Fall yon diffuser Hyperplasie beider Nebennieren, 
in welchem diese Organe einen sehr grossen Umfang erreicht 
batten. Nach Marchand sind diese diffusen Hyperplasien viel 
seltener, als die strumSsen Knoten; beide Formen seien aber nur 
graduell yon einander unterschieden. Der genannte Auter be- 
merkt in jener Arbeit von den knotigen Tumoren: ,,diese Kno- 
ten gehSren keineswegs ausschliesslich der eigentlichen Rinden- 
substanz an~ stehen vielmehr nieht selten yon vorne herein mit 
der inneren Schicht, der sogenannten Marksubstanz in Verbin- 
dung". Bei den 4 Tumoren~ welche ich oben beschrieben babe, 
war yon einer derartigen Verbindung niehts zu bemerken; im 
Gegentheil konnte ich stets sowohl makroSkopisch wie mikro- 
skopisch feststellen, dass nur die Rindenschieht ohne jede Grenze 
in das Tumorgewebe fiberging, w~ihrend die Marksubstanz immer 
noch leicht yon der Geschwulst abzugrenzen war. Allerdings 
babe ich niemals das Anfangsstadium eines solchen Tumors zu 
Gesicht bekommen. Jedoch gewann ich stets den Eindruck, als 
ob die Wucherung direct yon der Rindensubstanz ausgegan- 
gen war. 

Dies wurde noch wahrscheinlicher durch die Thatsache, dass 
mitten dutch den Tumor des Falles 3 in frontaler Richtung eine 
dfinne Bindegewebsschicht der ganzen L~nge nach zu verfolgen 
war, welche von einer grossen Vene ihren Ausgang nahm; ent- 
schieden waren hier die beiden gewucherten Breitseiten der l~in- 
densehicht zusammengestossen, nachdem sie die Marksubstanz 
zum Verschwinden gebraeht hatten. 

Auffallend war die im zweiten Falle notirte starke Ansamm- 
lung grosset" Zellen, yon denen ich vereinzelte auch im 1. Falle 
bemerkt habe. Wie aus der Beschreibung sowohl als aus den 
Abbildungen hervorgeht, stellen diese Elemente lediglich hyper- 
trophische Formen von Rindenzellen dar. Wir haben es also 
nicht nur mit einer Hyperplasie des ganzen Organs, sondern 
auch mit einer wahren Hypertrophie einzelner Elemente zu thun. 

Die Vergriisserung der Zellen kann nun auf zweierlei Wei- 
sen entstanden sein: erstens kSnnen hier Rindenzellen einfach 

1) Internationale Beitr~ge zur wissenschaftl. ~Iedic. Bd. I. S. 554. 
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dutch sti~rkeres Wachsthum zu dieser aussergewShnlichen GrSsse 
ge]angt sein, zweitens kiinnen abet aueh je 2 oder mehrere 
Rindenzellen dutch Zusammenfliessen eine grSssere Zelle gebildet 
haben. 

Diese letztere Entstehungsart bin ich nun geneigt f/it die 
wirkliche zu h~iten. Denn h//ufig bemerk~e ich grSssere Com- 
plexe von Rindenzellen, in einem bindegewebigen Schlauche 
liegend~ welche ihre Contouren zum TheiI schon vertoren hatten, 
und deren Protoplasma an diesen Stellen ein eontinairliches 
Ganzes gebildet hatte; Bilder, welehe augenscheinlich elnen 
Uebergang d~rstellten yon einer Summe normaler Rindenzellen 
zu einer jener grossen Zellen. 

Aehnlich verhielt es sich mit den Kernen: theils traten die- 
selben zu mehreren in einer Zelle auf, theils war aueh nut ein 
grosset in je einor Zelle enthalten. Im ersteren Falle sah ich 
diese Kerne h~ufig mit einander verschmolzen, so dass dadureh 
die sonderbarsten Fignren entstanden waren, auf die ieh ja sehon 
oben aufmerksam gemacht habe. Natfirlieh war es nieht aus- 
zuschliessen, dass Zellen sowohl wie Kerne auch ffir sich star- 
ker gewaehsen waren, als unter normalen Verh'~ltnissen. 

In meiner Ansicht fiber die Entstehungsar~ dieser Riesen- 
zellen, wenn ich sie so nennen darf, wurde ieh noeh besti~rkt 
durch einen sehr ~hnliehen Befund in einer makroskopiseh nor- 
malen Nebenniere. Ich bemerkte hier, in die Rindensubstanz 
eingelagert, einen keilfSrmigen Heerd, weleher sieh etwa 11ram 
durch die LKnge des Organs verfolgen liess, auf den Horizontal- 
sehnitt yon dreieekiger Form war und mit dem naeh innen ge- 
legenen Zipfel bis in die Zona pigmentosa reichte. Dieser Heerd 
zeigte stellenweise noch viel gr5ssere Elemente, als die in jenem 
Tumor gesehilderten.-  Eine scharfe Grenze zwischen Heerd und 
Rindensubstanz liess sich nicht feststellen. Am Rande des Heer- 
des waren einzelne ganz normale Rindenzellen zu bemerken, 
welch~ in ihrem Inneren feinkSrniges, gelbbraunes Pigment zeig- 
ten. Nieht welt davon einige grSssere Zellformen, welehe sich 
yon den zuletzt erw~hnten eben nut durch die GrSsse unter- 
schieden. Dazwisehen zwei oder mehrere Rindenzellen in einem 
jener bindegewebigen Hohleylinder liegend, augenseheinlieh im 
Zusammenfliessen begriffen, d~ sie ihre Contouren sehon zum 
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Theil verloren hatten, ganz so~ wie die Befunde bei jenen oben 
beschriebenen Zellen in dem hyperplastischen Tumor. Welter 
nach dem Centrum des Heerdes bin bemerkte ich ganz colossale 
Zellen bezw. Zellcomplexe, welche theils mehrere kleinere oder 
einen grossen, manchmal sogar mehrere grSssere Kerne zeigten. 
Aueh diese grSsseren Zellen waren zum Theil mit gelbem kSr- 
nigem Pigment angefifllt. 

Die Form dieser Riesenzellen bet die weitgehendsten Diffe- 
renzen: theils waren dieselben fund, theils l~nglich, theils poly- 
gonal, theils yon ganz unregelm~issiger Gestalt, mit grossen 
Buckeln versehen. Seltener hatte aueh solehe Zelle eine regel- 
m'~ssige ziemlich ]ange eylindrische Form angenommen, die dana 
ebenso wie alle diese Zellen~ von einer bindegewebigen Hfille 
umgeben war. Eine solehe Zelle habe ich in Fig. 4a  abge- 
bildet. 

Auch das Innere der Zellen war absolut nieht immer gleieh- 
artig: Meist war das Protoplasma kSrnig wie das der l~inden- 
zellen, 5frets abet auch vo]lst~ndig homogen, so dass man es 
wohl ~ls hyalin bezeiehnen konnte; dabei waren die Zellen 
keineswegs degenerirt, sondern zeigten einen schSnen, grossen, 
yon HSomatoxylin intensiv gefiirbten Kern. Manehmal zeigte 
auch das Protoplasma hellere "~on Eosin nicht gef~rbte rundliche 
Stellen; h~iufig war es stark mit Vacuolen durchsetzt; auch der 
Kern zeigte sich manchmal vaeuolisirt, hutte fiberhaupt die- 
selben Eigensehaften wie der bei den Tumor-Riesenzellen be- 
sehriebene. 

Im ganzen Heerde, und zwar sowohl im interstitie]len Ge- 
webe, als aueh in den Zellen selbst war nun eine erhebliche 
Menge tother und weisser B]utkSrperchen zu bemerken; ferner 
fanden sieh~ ausser dem sehon erws feinkSrnigen Pigment, 
Haufen yon groben gelbbraunen PigmentkSrnern im interstitiellen 
Gewebe der Rinde. Augenseheinlich hatte hier friiher ein Blut- 
erguss stattgefunden. Ob uns das r~umliehe Nebeneinander be- 
rechtigt, Bin causales Verh~ltniss zwischen Bluterguss und Heerd 
anzunehmen, will ieh dahin gestellt sein lassen, 

Jedenfalls liess sieh feststell~n, dass wit es bier mit einer 
Form yon Riesenzellen zu thun hatten~ welehe augenscheinlieh 
ebenso wie die in dem hyperplastischen Tumor notirten Riesen- 
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zellen dureh das Zusammenfliessen mehrerer Riesenzellen ent- 
stamen waren. 

Das starke Auftreten feinkSrnigen Pigments innerhalb der 
Zellen legt die Vermuthung nahe, class die Zellen der Zona pig- 
mentosa bet diesem Act nicht unbetheiligt geblieben waren. 

8olclle Riesenzellen wurden yon Marchand 1) in einer ma- 
lignen Geschwulst der Nebenniere~ sowie in ihren metastatisehen 
Knoten in der Leber gefunden. Aueh er hielt diese Zellen ffir 
vergrSsserte ?Nebennieren-Elemente und constatirte Anf/inge die- 
set VergrSsserung aueh bet der einfaehen Hyperplasie. 

Es seheint mir nun recht interessant zu sein, class diese 
Art yon Riesenzellen in einer makroskopisch normalen Neben- 
niore, in gutartigen und b5sartigen Tumoren dieses Organs ge- 
funden wurden. 

Zu erw~hnen sind noeh die im ersten Falle notirten hya- 
linen Kugeln, welehe sich haupts~chlich innerhalb der Rinden- 
zellen fanden. Dass diese Gebilde die ffir derartiges Hyalin 
charakteristische Weigert'sche Fs nicht constant annahmen, 
berechtigt uns nicht sie fiir wirklich verschiedenartig zu halten. 
Die Abstnfung ihrer F~rbung von der intensivsten Tinetion bis 
zur vollst~ndigen Farblosigkeit l~isst sich wohl nur durch Alters- 
unterschiede erkli~ren. 

Das auffallendste Verhalten boten in allen 4 F~llen die 
Venen dar: Ueberall war das Auftreten yon Rindenzellen, so- 
wohl vereinzelt als in grSsseren Haufen~ in denselben zu consta- 
tiren. Dasselbe war auch fast gleichmiissig aus dem Umstande 
zu erkl~ren, dass in das Lumen Zapfen hineingewachsen waren, 
welche lediglich aus Rindensubstanzzellen bestanden. Es war 
also hier das Nebennierengewebe in die Venen hineingewachsen 
und hatte seine Zellen dem kreisenden Blute beigemischt. 

Auf diese Befnnde werde ieh am Schlusse der Arbeit noch 
einmal zur/iekkommen, will aber hier sehon auf die Beobach- 
tungen hinweisen, welehe H. St i l l ing ~) naeh der Exstirpation 
tier Nebennieren bet Kaninchen machte. Er konnte feststellen, 
dass in den stehen gebliebenen und gewucherten gesten dieser 
Organe Zapfen yon Nebennierensubstanz in die Vena cava hin- 

1) a . a . O .  S, 573. 
~) Revue de )]I6decine. Tome X. 1890. p, 824. 
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e ingewachsen waren. Auoh wies er naoh,  dass die neugebi lde te  

accessorische Nebenn ie r ensubs t anz  selbst  bis in mikroskopisohe 

Venenzweige e ingedrungen  war. 

I I .  H y p e r p l a s t i s c h e r  T u m o r  d e r  M a r k s u b s t a n z .  

GelegentIich eincr Section t die ieh vor 3 Jahren im hiesigen patholo- 
gischen Institut machte, fund ich einen Tumor der linken Yebenniere, wel- 
cher an dieser Stelle besehrieben zu werden verdient. 

Derselbe butte intra vitam keine Erscheiuungen gemaeht. Die Section 
der alten Frau ergab~ class sic an Phthisis pulmonum gestorben war t in 
allen fibrigen Organen keinen Befund, der in Bezug auf den Yebennieren- 
tumor eineu Werth gehabt h~tte. 

Makroskopiseh zeigte sich die linke Nebenniere in einen braunschwarzea 
rundliehen Tumor umgewandelt~ weleher die Grhsse eines gfihnereies besass. 
Derselbe zeigte auf dem Schnitt eine gleichm~ssig stark sehwammige Be- 
sehaffenheit; ferner war auf der Mitte des Frontalsehnittes eine grosse Vene 
yon Bleistiftst~irke zu constatiren t welche wohl die Vena suprarenalis dar- 
stellte. Welter wurde am oberen Pol des Tumors noeh ein Zipfel norma- 
Ien Nebennierengewebes siehtbar, dessert Rindensubstanz, sich verjfingendt 
in die Kapsel fiberging, welehe den Tumor vorne~ hinten seitlieh und unten 
umgab. Augenscheinlich stellte diese Kapsel also die stark atrophische 
Rindensubstanz dar t w~hrend der Tumor aussehliesslieh der Marksubstanz 
angehhrte. 

Naeh 2�89 Atkoholbehandlung hatte sieh die schwammige Be- 
sehaffenheit des Tumors nicht verloreu, dagegen war die schwarze Farbe 
zum grbssten Theft gewichen und hatte einem grauen Colorit Platz gemacht; 
nur stellenweise waren noeh eingestreute schw~rzliehe Fleeken zu bemerken. 

Mikroskopisehe Untersuehung: Der ganze Tumor zeigte ein sehr zelI- 
reiehes Gewebe, welches yon ziemlich starken bindegewebigen Str~ngen durch- 
zogen wurde. Letztere zeiehneten sieh dureh eine helle gl~nzende Besehaf- 
fenheit aus~ waren sehr zell- bezw. kernarm, enthieiten jedoch eine ziemliehe 
~enge Gef~sse. Ferner war in dlesea blndegewebigen Zfigen eine grosse 
Menge gelbbrauneu grobkhrnigen Pigments vorhanden t welches racist in 
baumartig verzweigten Strangen angeordnet war (Fig. 8). Dasselbe gab stets 
die Eisenreaction. 

Die Zellen waren nicht fiberall yon der gleiehen Form: Der grhsste 
Theft des Tumors, besonders die centraIe, um die grosse Vene gelegene 
Partie war eingenommen yon mfissig grossen, rundlichen~ feinkhrnigen Zel- 
len, h~ufig strangfhrmig an einander gereiht, genau so wie sic in. der Mark- 
substanz normaler Nebennieren zu finden sind. Nach der Peripherie zu 
wurden diese Zellen grhsser, bekamen 2 auch mehrere Kerne~ imponirten 
sogar als riehtige Riesenzellen (Fig. 7 b u. c) ; dieselben botch nun alle Ueber- 
gangsstufen yon den vorher erwiihnten kleineren Zellen. 

Einigemale zeigten die mittelgrossen Formen der Zellen Einsehlfisse yon 
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folgender Gestalt: In der Nitre, an Stelle des Kerns~ eine grosse kreisrunda 
Figur, an der man sehr scharf einen centralen Theil yon kSrniger Besehaf- 
fenheit~ welcher H~matoxylin gut angenommeu butte, unterscheiden konnte; 
daran ansehliessend eine peripherische, hellg]gnzend% fast ungefhrbte Partie~ 
welche den centralen Theil ringfSrmig umschloss. Eine solehe Zelle mit 
Einsehluss habe ich in Fig. 7 a abgebildet. 

Ganz vereinzelt bemerkte ieh grosse dreieekige, kSrnige, mit Forts~tzen 
Versehene Zellen, welehe ich ffir Ganglienzellen ansehen musste. 

Ein auffallendes Verhalten zeigten die Venen : Zun~ichst hatten sic h~ufig 
stark verdickte Wandnngen; dann abet war das Lumen derselben an allen 
Stellen des Tumors ausgeffillt mit Gesehwu]stzellen, und zwar waren hier 
alle Formen mit Ausnahme d6r Riesenzellen vertretea. Meist lagen diese 
Zetlen in gaufen bei einander~ auch untermischt mit weissen and rotheu 
BlutkSrperehen. Und nieht nut in den grSsseren Yenen war eine solche 
Anh~ufung yon Gesehwulstzellen zu eonstatiren~ nein auch besonders die 
Capillaren zeigten diese Zellen in schSnster Weise~ maachmal sogar war das 
Lumen derselben vollst~ndig verlegt dutch eine starke Ansammlung yon 
Tumorzellen. 

Die grSsseren ttaufen der Tumorzellen fanden sieh besonders haufig in 
den Winkeln, welehe dureh die sich welt  in das Tumorgewebe hinein er- 
streckenden u gebildet warden, gier war oft die Wandung der 
Vene verloren gegangen, so dass das Tumorgewebe and die Vene mit ein- 
under communicirten. An diesen Stellen gingen dana die Tumorzellen direct 
ohne Grenze, selbst ohne yon einer Eudothetsehicht bedeckt zu sein, bis in 
das Venenlumen hincin. 

Welter traf ich 5frets frei im Lumen grSsserer Venen iangliehe zusam- 
mengeballte PfrSpfe, aus jenen Tnmorze]len bestehend, welche augensebein- 
lich eine kleinere Vene ausgeffillt hatten und yon dort fortgespiilt waren. 

Fest an tier Wand haftend waren einige hIale noch ziemlicb grosse Ge- 
rinnsel zu bemerken, welche aus Fibrin und Leukocyten bestanden. 

Die Kapse] des Tumors enthielt in der That, wie sehon aus dem ma- 
kroskopisehen Bilde zu vermuthen war~ in einem starken Bindegewebe ein- 
gelagert~ eine gauze Anzahl yon Zellen, welche sowohl durch ihr Aussehen 
wie dureh ihre Anordnung als Rindensubstanzzellen imponirten. 

Geschwfils te  der  Nebennieren :  welche ausschl iess l ich  der  

Marksubs tanz  angehSren,  sind sehr  sel ten beobach te t  worden.  

Meis t  be s t anden  d iese lben  aus nervSsen E l e m e n t e n  wie die 

von V i r c h o w  ~) besprocheuen  Gl iome.  Fe rne r  beschr ieb  W e i c h -  

s e l b a u m  2) e inen T u m o r  der  Marksubs t anz ,  we lcher  aus mark -  

losen, ma rkha l t i gen  Nervenfase rn  bes tand,  D a g o n e t  *) einen an- 

x) Geschwiilste. Bd. IL S. 150 u. 605. 
�9 2) Dieses Archly. Bd. 85. S. 554. 

3) Zeitsehrift fi tteilkunde. 1885. Bd. 6 (citirt naeh Marehand) .  
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deren, der sieh aus glatten Muskelfasern, fibr5sem Gewebe und 
Ganglienzellen zusammensetzte. 

Marchand 1) bespricht eine Gesehwulst der Marksubstanz, 
welehe, naeh der Beschreibung sowie nach der Abbilduug zu 
schliessen, mit der yon mir beschriebenen grosse Aehnlichkeit 
hat. Mikroskopisch jedech war der Marehand'sche Tumor yon 
einer Beschaffeuheit, welche f6taler Gehirnsubstanz, aber auch 
der der Sympathicusganglien des FStus schr ~hnlieh war. 

Handelt es sich a l so  bei diesen Tumoren der genannten 
Autoren um eine Wucherung, beziehungsweise eine Vermehrung 
der nerv5sen Elemente, oder, wie Marchand sagt, urn Ge- 
schwiilste des Sympathicusantheils der Nebenniere, so stellt der 
yon mir beschriebene Tumor lediglich eine Hyperplasie der 
Marksnbstanz mit Ausschluss der nerv5sen Elemente dar. l)enn 
der ganze Tumor bestaud zum grSssten Theil aus normalen 
Marksubstanzzellen, welche freilieh grSsser geworden waren und 
sogar richtige Riesenzelleu gebildet batten. Ganglieuzellen waren 
nut ganz vereinzelt in der Geschwulst zu bemerken. 

Auffallend war die schwarzbraune Farbe des Tumors, welche 
sich zum Theil durch die Alkoholbehandlung verloren hatte. 
lch sah jedoch an den noch braunen Stellen mikroskopisch, in 
den bindegewebigen Str~ngen eingelagert, baumartig verzweigte 
Strassen yon gelbbraunem Pigment, welches stets die Eisen- 
reaction gab. Augenscheinlieh lagen hier diese groben Pigment- 
kSrner in pr:,iformirten Bahnen, und hatten wit es demnach wohl 
mit obliterirten GefS~sschen zu thun. 

Auch Berdez ~) besehreibt in der schon oben citirten Ar- 
beit einen Tumor der Marksubstanz~ weleher mit diesem eine 
grosse Aehnlichkeit der Struktur zcigte, und zwar erstens hin- 
sichtlich der Eigenart der Zellen~ welehe denen der Marksub- 
stanz glichen~ zweitens hinsichtlich der Anh~ufung yon Pigment- 
k5rnern. 

Von grSsstem Interesse ist bei unserem Tumor das massen- 
hafte Auftreten yon Geschwulstzellen in den Yenen und die 
mehrfach nachweisbare offene Communication der letzteren mit 
dem Tumorgewebe. 

1) a . a ,  O. S. 578. 

~) a . a . O . S .  414. 
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Betrachten wir nun die beiden Arten yon Tumoren, sowohl 
die hyperplastischen der Rinde, als die der Marksubstanz der 
Nebennieren, so werden wir mehrere gleiehartige Befunde zu 
verzeiehnen haben. 

Bei beiden war eine Hyperplasie der Muttersubstanz und 
eine tlypertrophie einzelner ihrer Elemente zu constatiren, welche 
in beiden Arten zur Bi]dung yon Riesenzellen fiihrte. - -  Am 
meisten aber ist hervorzuheben, dass bei beiden Arten der tty- 
loerplasie Nebennierenzellen in erheblieher Anzahl in den Venen 
zu finden waren. Diese Thatsaehe lehrte, dass hier die Bahn 
in das Venenlumen often stehen m u s s t e .  Li~sst sich diese offene 
Communication naeh den oben genannten Betunden S t i l l i n g ' s  
in seinen Beobaehtungen fiber Regeneration leieht verstehen, so 
miiehte ieh doeh dieselbe auf die his jetzt vorliegenden That- 
sachen hin nieht als eine regul~ire Einriehtung bezeiehnen, wohl 
aber es ffir erwiesen betraehten, dass bei den hyperplastischen 
Tumoren der Nebenniere zahlreiehe Elemente aus ihrem Gewebe 
in den Kreislauf aufgenommen werden. - -  Ob und in welehem 
Grade die gleiehen Einriehtungen der Venenw~nde und damit 
der gleiehe Uebertritt yon DrfisenzeIlen in die Blutbahn an den 
normalen Nebennieren vorkommen, darfiber muss ein Aufschluss 

noeh abgewartet werden. 

Fig. 1. 
Fig. ~, 
Fig. 3. 

Fig. 4. 

Fig. 5. 

Fig. 6. 
Fig. 7. 

Fig. 8. 

E r k l g r u n g  d e r  A b b i l d u n g e n .  
TaM IX. 

Vergrgsserung Zeiss DI). Oc. 4. 
Sehnitt aus Fall 2. 
Grosser Zapfen in Vene; Fall 1. 
l:tiesenzellen aus Fa]! 2. a mit eigenthfimlieher Kernfigur. b grosse 
Zelle mit einem grossen Kern. e Zusammenfliessen mehrerer Zellen 
zu einer, d Zelle rait 5 Kernen. 
Riesenzellen aus dem tteerde der makroskopiseh normaten Neben-. 
niere (S. 399), bei b grosse Vacuole in der Zelle. 
Tumor der Marksubstanz, Frontalsehnitt, natfirliehe GrSsse: mder  
Nitte Vene. 
Sehnitt aus diesem Tumor; Capillargef~iss mit Tumorzellen darin. 
Einzelne Zellen aus dem Tumor. Bei a Einsehluss in Zelle. b u. c 
mehrkernige Zellen. 
GrobkSrniges Pigment in pri~formirter Bahm 


