
191 

L•e 

Ueber die Abstammung gewisser Nierengeschwiilste yon 
embryonal abgesprengten Nebennierenkeimen. (kntwort 

anf Dr. Sudeck's Erwiderung in Bd. 136. S. 293.) 

Von Professor Dr. 0. Lubarsch in Rostock. 

Herr Dr. S u d e c k  sucht in seiner Erwiderung meine Kritik seiner 
Arbeit ,Ueber die Struktur der Nierenadenome u. s. w. ~ zu widerlegen. 
Er macht mir dabei folgende Vorwfirfe~ die icb im Einzelnml beautworten 
will: 1. h~tte ich willkfirlich seine Ansichten in 3 Theile zerlegt, die in 
seiner Arbeit gar nicht existirten; ,,seine Ansichten seien vielmehr yon ein- 
under untrennbare Glieder eines Gedankenganges". '2. h~tte ieh die Frage 
der Cystenbildung in den betreffenden Tumoren nur ~usserst cursoriseh 
behandelt und eine Rcihe yon Abbildungen (bei Z i e g l e r ,  B i r c h - H i r s c h -  
feld~ A s k a n a z y  u. A.) nicht berficksiehtigt. 3. hiitte ich einige Irrthfimer 
in Bezug auf die Stellung O r a w i t z ' s  zu den papill~ren Adenomen und 
fiber die Autorschaft E. F r ~ n k e l ' s  in den patholog.-anatom. Tafeln yon 
R u m p el begangen. 

ad 1 muss ich ~un~ebst um Entschuldigung bitten, dass ich mir 
wiederum erlaubt habe, die Ansichten S u d e e k ' s  ,kfinstlieh" in Tbeile zu 
zerlegen. Abet ich hatte bisher die unmaassgebliehe Anschauung~ class 
es gerade ffir Referate besonders gfinstig und fibersichtlieh w~re, wenn 
man das, was in der Originalarbeit eng verbunden ist~ schiirfer trennt, um 
dadurch den Gedankengang des Verfassers k]arer hervortreten zu ]assert. 
Dass wirklieh S u d e c k  selbst eine derartige Dreithei]ung vorgenommen, 
babe ieh nirgends b e b a u p t e t . -  ad ,o muss ich allerdings zugeben, dass ieh 
fiberbaupt die Frage der Cystenbildung in den betreffenden Gesehwfilsten 
,etwas carsorisch" behandelt habe. hls  die Arbeit des Herrn S u d e c k  im 
Septemberheft des 132. Bandes dieses Arehivs erschien~ war meine Arbeit 
nicht nur in Bezug auf die mikroskopischen Untersuchungen~ sondern aueh 
im Manuscript so gut wie vollendet. Bis zu der VerSffentlichung von 
S u d e c k  butte ich keinen Grund gehabt~ mieh eingehender damit zu be- 
sebgfftigen~ ob aucb in sicher hypernephr0iden Tumoren ~chte Cysten vor- 
kommen oder nicht, da ieh in meinen F~llen keine gefunden hatte. Erst 
S u d e e k  zwang reich dazu, mein Manuscript mit besouderer Berficksieh- 
tigung seiner Arbeit umzuformen und da dasselbe bereits Mitre Septem- 
ber - -  also 14 Tage nach dem Erscheinen ~on S u d e e k ' s  Arbeit - -  
an Herrn Geheimrath V i r e h o w  abgesandt wurde, so mug es dadurch 
entschuldigt werden~ dass ieb diese Frage ,cursoriseh" behandelt habe. 
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Aueh widersprach ss dam Zweck meiner ArboR, die haupts~cMieh ainige 
~ e u e  Gesichtspnnkte bringen sollteo s~mmt]ieho ffir die Frage der hypm "- 
nel?hroiden Geschwills~e wiehtigen Punkte einer ernenten, eingehenden 
Untersuehung zu unterwerfen, and ieh konnte um so eher darauf verziehten, 
als es mir bekannt war, dass unter Dr. t I a n a u ' s  saeh~erst~ndiger Leitung 
Herr U l r i c h  mit tier ganzen Frage sieh eingehend beseh~ftigte (wie ieh 
]as aueh auf Seite 156 meimer Arbeit bemerkt babe). Auf die Frage der 
Abbi]dungen ~'on Z i e g t e r ,  a. s. w. gehe ieh waiter unten ein. - -  ad 3 
war es mir nieht emgangen, dass die betreffende Besehreibung in den 
patholog.-anatom. Tafeln yon E. F r g n k e l  herr/ihrt. Dass er abet aueb 
damit Mlein die Verantwortung ffir die Bezeiehnnng des Tumors fibernahm, 
konn~e ieh um so weIliger wissen0 als tier Mitwirkung dieses tIerrn bei 
der Herausgabe and Redaction der Tafeln in keiner Weise gedacht ist. 
!oh muss~e reich also an den Redaeteur halten. In Bezug auf Papillen- 
bildung in den hypernephroiden Tamoren habe ieh kaum einen Irrthum 
begangen, wenn ieh aaeh 6 r a w i t z  daNr als Oew~hrsmann anffihrte. Zwar 
steht in seiner hrbei t  (dieses Arehi-v, Bd. 93) niehts direct darfiber angefilbrt, 
er besebreibt abet, wie A s k a n a z y  schon hervorgehoben~ ,,baum';~hnlieh ver- 
zweigte Zo~ten" im Harn des einen Patienten. Da ferner die Arbeit won H o r n  
under O r a w i t z '  Leitnng gemaeht ist, so wird man kanm fehlgehen~ wenn 
man annimmt, dass aueh G r a w i t z  das Vorkommen yon papilliiren Bildun- 
gen in den hypernephroiden Oesehwfilsten zul~sst. Dieses ~,orausgesehiekt, 
wende ieh mieh zu den saehIiehen Einwendungen S u d e e k ' s .  Er meint~ 
dass dutch den yon ihm gelieferten Nachweis, dass die Papillenbildung in 
den sogenann~en papill~ren Adenomen nut  ein dureh die Sehnittffihrung be- 
wirktes, nothwendiges Kunstprodukt so% der Standpunkt yon O r a w i t z  wi- 
derlegt w/irde, dass die atveolaren Adenome der Niere yon den papill~ren 
abwichen und deshMb zu den Strumen gereehnet warden m/issten. Falls 
wirklich G r a w i t z  jemals diesen Standpunkt vertreten h~tte, so wfirde es 
sehon ein eigenthilmliches Verfahren sein, die Modification dieser An- 
sehaunng, die nicht nur ~-on fremden Forsehern, sondern vet Allem auch 
vo:a G r a w i r z  setbst (dureh seinen Schiller Horn)  herrfihrt, vfllig zu ver- 
naehl'~ssigen. Aber (4 r awi t z  hat diesen Standpunkt h i e  vertreten; er 
hat in dam Fehlen der Papillenbildung nur ein% aber durehaus nieht aus- 
sehlaggebende Abweiehung gesehen; er hat vielmehr die hoehgradige Ver- 
fettnng der Zellen, die reihenweise Anordnung der Zellsehl~uehe weit mehr 
in den Vordergrund gestellt. Die ganzen ansffihrliehen Untersuehungen 
S u d e e k 's  fiber die Bedeutung d er Papillenbildung in den Nierenadenomen 
w~rden ffir die Frage der hypernephroiden Tumoren nut  dann einen Sinn 
haben, wenn das jemMs behauptet whre~ was S u d e e k  G r a w i t z  fNsehlieh 
untersehiebt, dass allein das Fehlen der Papillenbildung die Strumen 
(hypernephroiden Tumoren) von den sogenan~ten papillgren Adenomen 
trenne. Da das hie gesehehen ist, so rennt S u d e e k  mit diesen Aus- 
cinandersetzungen offene Th/iren ein. 
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Wean ich gegen~iber der Betonung des Fehlens oder Vorkommens 
yon papill~ren Bildungen in den fraglichen Geschwfi|sten bemerkt babe, 
es k~me vielmehr daraaf an, ob wirklich ~ehte Cysten in den Tumoren 
vork~men~ so glaubt S u d e c k ,  dass er im Gegensafz zu mir das bejahen 
kSnne, und beruft sich auf die Abbildungen yon Z i e g l e r ,  B i r c h - H i r s c h -  
f e ld ,  A s k a n a z y  u .A.  Es kommt nur darauf an, was man unter ~chteu 
Cysten versteht, and es w~re ,/ielleieht besser gewesen, wean ich reich 
darfiber gleich klar ausgesproehen h~itte. Unter Cysten hat man nach 
meiner Auffassung nur solehe erweiterte Hohlr~ume anzusehen, die eine 
besondere bindegewebige Wand and eine epi'- oder endotheliale Ausklei- 
dang besitzen; und das ist wohl nicht nut racine, sondern die herrschende 
Anschaaang. ])ass bei dieser Definition der Cysten sich in sicher hyper- 
nephroiden Tumoren Cysten finden, wiire erst uoch zu beweisen , ist 
aber ffir reich schon deswegen sehr anwahrseheinlich, well ich als eines 
der charakteristischen Merkmale gerade hervorhebe (S. 185), ,dass das 
Stroma vielfach nur aas dfinnwandigen, oft weitklaffenden Gefiissen besteht, 
um die n u t  s e i t e  n noeh eine Bindegewebshfille herumgeht~ wie namentlieh 
an Pr~paraten deutlich wird, aus denen die Zellen dutch Auspinselung 
entfernt sind". Mitanter, ffige ich noch hinzu und bilde es auf Fig 4 ab, 
kana aach tier Eindruck, dass alas Stroma aas gefs Biadegewebe 
besteht, dadarch entstchenl dass die Gefiisse leer and co]labirt sind. 
B e s t e h t  a b e t  das  S t r o m a  der  G e s c h w u l s t  n u r  aus  Gef~issen,  
d e n e n  d ie  e p i t h e l i a l e n  Z e l l e n  d i r e c t  a u f s i t z e n ,  so mSgen  s ich  
r u h i g L u m i n a u n d E r w e i t e r u n g e n z w i s e h e n  d e n Z e l l s c h l i i u c h e n  
b i l d e n ;  da die  b e s o n d e r e  b i n d e g e w e b i g e  W a n d  f e h l t ,  wi rd  es 
s i ch  nach  o b i g e r  D e f i n i t i o n  h i e  um i tehte C y s t e n  h a n d e l n  
kSnnen .  Und das beweisen gerade die yon S u d e c k  herangezogenen 
Abbildungen yon Z i e g l e r ,  B i r c h - H i r s e h f e l d ,  A s k a n a z y ,  H o r n  and 
seine eigenen. Ueberhaupt ist S u d e c k  in der Citirung dieser Bilder be- 
senders unglfieklieh gewcsen. In den Abbildangen yon B i r e h - Hi r s e h fe 1 d 
und Z i e g t e r  ( B i r c h - t t i r s e h f e l d ,  3. Anti., Bd. II, S. 695. Z i e g l e r ,  
7. Anti., Bd. II, S. 784) h a n d e l t  es s ich f i b e r h a a p t  ga r  n i c h t u m  
h y p e r n e p h r o i d e T u m o r e n, sondern am gewShnliche papills Adenome, 
wie die betreffenden Autoren selbst angeben; bei A s k a n a z y  ist es in 
seinen Figuren 2 und 3 anmSglich, irgend eine cystische Bildang za cnt- 
decken, die Hohlr~ume sind ~ielmehr - -  mit ttarnkan~lehenlumina ver- 
glichen - -  iiusserst cng, das Stroma wird yon coliabirten Gef~ssen gebildet. 
Bei H o r n  and S u d e c k  ist es abet besonders deutlich, wie die Wucheruug 
der Epithelzellen um mit Blur geffillte Geffisse herumgeht ( t to rn  Fig. 4, 
S u d e c k  Fig. 3--7). Die vermeintlichen, mit Blut geffitlten Cysten oder 
Adenomr~ume sind, wie aus Sud e ck's  eigenen Abbildangen hervorgeht, 
niehts anderes, als erweiterte Blutgefi~sse~ deneu die epithelialen Zetlen, 
wie bei den perivaseul~ren Sareomen und Endotheliomen, direct aafsitzen. 
Zeichnet doch S u d e c k  ganz getreu, wenn ibm auch die Bedcutung un- 

Archly f. pathol. Anat. Bd. 137. Hft. 1. 1 3  
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klhr geblieben ist., in Figur 37 5 and S die flachen Enclothelzelten der 
Gapillaren ab!] - -  W~hrend somit die eigenen, nmo nicht riehtig gedenteten 
Pr~para~e S u d e e k ' s  f/ir reich sprechen, ist es mir ganz un~erst'~ndlich, 
was die herangezegenen Bilder yon B i r c h - l t i r s e h f e l d  nnd Z i e g l e r  
sollen. Dean ich kan• mir nicht gut denken, class S ud eek reich so gross- 
~rtig missverst~nden hat, dass er meint, ich lengnete fiberhaupt das Vor- 
kommen yon ~ehten Gystea in Nierentumoren; in den sogenan~en ,Ade- 
nora sn in Schrampfnieren" bekommt man sis seichlich zu sehen and ebenso 
in deutlich papill~ren Adenomea in annghernd nermalen Nieren, sowis in 
manehen F~llen yon eongeaitaler Cystenniere. Nur dass in den hyper- 
nephroiden Tumoren ~eh~e Gysten fehlen, habe ich behaupse~ ~md, wie ich 
glaube~ auch bewiesem Von anderen Tumoren babe ich nicht gesprochen. 
Nur wer den grossen Kampf gegen Windmfihle~ kgmpfl and meint, dass 
yon irgend jemand das Fehlen yon papillgren Bildtmgen ale das a l l e i n i g e  
Charaeteris~ieam der Strumae suprarenales angegeben wfirde, kann mir sine 
derartige Abgeschmacktheit z~rauen. 

Nieht besser steht es mit den anderen Einwendungen S u d e e k ' s .  
Die Thatsaehe, dass ia den Nebennieren vereinzelte Hohlr~iume mit ein- 
sehiehtigem Epithel vorkommen, giebt er zw~r zu; class abet auch in Neben- 
nierenmmoren Aehnliches zu sehen sei, bestreitet er: wenigstens soweit 
es sich um Tumoren handele, die , , n u r "  in den Nebennieren liegen. 
Denn Yon solchea Gesehw/ils~en, die dann aueh auf die Niere fibergreifen, 
scheint er anzunehmen, dass sis yon der Niere ausgegangen sind. 5Iit 
UnrechL wle gerade meine beiden P~lle (Fail 1 nnd 2) beweisen. Ich 
habe in der Besehreibung bereits hervorgehoben, dass sine g e ros ins  a m e 
Kapsel den Nebennieren- und Nierentumor umgab, was doch gar nieht 
anders zu erklhrea ist, als dass der ~on der Nebenniere ausgegangene 
Tumor aut die Niere /iberging. Und insofern stellte dieser yon Dr. H a n a u  
zaerst erhobene Befund flit die Frage der hypernephroiden Tumoren 
eEwas priaeipiell Neues dar. S u d e e k  meint freilich, auf das '~ereinzelte 
Vorkommen yon Hohlrhumen mit cylindrischen Zellen kgme es gar nieht 
an, da die in Frage stehenden Gesehwfilste nieht vereinzelt, sondern 
, , d u r e h ~ u s  und  p r i n e l p i e l l  e i n e n  d r ~ s i g e n  B a u "  bes~issen, tI~tte 
S u d e e k  nichg Abbildungen zu seiner Arbeit gegeben, so w/irde ich an- 
nshmen, wir h~tten ganz versehiedenartige Gesehwfilste untersueht. Dutch 
seine eigenen Abbildungen Nhrt er abet den Bewsis, dass er e i a  
A d e n o m  ~,on e i n e m  g n d o t h e l i o m  o d e r  p e r i v a s e u l ~ r e n  S a r e o m  
n i c h t  zn u n t e r s c h e i d e n  vermag~).  Dsnn seine Tumoren sind 

1) Wenn yen de P a o l i  und neuerdings yon H i t d e b r a s d t  (Arch. L klin, 
Chirurgie, Bd. 47) die hypernephroiden Tumoren als ,,Endotheliome" 
bezeichnet werden, so ist das veto rein morpbologischen Standpunkt 
aue durchaus gerechffertigt, sprieht aber grade ffir die Abstammung 
v o n d e r  Nebenn]ere. Denn dieses Organ bildet, besonders w~ihrend 
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(Fig. 3--7) 1 ) d u r e h a u s  und  p r i n c i p i e l l  n i c h t  d r i i s i g e n  B a n e s ,  
s o n d e r n  d u r e h a u s  und p r i n c i p i e l l  p e r i v a s c u l ~ r e  G e s e h w f i l s t e ,  
die also in hervorragender Weise die Characteristica zeigen, die ich 
als besonders nothwendig ffir die Diagnose der hypernephroiden Tumoren 
erachte. Ein einziger Blick auf die erweiterten, mit Endothel ausgeklei- 
deten und weisse BlutkSrperchen enthaltenden Blutgefiisse, um die sich 
direct ein Zellmantel yon bald cylindrischen, bald mehr endothelialen 
Zellen legt, zeigt dies dem Kenner sofort. Es gehSrt in der That eini- 
get Muth dazu, auf Grund derartiger mangelhafter Untersuchungen, eine 
dureh gute Beobachtungen gest~itzte Ansicht fiber den l:Iaufen werfen zu 
wollen! Es setzt reich deswegen auch nicht gerade in Erstaunen, wenn 
Herr Sudeck  mir unterstellt, ich hS.tte de swegen  kein grSsseres Unter- 
suchungsmaterial yon Nierengeschwfilsten zusammenbringen kSnnen, well 
ich, wie ~iele andere, die meisten Nierentumoren ffir hypernephroide hielte. 
Ich habe zwar ausdrficklieh den Grund angegeben: deswegen nehmlich, 
well ffir die Untersuchnng auf Glykogen altes Leichenmaterial nicht gerade 
gfinstig ist. Ich babe das Material aueh nur als verh~ltnissm~ssig gering 
bezeichnet, well ffir die Entseheidung, ob Glykogen nur in hypernephroi- 
den Tumoren vorkommt, ein grosses Material wfinschenswerth gewesen 
w~re. Wenn man aber unter 325 Sectionen (unter Ausschluss solcher 
Sectionen, die spi~ter, als 12--15 Stunden nach dem Tode, vorgenommen 
wurden) 10 F~lle yon nicht bypernephroiden Nierentumoren findet, so ist 
das eine erstaunlich grosse Zahl; und icb bin thatsi~chlich besonders veto 
Glficke begfinstigt gewesen, dass gerade diese Sectionen verbiiltnissmi~ssig 
frfih angestellt wurden; denn unter den F~llen, die ich wegen zn sp~ter 
Section ausschliessen musste~ fanden sich fiberhaupt nur noch 2 Nierentumoren 
vor. - -  Herr Sudeck  hat nun aber welter in seiner Entgegnung die Sache 
so dargestellt, als ob ich nur eine negative Kritik an seine Arbeit geknfipft 
h~tte; ieh babe vielmehr noch darauf hingewiesen, wie aus S u d e c k ' s  eigner 
Arbeit hervorginge, dass die yon ihm beschriebenen Tumoren besonderer 
Natnr sind. Er selbst besehreibt vielfach das Fehlen einer Membrana propria; 
er betont die vSllige Verschiedenheit der Tumoren yon den ,Adenomen in 
Schrumpfnieren ~' und bildet selbst sehr frische Metastasen ab, die adenomatSse 
Struktur nicht besitzen. Ich habe daran anscbliessend n~her aUsgeffihrt, wie 
diese positiven Angaben S u d e c k ' s  beweisen, dass seine Tumoren nicht Ade- 
nome gewesen sind. Wer sich daran gewShnt bat, auf Grund umfassenderer 
allgemeiner Kenntnisse und Beobachtungen die Einzelerscheinungen zu be- 
urtheilen, wird ohne weiteres verstehen, warum allein diese Punkte die ganze 
Behauptung S u d e c k ' s  yon dem p r i n c i p i e l l  a d e n o m a t S s e n  Bau seiner 
Tumoren erschfittern. - - E n d l i e h  ist aber aueh die Behauptung Sudeck ' s ,  

der Entwickelung, geradezu ein physiologisches Paradigma ffir jegliche 
Art yon Angiosarcomen. 

~) Fig. 4 vielleicht ausgenommen; doch l~sst sich das bei der schwachen 
VergrSsserung nicht sicher entscheiden. 
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dass in den h:/perpiastischen Tumoren der Nebenniere derar~igo dr~isigo 
Bildungen uicht vorkommen, falseh. Sehon A s k a n a z y  hat solche Drtisen 
in Nebennierenstrumen gefuuden: ich neuerding's ~benfal[s in 2 F~llen, yon 
denen der eine besonders eharakteristiseb isl:  Itypernephroider Tumor der 
rechten Nebenniere end Niece mit ~[etasmsen in der Leber, dem Femur und 
dem Sch~deldaeb; einfache Struma suprarenalis links. In den hyper, 
nephroiden Tumoren .-- ~re~z Hiirtung i n  Nfiller'scher Flfissigkeit (der Fall 
wurde aes Lfibeck zur Untersuchung geschickt) - -  deutlieh Glykogen~ ,in 
dot S tmma der Nebenniere dagegen kein Glyk0gem 

Zum Schhlsse noch e ~ e  Bemerkung. Ich nabe uichts dagegea einzu- 
weaden, wenn die Lehre yon den hypornephroiden Tumoren grfindlicb einer 
erneuten Prfifeng unterzogen wird; and ich babe sehon lunge den Eindruck 
gehabt, als ob H o r n  e~was zu weir gegangen ist. wean er am Schlusse seiner 
Arbeit scbreibt, dass enter  den sehr zahlreieben Nierentumoren, die in den 
~etzten 5 Jahren im Greifswalder Inst imt beobaehtet sind, keiu einziges 
~ichtes tubnlbses Adenem gefunden wurde. Gerade deswegen babe ich selbs~ 
gesucht, noeh sichrere Kriterien zu finden, die es ges~a~en, die hypernephroi- 
den Temoren yen den i~ehten Nierenadenomen zn nnterscheiden. Und ich 
babe selbst den Gl~kogentefunden nt~r insoweit Bedeutnng beigemessen, als 
ieh sic neben aIl~n dbrigen, ill merrier ~rbeit  ausffihriieh erbrterten 
g Punkten - -  zar Differonr mitheranziehe. - -  Wena  abet jetzt  
aaf tier anderen Seite dereh ganz unzuverl~ssige Untersuehungen alles zn- 
sammengeworfen end umgestfirzt werden sell, so halts ieh es ffir nbthig, 
gegen einen deramgen Angriff Protest zu erheben., da [eh den Nu~zen 
so]cher Uatersuehuagen nJcht zu erkennen vermag, - -  I)er Fehler S u -  
d e c k ' s  ist e.~ gewesen, dass er seine Kriti~ an einem ganz nebens~eh- 
lichen Punkte der Frage yon der Papillenbfldunff - -  einsetzte. Sollte er 
~m Stande sein zu zeigen~ dass alle eder die grbssere Anzahl yon wiehtigen 
Charakteristiken tier jetzt  als hypernephroide Tumoren angesehenen Ge- 
sehwfilste anch bei sieher ~iehten Adenomen - namentlieb den hyperplasti~ 
sehen ,,Adenomea in Scbrumpfnieren ~~ - -  vorhaudeu sind, so werde ich der 
erste sein,  der seine gegentheilige Ansieht corrigir~ end  ,pa~er peeeavi" 
sag~, Ich glaube jedoeh nieht ,  dass dies S u d e c k  oder jemand anders ge- 
]ingen wird. - -  


