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Xe 

Zur Frage der biisartigen Epithelgeschwiilste 
der Schilddriise. 

(Aus den pathologisehen Instituten der Krankenh~user Urban und ~oabit, 
Berlin.) 

Von 

Dr. ~ I a x  Z e h b e ,  
Assistenten der Anstalt. 

(~Iit 5 Textfiguren und Tafel VI u. VII.) 

Seit jeher hat die Frage naeh der Beschaffenheit der Sehild- 
drtisengeschwtilste und nach ihrer Herkunft das rege Interesse 
deter erregt, die mit diesen Krankheitsformen zu tun hat~en. So 
sind es neben den pathologisehen Anatomen auch gerade Chirurgen 
gewesen, die dureh ihre Untersuehungen dies vielfaeh noeh dunkle 
Gebiet aufzukli~ren versuchten. 

Einer der ersten, die sich tiberhaup[ histologisch mit diesem 
Thema beschliftigten, war B i 11 r o t h ,  tier zuerst das Vorkommen 
fStalen Gewebes in der Sehilddrtise bescbrieb. Sein Schiiler 
W 5 1 f f 1 e r erforschte die Entwicklung der Sehilddrtise. Das 
Resultat seiner Untersuchungen legte er in seiner ausgezeiehneten 
Monographie nieder. Auf ihr bauten sich seine Un~ersuchungen der 
Geschwulstbi]dungen der Schilddrtise auf, die eine erhebliche 
Weiterbildung der V i r e h o w schen Lehren und Klassifizierung 
erbrach~en. 

Allerdings entstanden ihm viele Gegner. H i t z i g ,  G u t - 
k n e e h 4, M i e h a u d verwarfen W 5 1 f f 1 e r s Ansehauungen 
iiber die Adenombildung: wahrend W ~ 1 f f 1 e r die Lehre yon 
dem fS~alen Adenom aufstellte, wiesen jene nach, dal~ die ersten 
Anfange eines Adenoms sieh in der normalen Sehilddrtise fan@n, 
und zwar in Gestalt k]einer dunkler gefgrbter Schlauehe, die dm'eh 
Abschntimng neuer Bliischen sich vergr6l~erten, leh komme naeh- 
her noeh darauf zu sprechen. 

Ebenso unsieher, wie die Beurteilung der gutartigen war die 
der bSsartigen Formen der Sehilddrfisengesehwiilste. Man be- 
gntigte sieh damit, yon den verschiedenen Karzinomformen zu 
spreehen und untersetfied ein medullih'es Karzinom, ein alveo]iires 
und zirrhSses. Dazu ftigte man deim, yon einem ganz andern Ge- 
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sichtspunkt ausgehend, d e n  Zylinderzellen- und den Platten- 
epithelkrebs. 

Grol3e Sehwierigkeiten indes machten andere Formen. Erst 
spat gelangte man dazu, das Papillom yon andern Geschwulst- 
arten zu trennen. Bis dahin hatte man diese Formen tells in die 
Abteilung: proliferes Zystadenom ( W 51 f f 1 e r ) oder papillares 
Adenom ( S m o 1 e r ,  B a r k e r ) hineingeschoben, wobei man 
denn nicht wuBte, ob man die Geseh~-iilste als maligne ansehen 
sollte, oder nichL W 51 f f 1 e r z. B. kennt b5sartige Formen 
zottentragender Gesehwiilste, kann sieh abet nieht endgtiltig ent- 
schlie~en, sie yon gutartigen papilliiren Adenomformen zu trennen, 
zumal ihre Malignitat sieh nieht in Metastasenbildung, sondern 
in haufiger Rezidivierung auBere. 

Noch gr613ere Sehwierigkeiten machten Befunde, wie der yon 
C o h n h e i m,  yon ~ Strumametastasen bei ganz geringer adenoma- 
tSser 0der gar ganz fehlender Veranderung in der Sehilddriise. 
W 61 f f 1 e r sehon wandte sich gegen die yon C o h n h e i mund,  
in einem ganz ahnliehen Falle, yon ILl e s c h 1 vertretene Ansicht, 
dab trotz Metastasen und tr0tz nachgewiesener Einwueherung in 
das Geffil~system keine malignen Geschwfilste vorlfigen, d a  histo- 
]ogisch an ihnen kein Zeiehen yon Wueherung naehzuweisen sei. 

Es war also der Zustand de r histologisehen Erkenntnis der 
verschiedenen Stramenformen trotz der zahlreiehen Untersuch- 
ungen kein befiiedigender, wie die Bemerkung yon L an  g h an  s 
zeigt, dab er einen Krebs der Sehilddrtise lieber makroskopiszh 
wie mikroskopiseh diagnostiziere. So war es zu begriil~en, dab 
L a n g h a n s,  an der Hand seines grol3en Materi~q, sich daran 
machte, zunachst die epithelialen Formen der malignen Sehild- 
driisengesehwii]ste noehmals zu studieren, die verschiedenen 
Formen zu vergleiehen und neue Gesiehtspunkte zur EinteiluDg 
der epithelialen Strumen aufzustellen. Er unterscheidet in seiner 
groBen Arbeit 6 Formen: das Karzinom im engeren Sinne, das 
l~apillom; die wuchernde Struma; die glykogenhaItige Parastruma; 
die ldeinalveolare, groBzellige Struma postbronchialis; die meta- 
stasierende Kolloidstruma. Auf das Plattenepithelkarzinom geht 
er nieht ein, wohl aus dem Grunde, well die in  der Literatur mit- 
geteilten Falle nicht eindeu~ige primare Sehilddrtisengesehwiilste 
sin& 

Virchows Arehiv f. pathol. Anaf, Bd. 197. HfL 2, 16 
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Ffir jemanden, der nicht fiber gen0gend Material verfOgte, 
um sich durch eigenes Studium dieser Formen eine eigene Uber- 
zeugung zu versehaffen, waren jetzt bSse Zeiten. Die alten und 
bequemen Formen des medullaren, alveolaren, zirrh6sen Krebses 
verworfen, und an ihre Stelle gesetzt nene Begriffe, die in die vor- 
handenen Schemata nicht hineinpal~ten. In diesem Zustande der 
Zweifel sah ieh reich auch, als ich, im Ansehlul~ an die Sektion 
einer bSsartigen S~rnma, die Literatur um Ra~ befragte; doeh 
kam ein Zufall mir zu ttilfe: dadurch, dal~ mein Chef, Prof. B e n d a, 
die Prosektur des Berliner Krankenhauses am Urban gegen die 
des Krankenhauses Moabit vertausehte, erhielt ich die Gelegen- 
belt, das ~faterial zweier gro~en Y~ankenh~user zu un~ersuehen. 

Wenn dabei zunaehst der Gedanke, Tieflandmaterial gegen 
GebirgskrSpfe stellen zu k6nnen, verlockend ersehien, so mul3te 
ich ihm bald entsagen; denn in mehreren Fallen erga b die Ana- 
mnese Beziehungen der Patienten zum Gebirge. Berlin ist eben ein 
zu grol]es Sammelbecken for Leute aus aller Herren L~ndern, als 
dal~ man seine BevSlkerung als tieflandisch bezeichnen, oder die 
in ihm beobachteten Erkrankungen in Gegensatz bringen kSnnte 
zn denen irgendeiner andern Gegend. 

Das von mir untersuchte Material ist gering gegen~ber dem 
Berner; trotzdem fanden sich, his auf die postbronchiale S~ruma 
und die me~astasierende Kolloidstruma, die yon L a n g h a n s 
aufgestellten Typen vertreten; f~ir zwei Falle land ich keine Vor- 
bilder in der Literatur. Ihrem Verhalten naeh mnltte ieh sie for 
AbkSmmlinge der Parathyreoidea halten. 

Bevor ich an die Mi~teilung meiner Falle gehe, mSchte ich 
aus GrOnden, die sparer klar werden dfirf~en, noch kurz die Ent- 
stehung der SchilddrOse skizzieren; ieh stOtze mieh dabei auf die 
Angaben W 5 1 f f 1 e r s ,  der folgende Entwicklungsstadien: unter- 
scheidet[ 

1. Bildlmg der prim~ren Drfisenzellzylinder aus tier prima,tea Schlund- 
blase. 

2. Spaltung und Zerklfif~ung derselbea dutch lalma~re Vaskularisation. 
3. Aufbau der langgestreckten sekund~rea Driisenzell~ormationen tinter 

dem Einflul~ des ges~reckten Gef~i6verlaufes. 
4. Entwicklung der sekund~ren Epithelkugeln unter dem Einflult der 

netziSrmigen Gef~l~bildtmg. 
5. Entwicklung der Drtisenblasen und des Kapillarnetzes. 
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E s  werden also durch das Auftreten ]akunenartiger Gefa]~- 
rander die primaren Zellhaufen fast aufgelSst; aus den noch tibrig 

bleibenden Zellinseln entwickeln sich die sekundaren Strange, die 
einem langgestreckten ~aschennetz yon lakunaren Gefai~en einge- 
]agert sind, und die die Drtisenblasen und somit das endgtiltige 
Schilddrtisengewebe ]iefern. 

Doch wird nicht das ganze Material aufgebraucht, wie die 
Untersuchung fertig entwickelter Schilddrtisen beweist. Es finden 
sich vielmehr in einem gewissen Prozentsatz immer noch nnver- 
brauchteMassen yon Bildungsmaterial in tier Gestalt solider, durch 
dtinne Septen voneinander getrennter Strange. Andere solche 
Bildungszellen finden sich, zu kleinen ]ymphozytenahnlichen H.aufen 
zusammengeballt zwischen den ausgebildeten Azini. Diese unver- 
wendeten Reste spielen eine wichtige Rolle in der Entwicklung 
der Geschwiilste. Aus ihnen entwickelt sich nach W 5 1 f f 1 e r s 

Angaben alas f(itale Adenom, ausgezeichnet dutch solide, durch 
lakun~re Septen getrennte Epithelstr~nge in der Peripherie, durch 
zunehmende Lumenbildung nach d e m  Zentrum zu. Auger ihm 
leitet yon den i n t e r a z i n S s e n  Haufen W 5 l f f l e r  die 
raeisten Geschwulsfformen ab. 

Ieh lasse die Beschreibung tier Geschwtilste fo]gen, die L a n g - 
h a n s  als w u c h e r n d e  S t r u m e n  bezeichnet hat. 

1. F a l l  I. (S. auch Textfig. 3, 4 and Tafelfig. 1). 71j~hrige Frau. 
Lh~ker Schilddrfisenlappen yon Gestalt und Griil~e einer grol~en 5Tiere. Trachea 
abgeplattet, Gei~fie komprimiert. Konsistenz an beiden 1)olen marki~hnlich, 
in der ~itte l~lochenhart. Dttrchschnitt ergibt bier yon Kalkmassen durch- 
setzte Bindegewebsmasse, die zwei Geschwulstknoten ira oberen and unteren 
Pol vSllig trennt. Voa der Schnittfliiche der grauwei~en Geschwulstknoten 
la6t sich ein triiber Salt abstreichen. 

Klinisch: St~rkeres Wachstum der Geschwuls~ im letzten Jahr. 
Mikroskopisch: Die gesamte Schilddriisengeschwulst wird durch grol~e, 

teils radii~r, tells frontal and horizontal geftihrte Schnitte untersucht. Si~mt- 
liche Schnitte haben iihnliche Ergebnisse. Die Geschwulst ist yon einer dtinnen 
Kapsel umzogen, die aus stark komprimiertem Schilddriisengewebe besteht; 
zum Zeichen dessen finden sich in ihr, getrennt and eingelagert in Bindegewebs- 
ziige, schmale Ztige epithelialer Zellen, nur ab und zu.unterbrochen yon kleinen 
rundlichen oder schmalen kolloidgefiillten Hohlr~umen. 

Das bindegewebige ~Iittellager zeig~ verschiedenartigen Bau. Zu einem 
Tell besteht es aus zahllosen schmalea Bii, ndern, die sich regellos kreuzen, und 
so ein vielmaschig'es enges Netz bilden. Diese Fasern f~rben sich nach G i e s o n 

16" 
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rot, sind fast kernlos. Zuweilen glaubt man noch .Azazeiehen einer fibrilli~ren 
Struktur zu sehen. I-Iiiufig finden sich yon solchen Streifen begrenzte Lumina, 
die mit sehSnem Endothel ausgekleidet sind mid rote BlutkSrperchen enthalten. 
Es handelt sieh also um Gefiii~e mit stark verdickter, hyaliner Au~emvand. 

Solehe Gefil~e nehmen starken Ante'fi an der Bfldung eines andern Tefls 
ses Bindegewebslagers. tiler haben die Bindegewebsbalken eine Dieke his zu 
200 ~. u yon ihnen fiihren in der Achse ein Gefi~li, wihrend andere ganz 
solide sind. Stellenweise sind die Balken zu breiten Platten zusammenge- 
dchmolzen; und nut sehmale Liicken finden sieh bin und wieder zwischen ihnen. 

In dies Bindegewebslager nun sind versehiedentlieh anders geartete Ele- 
mente eingelagert. Es finden sieh namentlich im Bereiehe jener feineren Striinge 
eine groi~e Zahl seltsam geiormter KSrper, von rundlieher, li~nglieher oder viel- 
Inch zusammengesetzter oder gewundener Gestalt. Sie sind bei G i e s o n r id-  
braun, bei H. E. blan gei~irbt ,nit rStliehem Zentrum. Ihre GrSl~e schwankt 
zwisehen 20 und 80 ~. Sie liegen einzein oder zu Rosetteniormen angeordnet 
in den Spalten des Bindegewebes oder in endothelbekleideten R}iumen. Es 
handelt sieh um Kalkablagerungen. 

u wiehtiger ist das Vorkommen and u yon Epithel. Der grSl~te 
Teil der Epithelzellen liegt in der Peripherie, subkapsulir, mid nach der Grenze 
gegen die eigentlichen Gesehwiilste zm In kleineren Hiufchen finden sie sich 
aueh im Zentrum. Unter der Kapsel liegt in dicker Schieht EpithelzeUe aa 
Zelle, bin und wieder unterbroehen dutch kaorrig veristelte ]~indegewebs- 
stitmme, die yon der Kapsel ausgehen und in das zentrale Bindegewebslager 
zusammenflielten. Welter ab yon tier Kapsel teilen sieh diese Stiimme der Liinge 
nach, anastomosieren 5fret, und zwar ~ewelter yon tier Kapsel ab, nm so mehr; 
sodas dadm'ch das oben beschriebene Netz entsteht. Seine ~{asehen sind mit 
Epithelzellen ausgeftillt, die in der mittleren Zone dem Bindegewebe an Aus- 
dehnung gleichkommen, dann abet nach dem Zentrum zu immer geringer wet- 
den. Sie bilden bier nat noeh kleine Hiuiehen yon 3 bis 10 Zellen; allmiihlieh 
versehwinden sie ganz. 

Lumenbildung wird nirgends beobachtet. 
Die Epithelzellen sind klein, mit kleinem rundem, dunkel gefirbtem, 

etwas grannliertem Kern versehen. Zellgrenzen sind nieht zu erkennen; die 
eng liegenden Kerne scheinen in einem trtiben Synzytium zu liegen. 

Der Ban der beiden Tumoren hat in mancher Beziehung mit dem des 
eben besehriebenen Bindegewebslagers gewisse Xlm]iehkeit. Auch bier finden 
sieh weite Partien, die aus enggedri~ngten Epithelzellen bestehen, ~md die dutch 
radiir zur Kapsel stehende Septen gegliedert sind. Aueh bier finden sieh Strecken, 
in denen Epithel und Bindegewebe einander die Wage halten. Das ist sehon 
bei Betraehtung dutch die Lupe zu sehen. Aufierdem finden sieh abet miehtige 
Partien, die uazi~hlige sehr versehieden gestaltete Lumina enthalten, in denen 
yon soliden ~assen gar nlchts mehr zu sehen ist. Topographiseh liegen die so- 
liden l~{assen in der Peripherie, die luminSsen naeh dem Zentrnm zu. In 
maachen Pr~iparaten allerdings bflden die soliden Parfien nat noeh einen ver- 
sehwindenden Tell des t)raparates. 
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Sti~rkere VergrSBerung ergibt iolgendes: Die ~[assen der eng zusammen- 
liegenden Epithelzellen in der Peripherie sind in lange uad schmale, zur Kapsel 
meist radigr gest.ellte Strange oder Balken gegliedert. Die Gliederung erfolgt 
dta'eh feine Septen, die subkapsul~r Selten, welter naeh dem Zentrum zu hiiufiger 
durch in der Regel senkrechte Anastomosen verbunden sind. Dadurch werden 
mehr zentralw~trts aus den Epithelbalken Epithelballen. Da der Verlauf der 
Septen wie ihre Anastomosen meist kein ganz regelm~t~iger ist, kommen alle 
mSglichen Formen in der Anordnung der solideu Epithelmasse zur Betraehtung. 

Die Septen sind ausgezeiehnet dadareh, dab sie der Hauptsache nach 
vaskulgrer Natur sind, Zuweilen finder man zwei Epithelzetlbalken, die getrennt 
sind nut dutch einen spaltf~irmigen, endothelbeldeideten and zuweilen btut- 
fiihrenden Hohlraum, der den Epithelbalken allseitig umgibt. Die Epithel- 
zellen sitzen bier direkt der Endothelwaad auf. 

Solehe Formen sind indes selten. Viel h~ufiger ist der Endothelwand eine 
Bindegewebsschicht aufgelagert, die sieh so zwischen EpRhel und Endothel 
geschoben hat. Aus solchen Formen besteht die ~ehrzahl der die eiazelnen 
Epithelbalken und -ballen trennenden Scheidew~nde. Hiiufig sieht man yon 
ihnen aus einen feinen, aus Spindelkernen bestehenden Faden in das Inaere 
eines Epithelstranges eindringe~l. Es handelt sieh nur um einen seheinbar so- 
liden Faden; denn aueh bei ihm kann man zuweflen ein feinstes Lumen erkennen~ 
in dem sogar Erythrozyten cnthalten sind, ein Beweis also, dab diese feinsten~ 
seheinbar bindegewebigen Str:,inge niehts anderes sind als Kapillaren, die in 
das Innere der soliden Epithelmassen eindringen. 

Die beschriebenen Formen finden sieh in den mehr peripheren Teilen der 
Gesehwulst. Je mehr man sich dem Zentrum nahert, in dem die Septen za 
einem strahligen kernarmen Bindegewebslager zusammenlaufen, nm so mehr 
schwindet der Ausdruck der Zugehiirigkeit der Septen zum Blutgef~l~system. 
Der Bindegewebsmantel wird immer dicker, die Anastomosen immer zahl- 
reieher und unregelm~Biger. Sehliel~lieh finder man nut noch derbe, vielfaeh 
verschlungene kleinere Bindegewebsbalken, in denen nur hin und wieder 
vorkommende axiale Gei~fle an ihre Herkunft erirmern. 

Diesen Verandemngen der Sttitzsubstanz entsprechen Ver~inderungen des 
epithelialen Elementes. 

Ieh habe zuniiehst naehzutragen, dal~ es nieht ganz richtig war, wenn ich 
sagte, die Peripherie der Gesehwalst.sei eingenommen yon soliden Zellstr~ingen. 
Es finden sieh wirklieh vSllig solide Balken und Ballen, in denen ohne ]ede 
Unterbrechung Zelle an Zelle liegt. 

Viel hitufiger jedoeh sind Str~inge, die eine gewisse ganz feine Gittenmg 
aufweisen. Diese Gitterung rfihrt, wie starke VergrSl3emng erkennen liil}t, 
davon her, daft mitten zwischen den Zellen, die dutch sie auseinandergedr~i~gt 
sind, eiae feinkSrnige, helle, ungefarbte Masse liegt, die ohne scharfe Grenzen 
zwisehen die Zellen ihrer Umgebung dfinne Arme hineinsehiebtl). 

' )  In einzelnen, wenigen Epithelstr:,i~gen ist die Gitterung dadurch ent- 
standen, dab zahlreiche feinste Kapillarsehlingen zwisehen den Epithel- 
zellen liegen. 
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Die Zahl diesel- hell erseheinenden und dadurch das gegitterte Aussehen 
der Felder bewirkenden HSfe ist sehr versehieden groin. Es finden sieh Balken, 
in denen 1 bis 2 solcher HSfe oder Sp~lten gez~hlt werden; in anderen wieder 
liegen sie ziemlieh eng und sind grSSer. In letzterem Falle kann man schon 
yon richtigen Lumina spreehen, denn die Epithelzellen haben sieh um sie radi~x 
aufgestellt; ihre dem Lumen zugekehrten Si~ume bilden eine scharfe Linie, die 
jetzt den Inhalt - -  oft Kolloid - -  begrenzen. 5~ur ab und zu finder man eine 
Zelle, die die Reihe durehbricht und den Einch'uck der Regelm~l~igkeit stSrt. 

Eine Beteiligung der Stfitzsubstanz ist bei sehr vie]en dieser Formen nicht 
naehzuweisen. In andern Fiil]en jedoch sind, wie oben besehrieben, feine Ziige 
yon den Septen aus eingedrungen. Sie durehdringen das Epithel, das die Lumina 
umgibt, und hi]den so die Stiitzsubstanz der bier ziemlich grofen Lumina. So 
finder man zahh'eiche Epithelbalken, denen man nur an ihrer sti~rkeren binde- 
gewebigen Umrahmung ihre prim~re !Natur ansieht, in zahlreiche kleine, ie ein 
Lumen tragende Toehterrliume zerlegt. Doeh ist es nieht selten, daf ein soleher 
Tochterraum zwei oder mehr yon epithelialen W~nden bekleidete Lumina enth~lt; 
die bindegewebige Darchdringung ist hier noeh nieht so welt vorgeschritten 
wie dort. Ihrer topographisehen Lage naeh entsprechen diese Partien sehon 
mehr den zentralen Schiehten. Doch finden sie~sieh in einigen Priiparaten aueh 
unter der Kapsel. Andere Pr~parate zeigen sogar nur derartige Bilder; oder solehe, 
in denen die Lumenbi]dung noeh stgrker ausgebildet ist. Hier liegen innerhalb 
eines starken, kernarmen, zuweilen noeh axiale Gef~i~e ftihrenden, und sehr 
verschlungenen Bindegewebsnetzes zahltose Lumina. Ihre Gestalt ist sehr ver- 
schieden; neben rundlichen oder polygonalen finden sieh sehr hiiufig ganz 
schmale oder auch xdelfach gewundene, abet oft Parallel laufende Lnmina; 
die zum Teil noeh dureh seit]iehe Ausbuehtungen anastomosieren. Wenn nun~ 
was nieht selten ist, eine Reihe soleher sehmalen, langen, nut durch feine Septen 
voneinander getrennten Lumina senkTeeht einem Balkhn aufsitzen, so kann 
leicht ein Bild entstehen, alas einem Papillom sehr ~hnlieh sieht. 

Wahre papillomatSse Bidlungen kommen ebenfalls vor: Von der Wand 
einer grol~en Blase hebt sich ein vielfaeh ver~stelter Baum, mit ein- bis mehr: 
schichtigem Epithel bezogen, in das Lumen hinein. Die Achse des Stammes 
fiibxt Gef~fe. Im Lumen selbst liegen runde oder ovale Gebilde, die aul~en yon 
einem Epithelsaum umzogen sind, in der Mitre Bindegewebe mit einem Gefiif- 
quersehnitt tragen. Wie Stufenschnitte beweisen, sind das Segmente yon Zotten, 
deren Stiele ober- oder unterhalb der Schnittebenen liegen. 

Diese Papillenbildung ist nieht selten kombiniert mit j enem Vorgang der 
Lumenbitdtmg derart, d~l~ in einer Alveole beide Prozesse nebenein~nder vor- 
kommen, oder daft die Epithelkuppe einer Zotte Lumina bfldet. 

Eines bisher noeh nieht erw~hnten und yon den erw~lmten wieder noch 
ganz versehiedenen Gewebsbaues muff ieh noeh gedenken, be! dem Epithel nnd 
Bindegewebe" einander die Wage halten, Man finder zuweilen grSfiere Strecken: 
die namenflich bei G i e s o n wie marmoriert aussehen, indem die braunen 
Epithelmassen sieh sehon yon den roten Bindegewebsstriingen abheben. Letztere 
sind sehr derb, verlaufen kreuz und quer, unter zahlreichen Anastomosierungen. 
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Diesem masehenreichen Netz sind die teils soliden, tells gegitterten Epithel- 
reassert in ziemlieh kleinen; je  nach d6f Gestalt ~d6r Bindegewebslficken ge- 
~ormten StSrungen oder tIanfen eingelagert. "~rer ein Gesichtsfeld dieser Art 
vor sieh hat, muB, wenn er die andern Tefle des Tumors nicht studiert hat, 
das Gewebe ffir den Typ eines alveol~ren Karzinoms halten. 

Der Bau des zweiten, am unteren Schilddrfisenpol gelegenen und etwas 
kleineren Tumors ist nieht so weir differenziert a]s im eben besehriebenen Fatle. 
Es finden sieh im gesamten Tumor nut peripher gelegen, jene langen, radiar 
gestellten Epithelbalken, und zwar vielfaeh ganz solide, zum Teil dureh helle 
HSfe gegittert, wie oben besehriehen. 

Nach dem Zentrum zu werden die Septen bindegewebig, anastomosieren 
zahlreieher. Aus den Epithelba]ken werden dadureh Ep[thelballen, deren Ge- 
s ta r  unregelmal~ig ist. Hier iiberwiegen die gegitterten Formen; yon deut- 
lichen Lumina ist aber auch bier keine Rede. Nut in einem kleinen, 1 mm grol~en 
Herde, der mitten zwisehen den andern liegt, dem einzigen der ganzen Geschwulst, 
finden sieh zu einem Tell rundliche, zum grSSeren langliehe, gerade oder ge- 
sehlangelte Lumina, deren Zellumgrenzung eine ganz seharfe ist. Das Binde- 
gewebe ist aueh bier absolut unbeteiligt an der Lumenbildung. 

Was den Charakter der Gesehwfilste angeht, so ist ihre Malignit~t wahr- 
scheinlieh; denn an einigen, wenn aueh wenigen Stellen, finden sieh kleine Ge- 
sehwulstzellenhaufchen in der Kapse] liegend, ohne dab die Kapsel durch- 
brochen ware. Ein Eindringen in das GefaSsystem ist nicht naehzuweisen. 

2. F a l l  G. Klin. Diagnose: Struma maligna. Chirurg. Material; 
iiegt in Formalin. 

Mehrere Knoten yon ~ersehiedener GrS$e; sie grenzen zum Teil an kolloi- 
dales Schilddriisengewebe. 

Kapsel besteht aus starken Ziigen komprimierten Sehilddriisengewebes; 
sie ist mehrfaeh durohbroehen durch Gesehwulsthaufen. 

Von der Kapsel arts ziehen radiar gestellte lakun~re oder aus feinen Binde. 
gewebszfigen mit weiten axialen Gd~fen bestehende Septen naeh dem Zen- 
trum; ]e mehr sie sich ibm n~hern, nm so derber werden sie, sie flie~en in ein 
strahliges, bindegewebiges Lager, ,,die Narbe" ( L a n g h a n s ), zusammen. 
Dutch zahlreiche Anastomosen, die im Zentrum h~ufiger sind als in der Peri- 
pherie, stehen sie miteinander in Verbindung, so dab ein reichliches Masehen- 
netz entsteht. 

Das Bild der Geschwulst ist dementspreehend im Zentrum anders als in 
tier Peripherie; wahrend dort mehr unregelm~$ige und kleinere Epithelballen 
im Bindegewebsnetz liegen, sehen ~vir bier lange Zellstrange in ziemlieh regel- 
ma$iger, radiarer Anordnung. 

Ein zweiter Unterschied besteht darin, da$ die peripheren Zellhaufen 
mehr solide, die zentralen mehr acinSse Gebflde darstellen. Ganz sehari ist die 
Trenmmg nieht, vielmehr greifen beide Arten ineinander fiber, lJ~bergangs- 
stadien in Gestalt yon Gitterbildung oder wirklieher aber kleiner Lumina werden 
zahlreieh gesehen. 
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Etwas abweiehend yon diesem Bau, tier ja dem ira obigen Fall gesehil- 
derten vSllig entspricht, sind andere Teile der Geschwulst, die bei schwaeher 
VergrSl]erung als solide erscheinen, bei st~rkerer VergrSBerung sieh aber als 
vSlhg zerteilt erweisen dutch ein ganz engmaschiges System feinster Strange, 
die yon teinen Gef~Ben aus senkreeht und in kleinen Abst~nden yon einander ab- 
gehen, und die in kleinen Abstanden wieder durch quere Anastomosen ver- 
bunden sind, so dal~ die Epithelzellen bier in ein fast quadratisches, ganz eng- 
maschiges Netzwerk eingelagert sind. 

Vielfach finden sich in den Pr~paraten lange, gewundene, sich teilende 
Lumina, deren Auskleidung mit Endothel und Ausfiillung mit Blur sie als Blut- 
gef~l]e erkennen l~l~t. Eine iKuskulatur haben sie nicht, der endothehalen 
Innenwand ist ein l~indegewebiger Mantel aufgelagert. Diese Gef~l~e gehen 
viel~ach in jene lakunaren Spaltr~ume fiber, yon denen oben gesagt wurde, 
dab sie als Septen die einzelnen Tumorbalken yon einander trennen, 

Die Epithelzellen sind klein, yon kubiseher Form. Die Zellgrenzen sind 
sehr unscharf, Selbst bei dfinnen Sehnitten and mit tier 01immersion nut un- 
deuthch zu erkennen. Das Zellprotoplasma ist trilbe, f~rbt sieh mit Eosin 
m~l~ig stark. 

Die Kerne der Epithelien sind klein, 6 bis 8 ~, rund, ziemheh dunkel ge- 
f~rbt, mit wenigen dunklen Granulationen. Ein KernkSrperchen ist zuweflen 
nachweisbar. Die Kerne llegen sehr dicht, meist his zur Berfihmng neben- 
einander. 

Mitten zwischen ihnen finden sieh wieder die sehon im 1. Fall beschrie- 
benen zaekigen, dunklen Kerne; man kann l~nghehe, kegelfSrmige, zaekige 
und ganz unregelm~l~ige Formen unterscheiden. An einer Stelle ist ein solcher 
Kern deutlieh einem der oben besehriebenen feinen Septen eingelagert, die yon 
den feinen Gef~l]en entspringen und die TSehterr~ume abtrennten. Das Bild 
erinnerte lebhaft an die Sprossungserseheinnngen der Kapfllaren. 

Interessant ist das Vorkommen einer dritten Zellart inmitten des Epithels. 
Ziemlieh hiiufig finder man, ebenfalls unvermittelt zwisehen den gewShnliehen 
Epithelzellen liegend, Zellen, die dutch einen, zuweflen mehrere m~r Kerne, 
bis zu 35 ~ Durchmesser, ausgezeiehnet sind. Diese Riesenkerne liegen zaweilen 
aueh in entsprechend groBen Zelleibern; oft sind sie abet aur nut yon einem 
dfinnen hellen Zel]mantel umgeben. Kernteilungsfiguren finden sieh nieht. 

Ms Zeiehen ffir Malignit~t land sich aul~er dem Einwuehern in die Kapsel, 
Arrosion der Wand einer Vene, bei dernur die Intima noeh intakt war. Ferner 
fanden sich Tumorzellenzapfen in Gef~Ben, ohne dab die Stelle des Durcho 
broths gefunden werden konnte. 

3. F a l l  B. Klin. Diagnose: Struma maligna. 0hirurg. Material. 
Kapsel mehrfaeh yon Geschwulstknoten durehbroehen. Der Tumor be- 

steht aus unz~hligen Liippehen verschiedenster Form, die durch Septen getrennt 
sind; diese mfinden in ein zentrales, ziemlich kernarmes Bindegewebslager. 

Die Septen bestehen zum Teil aus zwei parallelen Reihen spindliger Kerne, 
die einen Spaltraum zwischen sich fassen. Ab und zu liegen Erythrozyten in 
dem Spaltraum. Die Endothe!wgnde grenzen direkt an die Epithelmassen. 
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Viel h~uilger hat sieh diesen lakan~iren Septen Bindegewebe zugesellt, 
das, je n~her naeh dem Zentrum zu, um so mehr das Ubergewieht fiber den vas- 
kuliiren Bestandtefl erlangt. u finden sich rein bindegewebige oder mit 
axialen Gef~fien versehene Septen. 

Die Gestalt wie die Yerteilang der diesen Septen zwischengelagerten 
EpithelkSrper ist eine hSehst wi]lkiirliehe. Nirgends l~flt sich eine Gesetz- 
m~Bigkeit beztiglieh der topographisehen Anordnung erkeanen. Im Zentrum 
wie in der Peripherie findet man neben zahlreiehen soliden rtmden langgestreekte 
oder gebogene oder verzweigte Epithelhanfen; letztere sind dadureh entstanden, 
daft yon der einen Wand sich spornartig ein Septum vorsehiebt, olme die gegen- 
iiberliegende Wand zu erreichen. Nieht selten kaan man eine konzentrische 
Anordnang langer, gebogener Zellsegmente um einen zentral gelegenen ]~pithel- 
ballen sehen. 

Wenn das Aussehen der Pr~parate dutch diese vielgestaltigen Formen 
und Anordnangen sehon ein buntes war, so wird es noeh uniibersiehtlieher da- 
dutch, daft neben den soliden alle mSgliehen andern Formationen vorkommen. 
Es finden sieh die sehon mehffaeh erw~hnten Gitterformen, tells mit willkiirlieh 
begrenzten, dureh Sekretion yon Kolloid zwisehen die Zellen entstandenen 
Liieken oder ttiifen, tefls mit schSn begrenzten Lumina. Yon diesen hat 
ein Tefl reine Epithelbekleidang; ein anderer ist mit bindegewebiger Stiitz- 
substanz versehen, die yon den grSberen Septen ausgeht and zur Aufteflung 
des primiiren L~ppchens in ldeine Toehterr~iume beitr~tgt. 

Einzelne grSBere Lumina zeigen Zottenbildtmg, yon ganz kleinen Epithel- 
knospen an bis zu ausgedehnten Baum- oder Blattformationen mit binde- 
gewebiger, gei~l~fiihrender Achse. Dutch Entgegenwuehern and Yerwaehsen 
solcher Zotten und ihrer Seitensprossen werden ebenfalls die prim~ren Lumina 
in Toehterr~ume zerlegt. 

Viel h~iufiger als diese eehten Papfllenbildungen sind die Partien, die 
(lurch das Auftreten zahlreieher dieht gedr"angter, and dadureh sehmaler and 
langer Lumina einen papillom~hnlichen Eindruck machen, ttierbei finden sieh 
sehr zierliehe Bilder, wean diese sehlanken Lumina rosettenfSrmig um ein 
zentrales Gef~fi angeordnet sind oder geweihartig oder handsehuhfingerfiirmig 
yon einem gemeinsamen Zentrum, das stets ein yon derbem Bindegewebe um- 
gebenes Gef~6 ist, entspringen. 

Uber den malignen Charakter der Gesehwalst gibt uns, aui~er dem oben 
erw~hnten Einbrueh in die Kapsel, aueh sein Verhalten zum benachbarten 
KoUoidgewebe AufsehluB. An zahlreichen Stellen liegen, zuweilen yon dem 
Haupttumor welt entfernt, Sehw~irme yon Tumorzellen inmitten des Kolloid- 
gewebes, dessert Zellen sie zerstiirt haben. Zuweflen ist ein Kolloidbl~ehen 
noch nicht ganz yon ilmen okkupiert. Dann sieht man die Tumorzellen, ausge- 
zeielmet dttreh grSl~ere Kerne, saftigere F~rbtmg and ~Iiihe der Zellen, neben 
dem niedrigeren normalen Epithet liegen, dessen Kerne kleiner sind. l~ber- 
g~nge kiinnen nieht geianden werden. 

In einigen G ef~flen fanden sieh sehlie61ieh noeh Zapfen von Gesehwulstzellen; 
doch aueh bier gelang es nicht, die Einbruehstelle in das Gef~flsystem naehzuweisen. 
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4. F a 1 1 X. Chirurg. Material. Xlin. Diagn.: Str. maligna. 1 Knoten, 
12 cm lang, 8 cm breit, 5 cm tiefl 

An der Peripherie des Tumors eine markige Zone yon wei~licher Farbe, 
die mehrere Ausl~ufer zum Zentmm hinsendet. Das Zentmm besteht aus 
einem grauen Lager eines streifigen Gewebes, in we]ches jene Ziige hineinreichen. 
Ihm eingelagert finden sich ausgedehntere Herde yon riitlicher Farbe und weieher 
Konsistenz, die yon den grauen Massen unseh~rf getronnt sind. 

Die mikroskopisohe Untersuehung wird an Liings- und Radiitrschnitten 
vorgenommen. Beide ergaben die gleiehen Bilder beziiglieh der Beschaffenheit; 
nut die Verteilung der ~ersehiedenen Elemente ist in den versehiedenen Pr~t- 
paraten etwas anders. 

In dem Tell der Sehnitte, der der ~lit~elgegend dot S~ruma entspricht, 
finde~ sieh entsprechend der grauen Substanz ein ausgedehntes Lager yon 
zlemlich zellreichem Bindegewebe, das grot]e Gefi~l]e enth~l~. An einzelnen 
Stellen liegen kleine tterde epithelialer Bl~schen, mit einsehiehtigem kubisehem 
Epithel und kolloidalem Inhalt. Die Bl~schen grenzen meist direkt an- 
einander. 

Sic sind verschieden yon grofien Massen ebenfalls epithelialer Natur. die 
scharf begrenzt dem Bindegowebslager anliegen. ]hre Hauptmasse lieg~ unter 
der Kapsel, entsprieht also dot grauen Masse des ma~croskopischen Prgparates. 
Diese Epithelmasse besteht aus unz~hligen Sehwarmen und Tr~ubchen von 
kleinen, unscharf begrenzten Epithelzellen mit dunkeltingiertem, kleinem Kern 
yon 6 bis 7 } Durehmesser. Sie sind ]~nglich in der Peripherie, rundlicher im 
Zentrum der Stmma. Sie liegen meist eng nebeneinander; zwisehen den einzelnen 
Traubehen oder Bl~schen liegen feine bindegewebige Sep~en; doeh findet sich 
nirgends eine Andeutung einer Abtrennung grSl]erer Alveolen. Vielfach finder 
sich hier gar keine Lichtung in ihnen; eine solche wird nut vorget~uscht da- 
dutch, daft die Kerne in der Peripherie enger stehen als in dem Zen~um des 
Zellhaufens. 

Als dritte Form endlich epithelialer Gebilde liegen, ebenfalls im Binde- 
gewobslager, m~ehtige, bei H. E. tiefblau und fast solide erscheinende Herde 
dichtgedrgng~er epithelialer Zellen. Sie Mind zum Teil sehaff gegea das um- 
gebende Bindegewebe abge~rennt: doch finden sich in di6sem ~n verschiedenen 
Stellen Sehwgrme yon Epithelzellen, die yon grSl]eren Haufen getrennt sind. 

Diese Massen haben einen ~ypiselfen Bau. Sie werden durch Sep~en in 
teils lgngliche, teils rundliehe KSrper geteil~. Die Sep~en zeigen wiederum den 
schon mehrfaeh besehriebenen Bau. die ]~pithelbalken sind lang, ganz sehma], 
zum Teil radi~ir zur Peripherie, zum Tell ziemlieh brei~ mit 12 bis 15 Zellen 
im Durehmesser. 

D~s dutch die Sep~en gebilde~e Netz ist ~ul]ers~ vielmasehig, namen[lieh 
nach dem Zentrum-der S~ruma zu. Infolgedessen sind bier die Formen der 
Rpithelmassen weehselnder als in tier Peripherie; bier finden sich in der Mitte 
der Massen aueh mehr Nekrosen; in der Peripherie kommen sie aueh vor, sind 
aber selten. 
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Die Epithelstr~nge und -ballen haben im allgemeinen soliden Charakter. 
Ein Teil zeigt Gitterung und gut begrenzte Lumina: Abet yon den vielfach 
verworrenen Alveolenbildungen wie in den vorigen F~llen ist nichts zu sehen. 

Das Aussehen der Epithelzellen, ihre Gestalt entsprieht ganz den frilhereil 
Beselu'eibungen; ebenso das Vorkommen der homogen tiefblau gef~rbten, poly- 
morphen Kerne inmitten tier epithelialen Zellstr~nge. 

5. F a ] 1 T. (S. aueh Textfig. i u. 2.) Metastasen in der Wirbels~ule, 
Lymphd)-tisen, Lunge. Die rechte Schilddrtise ist in einen 14 : 7 : 4 cm grol~en 
Knoten yon markiger Besehaffenheit umgewandelt, der die Trachea an einer 
Stelle perforiert hat. 

Die h5ekrige Gesehwu]stoberfl~che ist mit der Kapsel fast verwaelisen. 
Mikroskopische Untersuehung wird an zahlreichen verschiedenen Stellen 

vorgenommen; sie hat fast tiberall die gleiehen Ergebnisse: 
Die Kapsel besteht aus komprimiertem Schilddriisengewebe, das an 

mehreren Stellen yon Geschwulstpartien durchsetzt ist. Die Gesehwulst selbst 
ist gef~ehert durch yon der Kapsel zur bindegewebigen Mitre ziehende Septen, 
an denen man aueh hier den schon 5fret besehriebenen ]akun~iren Bau und 
seine sekund~ren VerS.nderungen sehen kann. Durch quere Anastomosen stehen 
diese radi~ren Septen h~ufig in Verbindung, nnd zwar im Zentrum ~iel h~ufiger 
und unregelm~iger als peripher. 

Dementsprechend finder man ihnen eingelagert peripheriseh grS]ere, 
meist solide, zum Teil gegitterte Epithelstr~nge; zentral dagegen mehr unregel- 
m~6ig geformte Ballen, die ebenfalls teils solide, teils yon Lumina oder Spalten 
durehsetzt sind. Zuweilen ist die Lumenbildung so vorgesehritten, da6 yon 
einem Epithelbalken gar nieht mehr gesproehen werden kann: es liegt zwischen 
den Septen eine diehtstehende Lumenmasse, getrennt .nur dutch ihre tells rein 
epithelialen, tells schon mit bindegewebiger Stiitzwand versehenen W~nde. 
An einer dieht unter tier Kapsel gelegenen Stelle, die yon dem andern Gewebe 
dureli m~ehtige Bindegewebsbalken getrennt ist, finden sieh Veranderungen 
ganz anderer Art, die wohl als regressive zu deuten shad. Zwar finden sieh, 
wie an andern Stellen, so auch bier die epithelialen Elemente tells zu Str~ngen 
oder Ballen,. tells zu lumenhaltigen Gebilden angeordnet. Abet sie sind weir 
auseinauder gesehoben dutch die m~ehtig entwickelten Bindegewebselemente, 
die in Gestalt derber, kernarmer Septen die ihnen zwischengelagerten Epithel- 
elemente ganz ha den Hhatergrund treten lassen. 

Auch die einze]nen Epithelzellen sind dutch diese Bindegewebshyper- 
trophie etwas ver~ndert. : Ihre Zellkerne erscheinen kleiner, dunkler gei~rbt; 
die Zelleiber~klein, ohne scharfe Zellgrenzen, Letzteres ist zwar in den gewShn- 
lichen Tumorzellen aueh der Fall; abet ihre Kerne shad etwas gr51~er und heller 
gef~rbt, so dab eine geringe Granulierung in ihnen erkennbar ist. 

Die Metastasen h a b e n -  Lungen und Lymphdriisenmetastasen waren 
leider nicht mehr vorhanden;-es kam allein die Wirbelmetastase zur Unter- 
suehung - -  genau den gleiehen Bau, auch beziiglieh der Septen, wie der primate 
Tumor. Eine Abkapselung besteht nieht; vielmehr greifen zahlreiche, meist 
solide Epithelstrgnge in die Umgebung hinein. Es finden sich aueh in etwas 
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weiter vom Hauptknoten abgelegenen Kaochenalveolen vereinzelte Strange, 
die sich schaff ~on den N[arkzellen unterscheiden. 

Die ZerstSrung des Knochens ist im Bereiche der N[etastase eine vbllige; 
nut in der Peripherie sieht man dea Tumorstr~ngen noch vereinzelte Kuochen- 
s pangen eingelagert. 

6. F a 11 ~.  Grol3e Geschwulst der rechten Sehilddriise: 11~ : 6:3 ~ r 
Es fanden sich mehrere Wirbelmetastasen (nach dem Protokollauszug), you 
denen leider keine zur Untersuchung kam. Der Querschnitt ergibt, dab die 
Gesehwulst aus zwei Teilen besteht, einer unteren yon der GrSl~e und Gestalt 
einer Niere, und einer kleineren, dreieckigen, die kappenfiirmig, wie die Nebea- 
niere der ~iere, tier grSl~eren aufsitzt. Letztere ist dutch eine dieke, gefaserte 
Schicht - -  komprimiertes Schilddriisengewebe - -  yon der grol~en Gesehwulst 
getrennt; sie enthiilt mehrere erbsengrol~e, mit sehleimiger Fltissigkeit geffillte 
Zysten und hat ein graues, viel~ach transparentes Aussehen. 

Der Hauptkuoten ist au•en yon zirkul~r gestreifter Kapset bezogen. Nach 
innen davon liegen versehieden groBe, markartige Knoten, in ein mehr rStliehes 
Gewebe eingebettet, das raehrfach Blutungen aufweist. Einige KnStchen zeigen 
das Aussehen yon Kolloidgewebe. 

Die mikroskopische Untersuehung ergibt, dull die Strul~ur der beiden 
Geschwulstteile verschieden ist; ferner, dal~ der groBe Tumor keinen gleieh- 
mi~i]igen Bau zeig~. 

Der kappenfSrmige Tumor enth~tlt, eingelager~ in ein derbes und ziemlich 
kernarmes Netz von Bindegewebe, sehr verschieden verteilte epitheliale Ele- 
mente, die zumeist zu kleinen Bl~tsehen oder ganz solide zu kleinen H~iufchen 
angeordnet sind. Die Lumina enthalten tells Kolloid, teils eine ungefiirbte 
feinkSrnige ~asse; die grSfite Ylehrzahl ist ganz leer. An einigen grSl~eren 
Stellen ist die bindegewebige Abgrenzung der Lumina gegeneinander nur gering 
angedeutet; der l~bergang yon dieser zu jener Form ist allmi~hlich. 

Die Epithelelemente zeiehnen sieh aus dareh eiaen ganz gering entwickelten 
ZeUeib, an dem Grenzen nicht zu erkennen sind. Die Keme sind kleiu (6 bis 7 ~) 
rand, lymphozyten~hnlich auch dutch die dunkle Fiirbung; oft lassen sich zu 
kleinen Gruppen zusammengeballte Granula in ihnen nachweisen. 

Von diesen Partien, die ausgezeiehnet waren durch die tr~ubchenfSrmige, 
solide Anordnung ihrer EpRhelelemente oder dureh rundliche Lumenbildung, 
unterscheidet sich ein etwa 1 mm im Durehmesser groBes KuiRchen, welches 
lunge, gewundene Lumina enthiilt. Die Kerne dieser Lumina sind ganz dicht 
gestellt; daher erseheint die Begrenzung der Lumina auffallend dunkel, ohne 
daft die Kerne wirklieh grSl~er wiiren als die oben besehriebenen. 

Ein anderer Sehnitt aus diesem Tumor, der seiner unteren Fliiehe ent- 
sprieht, ergibt genau den gleichen Befund. 

Ebenso ein Horizontalschnitt durch den oberen Tefl des groflen Tumors. 
Nut an zwei $tellen zeigen sieh sehon bei LupenvergrSl~erung andere Bildungen. 
Es sind zwei weir voneinander getrennt liegende KuStehen, die dutch dunklere 
F~rbuug auffallen. Um sie herum finder sieh zum Teil eine bindegewebige 
Kapsel; der grSl~ere Teil ihrer Peripherie wird jedoeh yon konzentriseh um 
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die KnSt6hen gesehiehteten Lamellen des oben beschriebenen Gewebes um- 
geben. 

Die KnStehen selber bestehen aus einem Gewirr ~ul~erst zahlreieher und 
vielgestaltiger Lumina mit kolloidalem InhaR und yon ein- bis mehrschichtiger 
Epithelwand. Die W~nde liegen teils direkt aneinander, ohne bindegewebige 
Stiitzlamellen; in andern sind so!che den Epithelw~nden zwisehengesehaltet, 

Ab und zu sieht man, namenflieh in grSl~eren Zysten, von der Wand 
aus tefls rein epitheliale, tells mit gef~Bfiihrender Achse versehene 2apillen in 
das Lumen hineinragen. Doeh ist ihr u ziemlieh selten. 

Die Epithelzellen sind kubisch; ihre Grenzen sind unscharf. Die Kerno 
sind 8 bis 10 ~ groB, hell gefarbt, mit deutliehen Granula. Obwohl die einzelnen 
Keme heller erscheinen als di~der oben beschriebenen Formen, erseheint ihro 
Gesamtheit doch dunkler; es ist das eine Folge des diehten Nebeneinander- 
stehens der Kerne, die einander berfihren. 

Dies Gewebe bildet den Hauptbestandteil fast aller Schnitte, die dureh 
die verschiedenen Stellen der Hauptgesehwulst gelegt wurden. Aul~er ibm 
finden sich, neben Partien yon kolloidalem Typ, Stellen yon adenomatSsem 
Charakter, wie sie oben beschrieben wurden. Die Abgrenzung des Tumors 
gegen diese iNaehbargewebe ist keine seharfe, l~ehffaeh sieht man Geschwulst- 
strange in die Umgebtmg unregelm~ig welt -r Ein Ubergang zwisehen 
Geschwulst- und Epithelzellen der kolloidalen oder adenomatiisen Teile l~l~t 
sieh dabei hie finden. 

In noeh anderen Pr~paraten land sieh nut Gesehwulstgewebe, das die 
Kapsel ~ielfaeh durehbrochen hatte. In diesen Pfiiparaten kamen wieder jene 
papillomi~hnlichen Bilder zustande, deren Entstehung oben besehrieben wurde. 

Sehliei~hch warden in anderen Priiparaten sehiine Formen der soliden und 
gegitterten Felder gefunden; ihre Zahl ist abet, wenn sie aneh in dem einen 
der Sehnitte den Hanptbestandteil ausmachen, im Vergleieh zu der Menge des 
luminiisen Gewebes eine recht geringe. Die vielfaeh erw~ihnten ersten Lumen- 
biIdungen innerhalb der soliden Balken, ihre Weiterentwieklung wie auch die 
der lakuniiren Septen brauehe ieh nicht mehr zu wiederholen. 

7. ]~ a 11 L. Grol~er Tumor der rechten Schilddrtise, Lungenmetastasen, 
deren Untersuehung abet leider unmSglieh war, da die betreiienden Organe in 
der Konservierungsflfissigkeit vSllig gefanlt waren. 

Die Schilddrtisengesehwulst ist ]2 em lang, 8 em breit, 5 em tier. Es 
werden eine grebe Reihe versehiedener Schnittebenen untersu'eht; das Ergebnis 
war iiberall das gleiche: 

Schon bei schw~iehster Vergriil~erung lassen sieh zwei Gewebsarten unter- 
seheiden. Die eine erseheint im ganzen heller gefiirbt, yon weieherem Tone. 
Zugleieh sieht man, da~ sie dareh bindegewebige Septen in ziemlieh groi~e, 
meist unregelmaliig gestaRete, oft ganz solide L~ippehen zerlegt ist, ein Teil der 
L~ppehen ist yon schmalen, vie]/ach gewundenen Lumina durchzogen. 

Deuflieh untersehieden ist die zweite Gewebsart: sie zeigt zugleich mit 
dunklerer F~rbung einen h~rteren Ton, energischere Konturen. Es fehlt ihr 
die Zerteilung in grS~ere L~ppchen; vielmehr liegen zahllose Lumina eng neben- 
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einander. Dazwischen finden sieh Partien, die sieh durch besonders dunkle 
F~rbung auszeichnen. Es zeigt sich, dal~ sie aus ganzkleinen, solidenLi~ppehen 
bestehen, die durch derbes Bindegewebe voneinander getrennt sind. 

Bei st~rkerer VergrS~erung finden sich noeh mehrere andere Punkte, die 
den Unterschied zwischen den beiden Geweben noch deutlicher machen. Ich 
beginne mi~ der Besprechung des dunkleren Gewebes. 

Unziihlige Lumina yon versehiedener Gestalt, meist geringer GrS~e, sind 
in ein reichlich entwickeltes, kern- und gef~fiarmes Bindegewebsnetz einge- 
better; mehrfach finden sieh grS]ere bindegewebige Zentren, in denen die Septen 
zusammenfliel~en. Von den bindegewebigen Wandungen der Alveolen gehen 
feinere Septen aus, die den Alveoleninhalt zerlegen; da sieh in mehreren yon 
ihnen rote BlutkSrperchen, zuweilen zu mehrefen, finden, seheint es sieh um 
Septen vaskuli~rer Natur zu handeln. Oft ist allerdings yon einem Lumen niehts 
zu sehen; man sieht nur einen ganz feinen Strang, dem yon Zeit zu Zeit Spindel- 
kerne eingelagert sind. + 

Das Epithel besteht aus sehr kMnen Zellen yon kubischer Gestalt und 
unseharfen Zellgrenzen; seine Kerne sind ebenfalls klein, 6 his 8 ~, rund, und 
bei H. E. tiefblau, bei G i e s o n sehw~rzlich gefiirbt, KernkSrperehen nnd 
Gmnula finden sieh fast stets. Die Kerne gleiehen fast Lymphozyten. Sie 
liegen eng, bis zur Berfihrung, nebeneinander, und zwar in verschiedener An- 
ordnung: In einzelnen Alveolen, die sehon bei sehwaeher VergrSfierung durch 
ihre dunkle F~rbung auffielen, liegen sie in vSllig soliden Feldern zusammen. 
Sonst sind sie um Lumina der versehiedensten Gestalt, abet immer yon geringer 
GrSl~e angeordnet. Aueh unter diesen Lumina fallen einige dureh besonders 
dunkle Epithelf~rbung auf; man sieht an ihnen eine besonders diehte Lagerung 
der Kerne, ohne daft eine Vergr~l~erung oder dunklere Fiirbung zu konsta- 
tieren w~re. 

~ittelstufen zwisehen jenen soliden Liippehen und den bl~sehenfiihrenden 
Partien sind gegitterte sehw~rzliche Epithelhaufen, die sich des 5fteren finden. 

Papillenbildung konnte nie gefunden werden. 

Iu dem zweiten Teile der Struma sind die einzelnen Zellen grS]er, ihre 
Kerne liegen waiter auseinander; die Zellgrenzen sind ebenfalls unseharf. Die 
Kerne sind grSl~er, 8 bis 10 ~, sehen bliischenfSrmig aus; ihre F~irbung ist viel 
heller als die der vorigen. 

Diese Zellen sind entweder, auf weite Strecken bin, zu soliden Balken 
und Ballen vereinigt; oder sie begrenzen Lumina. Die Balken zeigen in ihrer 
Lagerung wenig Regelm~l~igkeit. Sie anastomosieren zum Tell, so dal~ eine 
etwas bun~e Zeiehnung herauskommt. Sie sind voneinander getrennt dutch 
Septen, die tells rein lakuni~r, tells sehon mit Bindegewebe versehen sind. 

Die ganz soliden Balken sind in der ~inderzahl. Welt h~tufiger sind andere, 
tells regelm~6ig, tefls unregelm~ig, durchsetzt von versehieden gestalteten, aber 
fast stets sehmalen Lumina, die grade oder gewunden, zuweilen verzweigt 
sind. Da sie sieh meist in gr(iSerer Zahl in einem Balken finden, und ihre Kerne, 
da wohlgeordnet und dieht nebeneinander ]legend, sich yon den ungeordneten 
des iibrigen Balkens abheben, kommen zierliehe Zeiehnungen zustande. Sie 
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kSnnen zuweilen grofie ~_hnlichkeit mit Papillombildem erhalten; wenn niimlieh 
die Lumina dieht nebeneinander tiegend dutch Quer~ste miteinander ver- 
bunden sind oder sieh unter spitzen Winkeln mehffach verzweigen. 

Die Grenze zwisehen dem zuletzt besehriebenen und dem ersten Gewebe 
ist meist schaff, oft dutch Bindegewebsstreifen gegeben. An manchen Stellen 
aber durehbreehen Strange der grSl~eren, helleren Zellen diese Grenzen, und 
man sieht dana sie mitten hi dem dunkleren Gewebe liegen. 

Auch die Kapsel, die als kolossaler kernarmer Bindegewebsbalken die 
Struma tiberzieht, ist ira Bereiehe des helleren Gewebes vielfach arrodiert, an 
einer Stelle durehbroehen. 

Als Inhalt der Lumina finder sieh im Bereiche der dunkleren Partien 
zuweilen Kolloid, 5fter eiae nieht gef~rbte, leieht gekSrnte g eronnene ~Iasse. 
Die meisten Lumina shad leer; in dem helleren Gewebe wurde' kein Inhalt in 
den Bliischen gefunden. 

Aus der Beschreibung der einzelnen Befunde geht wohl hervor, 
da~ die F~tle alle einen auI3erst ~hnlichen Bau zeigten. Diese 
~hnlichkeit im Bau betrifft das Geschwutstparenchym so glut wie 
die Sttitzsubstanz. 

Um mit der letzteren zu beginnen, so konnten an ihr fiberall 
dieselben Verschiedenheiten konstafiert werden, namenttieh auch 
in topographischer Hinsicht. 

Sie bildet ein maschenreiches 5~etz, dessen Strange haupt- 
sachlieh radii~r vonder  Kapsel zum Zentrum ziehen, um sich bier 
oft zu einem gro~en bindegewebigen Lager zu vereinigen (der 
~arbe von L a n g h  a n  s). Dabei kann man beobaehten, da] 
yon der Peripherie naeh der Mitte bin nicht nur die Queranastomosen 
an Zahl und Unregelmiii~igkeit zunehmen, sondern auch da]  die 
Septen je mehr zentralwarts um so dickers bindegewebige Balken 
darstellen. 

Das ist in der Peripherie nicht der Fall; hier werden die Septen 
haufig durch zwei parallele Reihen yon  Spindelkernel) gebilde~, 
zwischen denen ein meist feines, oft abet erweitertes Lumen liegr 
Als Inhalt dieses Lumens wurden vielfacla Erythrozyten gefunden, 
wodureh sich diese feinsten Septen als zum BlutgefiiI~system gehSrig 
herausstellten. Verschiedenflieh konnte denn aueh ihr Ausgang 
yon grOl~eren Gefi~6en gefunden werden. 

Freilieh handelt es sich nieh~ um vaskuliire Gebilde, sondern, 
wie schon L a n g h a n s hervorhob, um lakunare; d. h. die diesem 
Septensystem eingelagerten EpithelkOrper werden nicht yon 
einem aus vielen Kapillaren bestehenden 57etzwerk umsponnen, 
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sondern sind umgeben yon einem allerdings sehr seiehten oder 
plar aber flitchenhaft sehr ausgedehnten Blutraum mit endo- 
thelialer Wandung; und dieser Blutraum umgibt den Epithel- 
balken allseitig. So ist es auch allein zu erkliiren, dal~ man hier 
niemals Querschni~te von drehrunden Gefii~en erhi~lt, sondern 
stets, auch auf Serienschnitten, die in ihrer ganzen Ausdehnung 
ihr Lumen zeigenden lakuniiren Ri~ume (Textfig. 1). 

Fig. 1. Fall 5. a solide Epithetba~ken, b erste Lumenbildtmg, I. s. lakun~re 
Septen, c laktmiire Septen mit Bindegewebsauflagerung. Yergr. 60iach. 

Den Endothellamellefi dieser Struma nun sitzen die Tumor- 
zellen direkt auf, Wenn das nun aueh eine gewisse ~erkwiirdig- 
keit darstellt, so ist  diese direkte Verbindung bier doch nieht als 
Unikum anzusehen. Abgesehen davon, da~ W 5 1 f f 1 e r in seiner 
~onographie bei der ]akuniiren Vasku]arisation dieses direkr An= 
liegen tier Bildungszellen an die Gefa~e gerade hervorhebt, sind 
die gleieben Bemerkungen in der Parathyreoidea un 4 in der Karotis- 
driise gemacht worden. 
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indes sind es d i e  atlerwenigster/:M~schen,' in denen diese 
innige Verbindung gefunden wurde. Bei den meisten auch ganz 
als reine Endothelialwi~nde erseheinenden Lamellen konnte bei 
Betrachtung mit der 01immersion bereits eine feine Auflagerung 
~on Bindegewebe konstatiert werden, das sieh so zwisehen Endothel 
und Epithel geschoben hatte. Je welter ab yon der Peripherie, ]e 
niiher dem Zentrum, um so mehr nimmt das Bindegewebe zu und 
geht der lakuniire Charakter der Sep~en verloren, bis man schlie~- 
lich ein ziemlieh derbes Bindegewebenetz vor sieh hat. 

Diesem so verschiedenartig gebauten 57etzwerk ist ein ebenso 
versehiedenartig gebautes Parenchym eingelagert. Auch yon 
diesem kann man sagen, dal~ es in r Hinsicht in 
allen GesehwiilsLen ein gleiehm~iges Verhalten zeigt. ~Noch 
wichtiger ist, da~ es in seinen Beziehungen zur Stiitzsubstanz 
gewisse Gesetze befolgt. 

5Ian kann im allgemeinen sagen, da~ in tier Peripherie, im 
Gebier der radiiiren Sep~en und der weitstehenden Querana- 
stomosen solide Epithelmassen liegen. Wir haben bier also radi~r 
gestellte Epithelstr~nge oder -balken yon versehiedener Dieke, 
die zwischen 40 ~nd 250 ~ und mehr sehwankt. Ebenso finden 
sich bier, mehr aber noeh nach dem Zentrum zu, Epithelbalken- 
oder -wtirfel. deren Querschnitte als polyedrische Felder erscheinen, 
wie die der Epithelba]ken als rechteckige. Die Mai~e der Epithel- 
ballen sind ebenfalls sehr schwankend (siehe Textfig. 1). 

Die Epithelzellen sind in einem Tell tier Balked- und Ballen 
zu ganz soliden Massen ange0rdnet, ohne die geringste Andeutung 
eines Lumens. Die Zelleiber sind klein, mit unscharfen Grenzen. 
Das Protoplasma ist triibe. Die Kerne ziemlieh klein. 8 bis 10 ~, 
manehmal kleiner, bli~schenfSrmig, meist rund. Einzelne sind griil~er, 
in ihnen sind Kernk~irperehen und dunkelgefiirbte Granula zu er- 
kennen. Die Kerne liegen dieht, oft bis zur Beriihrung. 

In manehen Balken, die den geschilderten sonst vSllig gleiehen, 
sieht man nun einen kieineu hellen Hos Er erweist sieh als ent- 
standen durch Einlagerung yon einem KolloidtrSpfchen mitten 
Zwisehen den Zellen; zuweilen ist es kein Kolloid, sondern eine 
feinkSrnige, ungef~rbte )Iasse, die zwischen einigen Zellen liegt 
u nd diese auseinanderged~'iingt hat (siehe Textl~g. 1 u. 2). 

u hrehiv f. pathol. Anat. Bd. 197. Hft. 2. 1~ 
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Wenn sieh solcher hellen tt6fe viele in einem Balken finden, �9 
und das ist haufig der Fall, so entsteht ein gegittertes Aussehen 
dieses Balkens; es finden sieh zuweilen grf6ere Partien eines 
Schnittes mit diesen Gitterformen. 

Wenn hier also das Kolloid oder ein anderes Sekret die Zellen 
einfach beiseite geschoben, also gewissermal~en einen primitiven 
kleinen Hohlraum erzeugt hat, so finden wir in vielen andern 
Balken sch6n begrenzte Lumina; die Epithelzellen haben sieh 
gleichma$ig u m  die zentrale Kolloidmasse angeordnet derart, dal~ 
ihr Protoplasmarand einen scharfen Saum bildet. Durch die 
dichteLagerung hebt sieh die Gesamtheit der das Lumen begrenzen- 
den Kerne deutlich yon den ungeordneten des andern Balkens ab. 

]~bergangsbilder zwischen jenen primitiven und diesen aus- 
gebildeten Lichtungen finden sieh nicht selten. Die Epithelzellea 
zeigen bei ihnen eine gewisse Tendenz zur regelmal]igen Anordnung. 
Aber es gibt noeh mehrere, die die Reihe durchbrechen und in das 
Lumen vorragen. 

Die kleinsten wirkliehen Lumina, die also mitten im Epithel, 
ohne bindegewebige SLiitze liegen, sind yon rundlieher Form. 
Ihre Zahl ist  ftir die einzelnen Balken reeht verschieden. Manche 
Balken sind so yon ihnen durchsetzt , dal~ Lumen an Lumen liegt, 
getrennt nur durch ihre epitheliale Wandung (Textfig. 2). 

Ebenso zahlreieh wie die runden sind die langllehen Lumina, 
die tells gerade, tells geschlangelt oder gebogen verlaufen. An 
manchen Yon ihnen finden sich seitliche Sprossungen; wenn sie 
unter spitzem Winkel abgehen , kann der schmale, zwisehen den 
beiden Sehenkeln des Lumens liegende Sporn den Eindruck einer 
Papille erweeken. Die Scheidewande, denen diese stark lumen- 
haltigen Formen eingelagert sind, zeigen sehon starker Bindege- 
webscharakter unter Riickbfldung des lakuni~ren. Hin und wieder 
sieht man zwar den Bin degewebslamellen noch Lumina eingefiigt; 
aber doeh nur streckenweise: es sind langsgetroffene, wirkliehe 
Gefal]e, die wir in andern Stellen im Querschnitt sehen. Das la- 
kuni~re Septensystem ist dutch das bindegewebige ersetzt. 

Der bisher geschilderte Befund wurde in allen untersuehten 
Fallen erhoben. Er deekt sieh v611ig mit den yon L a n g h a n s 
beschriebenen. In einer Reihe yon Gesehwfilsten fanden sieh 
aber, neben jenem, erhebIich abweichend gebaute Partien, derea 
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Bau jedoch in den verschiedenen Geschwiilsten wieder iiberein- 
~timmte. 

h-eben den beschriebenen fanden sieh Epithelbalken, deren 
Inhalt dutch zahkeiehe gro~e und vielgestaltige Lumina schwamm- 
artig durchlSchert war. Die Lumina waren abet nieht nut durch  
ihre epitheliale Wandungen getrennt; zwischen diesen lagen feinste 

Fig, ~ F~It 5. WucIiernde Struma. Wirbels~ulenmetast~se; FAndringea 
in Periost. a Epithelbalken mit beginnender Gitterung durch ausgebilde~e 
rande und l~ngliche Lumina, ohne Bindegewebsbeteili~mg, b solider Epithel. 

balken, Vergr, 100fach. 

yon den Septen ausgehende Streifen, denen Spindelkerno ein- 
gelagert waren. Der Nachweis yon roten BlutkSrperchen zeigte, 
da~ es sich bei diesen feinsten Sprossen um Kapillaren handelnkaun, 
deren Lumen vielfach kollabiert ist. Diese Sprossen umschlingen 
nun die Lumina des Epithelbalkens, und treten dann miteinander 
i n  Verbindung. An Stelle eines Balkens finder man also hier, yon 
einem gemeinsamen derben Bindegewebsring umgeben, eine An- 

17* 
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zahl durch feinste Bindegewebsstreifen oder Kapillaren isolierter 
Lumina, deren Epithel jenen Streifen au~sitzt (Fig. 1, Tar. VI). 

Daneben liegen ~eite Partien, in denen yon L~ppchen- oder 
Balkenzeiehnung ~iehts zu finden ist. Das Gewebe enth~lt zahl- 
reiche gro[te und unregelm~i~ig gestaltete Lumin~ mi~ unregel- 
m~iger  Epithelbegrenzung. Die Lumina sind isoliert durch derbe 
Bindegewebssepten, die sich fiberall zwisehen die einzelnen HShlen 
schieben; sie enthalten zum kleinen Teil Kolloid, die meisten sired 
leer. (Textfig. 3). 

Es ]euehtet ein, da~ auger dieser Kolloidsekretion und auger 
der Identit~it der einzelnen Epithelzelle zwisehen diesem Gewebe und 
den erst erwahnten soliden Strumen keine ~hnlichkeit mehr besteh~. 
Die Struk~ur wird abet noch mehr verandert dureh das Bestreben 
des Epithels, die Hohlriiume dutch Papfllenbildung wieder auszu- 
f{illen. So finden wir Zotten der versehiedensten Art, rein epitheliale 
Knospen, einfaehe Zotten mit bindegewebiger Aehse. sehlie~lich 
auch, allerdings nur in m~igem Grade, verastelte Zotten. Au 
einigen Stellen konnte fibrigens in kleinen Zotten ein zentraler 
I-Iohlraum gesehen werden, der erst zum kleinen Tefl an der Basis 
der Zotte dutch eine einwaehsende Kapillare seine Achse erhielt. 

Neben diesen wahren Papillenbi]dungen, die sieh in relativ be- 
seheidenem Mal]e finden, gibt es grSl]ere Partien, die zunachst 
wie dureh papillomatSse Bildungen entstanden aussehen. Solehe 
Bilder entstehen dadurch, dal] in einem dureh Bindegewebe ab- 
gesehlossenen Lappchen das dies I-Iauptlumen vort~,uscht 
zahlreiehe sehmale, lange und miteinander kommunizierende 
Lumina senkrecht dem Bindegewebsring aufsitzen. 1Viitunter ist 
dann eine Unterseheidung yon eehter Papillombildung schwer 
mSglich. (S. aueh Fig. 1, Tar. VI.) 

In zwei Fallen land sich stellenweise, durch bindegewebige 
Balken yon dem beschriebenen getrennt, ein Gewebe, dessen Bau 
am besten wohl dureh die Bezeiehnung karzinoid charakterisiert 
wird. (Textfig. 4.) Die Verteilung yon Bindegewebe and Gesehwulst- 
parenchym ist eine solehe, dal] man ohne Kenntnis derEnt~icklung, 
bei Untersuchung yon solehen Stellen ganz sieher Karzinom zu sehen 
glaubt. Man finder tells solide, tefls gegitterte Geschwulststrgnge und 
-nester eingelagert den Alveolen derber Bindegewebsmassen; Binde- 
gewebe und Epithel halten einander ungefahr die Wage. Die 
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Epitheheilen sind meis ~ etwas kteiner als in den tibrigen Geschwulst- 
partien; sind dunkel gef~rbt und yon runder Gestalt. Sic liegen 
in schmalen Strangen oder Nestern zusammen, die, je starker das 
Bindegewebe wird, um so mehr abnehmen, his sie nur noch kleine 
tti~ufchen yon 4 his 6 Zellen inmitten der Lticken des m~ochtig 
entwickelten Bindegewebes bilden, Die Grenzen des epithelialen 

Fig. 3. Fall 1. Wuchernde Struma. Partie mit starker unregelmiil]iger Lumen- 
bildung. Vergr. 60fach. 

Bestandteils gegen das Bindegewebe sind scharf; ein Eindringen 
in dasselbe hie zu sehen. 

Die Geschwiilste zeigten also, um zusammenzufassen, tells 
solide oder papill/ire Formen; bei anderen fanden sich auger diesen 
zahllose vielfacb verworrene Lumina mit Kolloidinhalt und Papillen- 
bildung. 

Welche Teile sind nun als die jtingsten zu betrachten, yon 
denen die EnCwicklung der andern Teile ausging? 
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In der Literatur wird diese Frage in zweierlei, vSllig entgegengesetzter 
Weise beantwortet. 

E h r h a r d t  z. B. und W S l i i l e r ,  die den obigen Gescbwiilsten 
identisehe als Medullarkarzinom besehrieben, halten iiir die jiingsten Forme~ 
die Partien mit den zahllosen kolloidgeiiiUten Bl~sehen, die noch die meiste 
s mit der normalen Sehilddriise haben. N~eh E h r h a r d t  wuehern 
die Epithelien der Bl~schen, ~iillen schliei~lich das ganze Lumen aus und greilen 
dana auf die Zwisehensubstanz fiber; diese wird immer mehr zerstSrt, jene 

Fig. 4. Fall I. "~ruehernde Struma. Karzlnoide (maimorierte) Pattie. 
H. B. hypertrophisehes Bindegewebe, a. e. atrophische Epithelstrhn~e. 

gewucherten Epithelzellmassen riieken immer dichter zusammen, bis schliel~lich 
gro~e, nut yon feinen Bindegewebsleisten durchzogene solide Epithelmassen 
resultieren. 

Et~vas anders stellt W 51 f f 1 e r die Entwieklnag dar. Auch er geht 
aus yon der Ansehauung, da] die luminSsen Partien die ]iingsten sind. Abet 
nieht die Bl~sehenepithelien, also die Grenzzellen wueherten, sondern die intra- 
aziniis gelegenen Elemente; sie breehen in die Bl~ischen ein, iiillen deren Lumen 
aus und zerstiiren die Grenzepithelien, yon denen nur wenige noeh erhalten 
blieben und dutch ihre dunkleren Kerne sich yon den gewueherten Zellen 



263 

unterschieden. Die Septen verschwinden, dutch Krebszellen substituiert. Die 
Massen riicken zusammen, bis eine Anh~ufung yon Geschwulstzellen eriolg~, 
,,die nut noch in umfangreicheren yon st~rkeren Bindegewebszfigen umgrenz~ 
sind". 

Also: Entwickinng yore Zentrum zur Peripherie; der Ausgangspunkt d~ 
lumenhal~ige Gewebe, das Endresultat solide Geschwulstzellmassen, nur yon 
feinen Bindegewebssepten durchzogen. 

Die gleichen Ansichten, oder ganz ~tlmliche, haben C o r n i 1, K a u t - 
m a n n ,  Vir  chow. 

Ganz anders schildert, als einziger, L a n g h a n s die Histogenese dieser 
Geschwfils~e. Nach ihm sind in der Peripherie die jungen, im Zentrum die 
weiterentwickelten Partien zu suchen. 

Nach meinen Untersuchungen bin ich nicht im Zweifel, dal~ die 
L a n g h a n s sche Auffassung die aliein mOgliche ist. Zuniichst 

konnte ich eine Arrosion der SePten in den luminOsen Partien 
niemals findenl ebenSowenig eine andere Wucherung des Epithels 
als eine papillomatSse. Ferner ware es mir unm6glich das alleinige 
Erhaltensein der ]akun~ren Septen, die allerdings yon jonen Autoren 
flicht als solche erkannt waren, zu erkliiren. Drittens, und diese. 
Schwierigkeit hat auch W 61 f f 1 e r selbst empfunden: wie kommen 
die Gitterformen zustande ? W:S1 f f 1 e r toeing, es handle sich 
um die Bildung yen Driisenimitationen innerhalb der zusammen- 
geflossenen soliden Massen, wodurch das ganze Gewebe noch den 
Schein des Adenoms bewahre: Ich mug gestehenl dag mir dieser 
Atavismus der Geschwuls~ eine viel gezwungenero Erkliirung zu 
sein seheint als die L a n g h a n s sehe, die in jenen Liicken oder 

tliifen die ersten Lumenbildungen sieht. Ebenso ist es berechtigter, 
die Entwicklung der endothelialen Septen allmi~hlich zu dichten 
Bindegewebssepten anzunehmen, wogegen histologisch nichts 
spricht, als die Arrosion und Verdiinnung der derben Lamellen im 
Zentrum bis zu den feinen in der Peripherie, die, wie gesagt , hie 
beobachtet werden konn~e. 

Ich  kann also auf Grund meiner Untersuchungen die L a n g - 
h a n s schen Daxstellungen v5llig bestiifigen. Vor allem mug ich, 
wie auch er es rut, die Entstehung dieser Geschwtilste aus der 
normalel~ Thyreoidea ablehnen. Die J~hnlichkeit der Gesehwiilste 
mi~ den W 61 f f 1 e r schen fStalen Adenomen, vor allem aber mit 
dem oben skizzierten Ban der embryonalen Sehilddrtise weisen 
darauf bin, dal3 wir sie uns als aus f 6 t a ] e n S e h i ] d d r ii s e n - 
r e s t e n entstanden zu denken haben. 
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Eine Frage bleibt nur noch zu besprechen: ist man berechtigt 
�9 die besebriebenen Gesehwglste yon den Karzinomen als besondere 
Gruppe zu trennen? Wenn es sieh auch um ein destruierendes 
Epithelgewebe handelt, das seine Naehbarsehaft zerstSrt und 
Netastasen setzen kann, so gibt es doeh mehrere Punkte, die eine 
Abtrennung dieser Gesehwfilste vom Karzinom reehtfertigen, ja 
nStig machen. 

Einen Pnnkt hat L a n g h a n s sehon hervorgeh0ben: die 
Regelm~gigkeit im Aufbau der Tumoren, der eigenartige Befund 
der lakunaren Septen; alles in allem eine l~egelmal~igkeit der Ent- 
wieklung, die an ein normales Organ erinnert. Demgegenfiber ist 
ff~r den Krebs gerade das unregelmaNge Verbalten der Nester und 
Strange eharakteristiseh. Wenn aueh bei einzelnen Formen, z. B. 
den Adenokarzinomen, oft eine Entwicklung von soliden Nestern 
zu Blaschenformen besteht, so kann sie in ihrer Unregelm~6igkeit 
doeh nieht vergliehen werden mit dem gesetzmggigen Aufbau der 
wuchernden Struma, 

Ein zweiter Punkt ist die verlqNtnismg~ig geringe Malignitat 
der Struma. L a n g h a n s gibt an, dal~ in einem Drittel seiner 
FNle die Nalignit~t nieht sieher ausgesproehen war. Aueh unter 
den yon mir mitgeteilten 7 F~lten sind 2, die keine sieheren Zeiehen 
ffir Malignit/~t tragen. - -  Vielleieht gehSrt unter  diesen Punkt die 
mehrfaeh beobaehtete Rfiekbildung des Gesehwulstparenehyms bei 
I-Iypertrophie des Bindegewebes, wodurch die ,,karzinoiden" 
Partien entstanden. Diese, die in der Literatur als alveolare, 
skirrhSse Krebspartien gedeutet worden sind, stellen also gerade 
einen Beweis far die relative Gutartigkeit der Gesehwulst dar. 

Ein dritter, sehr wiehtiger Punkt ist die Seltenheit der Lymph- 
drfisenmetastasen bei der wuehernden Struma. L a n g h a n s  
land in keinem der 16 yon ibm untersuchten Falle eine Metast~- 
sierung auf dem Lymphwege. Von meinen 7 Fallen ist es nur 
einer (Fall 5), der neben Wirbelsaulen- und Lungen- auch Lymph- 
drasenmetastasen zeigte, also auch ein reeht geringer Prozentsatz, 
wenigstens wenn es sieh wirklieh um Karzinom handelte. Der Ein- 
wand, der vielMcht gemaeht werden kSnnte, dag diese Tatsache 
vielleicht auf Besonderheiten im anatomischen Verhatten der 
Schilddrfisenlymphwege zurfiekzuftihren ist, ist hinfallig; denn bei 
wirkliehem Karzinom fanden sich Lymphdrasenmetastasen. 
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A n m e r k u n g .  Intercssant ist iibrigens~ dafi W:h l f f l e r  in seinen 
als )hedullarkarzinom gedeuteten F~illen nichts yon Lymphdrfisenmetastasea 
erw~hnt. E h r h a r d t macht sogar darauf aufmerksam, dal~ die Schilddriisen- 
krebse den Blutweg gegeniiber dem Lymphweg' so bevorzugen, er land in seinen 
Karzinomen nur in 46 % Lymphmetastasen; in 131 aus der Literatur gesammel- 
tea F~illen waren nut 49 Lymphdrfisenmetastasen; also nur 37,3 %. 

II. D a s  K a r z i n o m  d e r  S c h i l d d r t i s e .  

Aus den obigen Erhrterungen folgt, da~ der Diagnose Karzinom 
der Schilddriise ktinftig engere Grenzen gezogen werden mtissen, 

als es frtiher geschehen ist. Sie wird sich beschriinken auf Fi~lle, 
in denen sieher nachzuweisen ist, da]  eine Entwicklung im oben 

geschilderten Sinne im Tumor nicht  besteht. 

L a n g la a n s besehreibt zwei Karzinome mit Metastasierung 
auf dem Lymphwege. Das EI)ithel lag in Form oft solider, an 
Grhl~e and Form sehr wechselnder Nester und Strange den Binde- 
gewebsmassen vOllig unregelm~i~ig eingelagert. Die ~ester waren 
meis~ klein, tells solid, tells mit Lumina versehen, die zuweilen 
Kolioid enthielten. E i n  Ubergang normaler Schilddriisenepithelien 
in K_rebszellen wurde nieht be0bachtet.  

In dem einen Fall war allerdings stellenweise eine groi]e ~hn- 
lichkeit des Baues mit dem der wuchernden Strun~a zu konsta- 
tieren. Es fanden sich ebenfalls zwischen lakunaren Septen solide 

oder gegitterte Epithelzellbalken, z. T. sogar lang, schmal and 
radi~tr gestellt, so da~ mir nicht ganz klar ist, weshalb L a n g h a n s 
diesen Fall nicht auch zu den wuchernden Strumen gestellt hat. 

Uber Fi~lle eigner Beobaehtung, die ieh hier berichten k~innte, 
verftige ich leider nicht. Das einzige, was ieh hiervon besitze, 
sind einige Sehnitte eines Falles, den Herr Gebeimrat K 5 r t e 
operierte; das an@re Material des Falles ist leider auf dem Um- 

zuge yore Krankenhaus am Urban nach Moabit verloren gegangen. 

Es handelte sich um eine grolic derbe Geschwulst, die so lest mit der 
Trachea verwaehsen war, dat~ sie nut nach Zerschneidung in kleine Stiicke, 
and auch da nur unter Verletzung der Trachea exstirpiert werden konnte. 
Die Sehnittflache der Stiicke war ziemlich glatt, Farbe grauweiI~, Konsistenz 
derbe. Diesem Gewebc waren mehrere mi~i3ig gekammerte kolloidgefiillte Zysten 
yon Erbscn- bis Bohnengrhl~e eingesprengt. 

Die mikroskopische Untersuchung ergibt, dal~ diese Zysten yon regel- 
m~fiig geschichtetem kubischen Epithel mit ~ klcinen, dunklen Kernea aas- 
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gekleidet sind. Die Kammerung ist vielfaeh unvollstiindig. Sie wird dutch derbe 
Bindegewebsbalken bewirkt, die yon Epithel bezogen sind. 

Das weil~e Gewebe war also das eigentliche Tumorgewebe. Es besteht 
aus maehtig entwiekeltem, zum Tell kleinzellig infiltriertem Bindegewebe, desseu 
Fasern auseinandergedr~ngt sind dureh sehmale, unregelm~6ig geformte Epi- 
thelstr~tnge. In diesen liegen die Zellen solide nebeneinander. 0tier, was iifter 

�9 beobaehtet wird, sie begrenzen ein kleines kolloidgefiilltes Lumen. Die Dureh- 
setzung des Bindegewebes dutch diese 1Nester nnd Striinge ist eine hSchst nn- 
regelmi~l~ige. 

Bestimmte Folgerungen kann man aus diesem diirftigen Be- 

funde nattirlich nicht ziehen; nur eines scheint auche r  zu best~tigen, 

dal3 auch die Karzinome, wie die wuchernden Strumen, 5~eigung 

zur Lumenbi!dung haben. 

I I I .  D a s  P a p i l l o m  d e r  S c h i l d d r i i s e .  

Ich beschreibe im folgenden eine Geschwulst, deren charakter-  

istischste Eigenschaft die B i ldung  yon Zotten ist, indem ich zu- 

ni~chst das Sektionsprotokoll anftihre: 

8. F a 11 IX. Weibliche Leiehe in reduziertem Erni~hrungszustand, An 
der linken Halsseite eine 7 cm lange Sehnittwunde, die unterhalb des Kehl- 
kopfes in die Luftr(ihre ffihrt. Reehts neben dem Schnitt ist die Haut der 
Leiehe, entsprechend der Gegend zwisehen Kehlkopi und Sehliisselbein, dutch 
eine Reihe yon Knoten emporgebuekelt. Diese Kette zieht, links yon der Mitten 
linie liegend, yore Kehlkopf abwgrts his zum Brustbein bin. Wie beim Ab- 
prgparieren der Haut sieh zeigt, gehSrt der grSl~te dieser Knoten, yon gut 
$'austgrSi~e, der rechten Sehilddrfisenhiilfte an. 

Die Knoten setzen sieh fort in die 0bet- and Untersehliisselbeingrube, 
in die reehte AchselhShle und in einer Reihe lgngs der beiden Kopfnicker bis 
zur Unterkiefergrube. 

Der der rechten Schilddriise entspreehende Knoten hat eine Lgnge yon 
11 ~ ,  Breite yon 6, Tiete yon7 cm. Die fiber ihn hinwegziehenden~uskeln sind 
stark verdiinnt. Mit der derben Kapsel ist er unlSslieh verwachsen. Seine 
Konsistenz ist derb, an einigen Stellen knochenhart. 

Der Quersehnitt dutch diese Gesehwulst erSffnet im oberen Teile eine 
gut pflaumengro•e, mit klarer, leicht fadenziehender Fliissigkeit gefiillte tIShle 
rnit unregelm~6igen Buchtungen; die Wand der ttShle enth~lt mehrere, mit 
breitem Fu6e aufsitzende plateauartige Auswiichse. Au~er ihnen finden sich 
kleinere blumenkohl~thnliche niedrige Aussprossungen. In der Naehbarsehaft 
dieser gro~en HShlen liegen, dutch derbe bindegewebige Wande getrennt, zahl- 
reiche kleinere HShlen, die zum Tell leer sind, zum Teil blumenkohlartige 
Auswiiehse tragen. 

Die Anordnung dieser HShlen ist so, daJ~ sie, yon tier Kapsel durell eine 
m~chtige Schieht derben Gewebes getrennt, an der Peripherie des Knotens 
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liegen. Der Stiel des Knotens dagegen zeigt eine strahlige Anordnung derber 
Bindegewebsstreifen, die dureh ganz sehmale leere Hohlraume getrennt sind. 
Der Stiel ist au6erdem durchsetzt yon massenhaften Kalkeinlagerungen. 

Unterhalb der grofen HShle wird die Gesehwulst gebildet yon einem 
pflaumengro6en Knoten von mittelweicher Besehaffenheit und rStlicher Farbe; 
es liift sich yon ihm ein triiber Salt abstreiehen. 

Unterhalb dieser eigentliehen ttauptgeschwulst liegen in langen Reihen 
die vergrSferten derben Driisen, deren Querschnitt ebenfalls jene rStliche mar- 
kige Beschaffenheit zeigt, durehsetzt yon streifigen Blutungen. In einzelnen 
]iegen ldeine Hoblr~ume. Diese Drfisen sind in der Tiefe miteinander, die obersten 
mit jener Geschwulst lest verbacken. Sie bilden also in ibrer Gesamtheit eine 
gewaltige Geschwulstmasse, die bis einen Finger breit oberbalb des Brust- 
beins reieht. 

Dicht unterhalb yon ihr liegt ein zweiter, fast faustgrofer Knoten. Er 
ragt tier in das Mediastinum hinein,, ebensoweit vor wie hinter dem Brustbein 
liegend, dessert Griff er in seinem Bereiche vSllig zerstSrt hat. Von der eben 
besehriebenen Gesehwulstmasse ist er vSllig getrennt. Seine Beschaffenhei~ 
ist weieh, wie fluktuierend. Er ist 7 �89 cm lung, 8 cm breit, 5 cm tier. Beim 
Durchschneiden zeigt sieh, daft der Knoten eine HShle darstellt, die vSllig 
yon langen ~Tielfaeh ver~stelten Zotten ausgefiillt ist, die in den freien Raum 
hineinragen. Freie Flfissigkeit ist in dem Raume nicht vorhanden. 

Aufer diesen beiden, vSl~ig voneinander getrennten gibt es noch einen 
dritten Knoten, der jedocb mit dem zuerst besebriebenen in Zusammen- 
hang steht. Er hat die GrSfe und Gestalt einer mitte!gro~en Birne; mit seinem 
dtinnen Ende geht er ohne Grenze in den maxkigen unteren Tell der ersten 
Gesebwulst fiber, wobei 6r genau die gleiche Farbe und Konsistenz wie diese 
zeigt. Sein dickerer unterer Tell dagegen ~ihnelt dem oberen Teile jener ersten 
Geschwulst; er enth&lt mebrere Zysten, die zum Tell mit Kolloid gefiillt sind, 
tells einen dicken Brei yon Cholestearin enthalten. Die W~nde dieser HShlen 
sind vSllig verka]kt; Zotten warden nicht gefimden. 

Dieser Kaoten sehiebt sich mit seinem spitzen Tell zwisehen Luft- und 
SpeiserShre. Das Lumen der SpeiserShre ist stark abgeflacht, so daf eine halb- 
bleistiftstarke Sonde eben durchgeh~. Die stiirl~ste Verengertmg entspricht 
einer Stelle in der Mitre zwisehen Bifurkation der Tracbea und Kehlkopf. Hier 
ist die Schleimhaut der SpeiserShre mit zahlreichen kleinen und grSferen KnSt- 
chert besiit. Der Durchsehnitt zeigt, daft es sieh um GesehwulstknStchen handelt, 
die die SpeiserShrenwand dm'chbrochen haben. 

Ebenso bat ein etwa pfennigstfiekgrofer Geschwulstknoten die Lu~trShre 
durehbrochen bis auf die Schleimhaut, die sich noch intakt fiber ihn hinzieht. 

Die Venue subelaviae und iugu]ares .verlaufen zwisehen den Gesehwulst- 
knoten. Sie sind vielfach komprimiert dutch VorwSlbung d~ch das Geschwutst- 
gewebe; eine Perforation wird nicht gefunden. 

I n  der Lunge und Leber fanden sich zahllose Metastasen, ebenso, wie 
scbon gesagt, in den Lymphdrfisen der Ha!s- und Aehselgegend. Ferner ~and 
sieh im ~[ark der reehten Nebenniere eine grSfiere Metastase. 
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Mikroskopise h wurden yon den versehiedenen Knoten, sowie yon den 
~fetastasen zahlreiehe verschiedene Stellen gesehnitten und, zum Tell ant 
Serien- und Stufenschnitten, nntersucht. H~r~ung ~eils in Formalin, tells ill 
Alkohol. 8chneiden naeh Gefrieren oder zumeist naeh Einbettung in Ze]loidin. 

Die Kapsel ~oesteht aus unregelm~$ig angeordnetem Bindegewebe, dessen 
Fasern gequollen erseheinen. Nach auBen davon liegen Muskelfasern, die wie 
das Bindegewebe yon zahlreiehen H~morrhagien durchsetzt sind. 

Ferner findet sieh hier massenhaft Pigment abgelagert. Dies hat hell- 
bis dunkelbraune Farbe, lieg~ in grSl~eren und kleineren Sehollen fl~iehenhaft 
verstreut oder ~ieht entlang den yon der Kapsel ausstrahlenden Bindegewebs- 
septen in die Gesehwulst hinein. Das Pigment ist zum gro•en Teile eisenhaltig; 
gib~ die Hamosiderinreaktion. 

ttauptsachlieh an diesen Stellen. in geringerem 5Ial]e urn die Oef~l~e der 
(~esehwulst, finder sieh eine betr~chtliehe rundzellige Infiltration. Doeh kann 
man vielfach aueh kleinere Rundzellenansammlungen inmi~ren des Geschwulsf- 
gewebes finden, die mi~ Get, Ben niehts zu mn haben. 

Die Kapsel is~ yon der Gesehwulst vielfaeh durehbroehen. Zahlreiche 
KnStehea und Str~inge durchsetzen sie: namentlich an einer Stel!e, an der 
die K~psel vSllig durchbrochen ist. 

D~s Geschxwalstgewebe setber bietet in den verschiedenen Pr~paraten sehr 
versehiedene Bilder. Man kann ira groSen nnd ganzen zwei Typen konstatieren; 
zun~chst das papillentragende Gewebe. Es findet sieh haupts~ehlieh in dem 
ersten und zweiten Knoten, in den mi~ gro$en HShlen und zahtreiehen Xalk- 
einlagerungen versehenen Stellen. Die Papillen ragen in groBe Zysten hinein. 
Die Zystenwand besteht aus dieken Balken kernarmefi Bindegewebes, in ctessen 
Spalten Gesehwulststr~nge liegen; sie is~ ausgekleidet yon Epithelzellen ver- 
sehiedener Besehaffenheit, die sieh direkt auf die Papillen a]s unregelmiiBig 
geschichteter t~berzug fortsetzen. Die Papillen stellen in diesen grol~en HShlen 
mi~ehtige, vielverzweigte Bi~ume dar, die einander entgegenstreben, mit ihren 
Zweigen gegenseitig verwachsen und auf diese Weise aus dem p!"im~ren Hohl- 
raum unziihlige iiuSerst unregelmaf~ig geformte Tochterriiume sehaffen. Diese 
enthalten in zahh'eiehen Fi~llen als Inhalt rote BlutkSrperchen. Kolloid wird 
hier ~_ieht gefunden. Si~mtliehe Papillen wie ihre Verzweigungen bes~ehen aus 
einer dieken Aehse kernarmen Bindegewebes, in dessen ~itte man hiiufig ein 
li~ngsgetroffenes, gefiilltes Gefii$ sieht. Um die Gef~il]e herum liegen hiiufig 
Rundzellen. 

In anderen HShlen sietit m~n niehts yon diesen baum- oder aueh blatt- 
iSrmigen Formationen. Sie erseheinen ausgefiillt yon lauter isotierten kleinen, 
meist runden, znweilen ovalen KSrperehen, an denen man ein bindegewebiges 
Zentrum und einen epithelialen Bezug unterseheiden kann. In der Mitre des 
bindegewebigen Zentrums findeg sieh hier fast stets der Quersehnitt eines Gef~Bes. 
Es handelt sieh a.lso um einen Querschnitt dutch einen vielverzweigten Pa- 
pillenbaum, dessert Basis und Stamm, wie Stufensehnitte beweisen, ober- oder 
unterhalb dieser Schnittebene liegt. 



269 

Das Bindegewebe fi~rbt:sich mit Fuehs~in leuchtend rot;  ist also nieht, 
wie man aus seiner Kernarmut und tier dieken, wie gequollen aussehenden 
Form seiner Fasern sehliel~en kSnnte, hyalin entartet. 

t t in  und wieder sieht man aber an Stelle dieses fuchsinroten Inhaltes 
in einem der besproehenen runden Querschnitte eine konzentrisch gesehichtete, 
bet G i e s o n dunkelbraun mit hellerem, bet H. E. dunkelblau mit rStliehem 
Zentrum versehene )~asse liegen. Die gleichen KSrperchen finden sieh an zahl- 
reiehen Stellen aller untersuchter Teile; sie linden sich fast nut in den gefii~- 
Ifihrenden Bindegewebsstreifen, namentlieb den Papillen, zuweilen auch in- 
mitten eines Gefi~l~es liegend, dessert Endothelien in ihren Stand fiberzugehen 
seheinen. Sehr selten land ieh sie inmitten epithelialer Zellmassen liegen, wo 
ihr Vorkommen dann mehr den Eindruck des Zuf~lligen machte. Bet Behand- 
lung ungef~rbfer Sehnitte mit entkalkenden Zusi~tzen 15sen sich die KSrper 
unrer Gasbildung auf. 

Neben diesen mi~ehtig entwiekelten Papillenformen finden sich. nament- 
lieh in den Lebermetastasen. abet auch in der Umgebung tier gro•en HShlen 
in den Hauptknoten kleinere Bildungen jeglicber Art. Sie gehSren meist kleine- 
ten Luminibus a~ und treten ais einfaehe Epithelknospen. als einfaehe Epithel- 
siiulen oder als bindegewebsftihrende und dann meist verzweig~e Gebilde auf. 
In einigen Fi~llen wurde in einer rein epit]~elialen Zotte eine kleine Lichtung 
gesehen, in die yon der Peripherie her rundzellen- oder gefi~$ftihrendes Binde- 
gewebe naebwuehs, wiihrend sie im distalen Teile leer war. 

Die Epithelzellen. die diese Gesehwulstmassen bilden, sfellen zum gro~en 
Teile Zylinderzellen mit gro~em runden oder ovalen Kern dar. Die Zell~enze~l 
sind meisr ganz unscharf, nut an einigen Stellen lassen sie sicb erkennen. Das 
Protoplasma tier Zellen ist hell, leieht gekSrnt. Der bli~schenfSrmige Kern liegt 
'in der ~Iitte tier Zelle, oder basal: eine lumensti~ndige Lage habe ich hie sehen 
kSnnen. Der Kern ist meist mit einem deutlichen KernkSrpercben versehen. 
Die Kerne liegen zumeist dieht nebeneinander. 

~Neben diesen Zellen, die den Hauptbesfandteil bilden, kommen niedrigere, 
von kabischer Gestalt vor; ferner ganz platte, deren Leib Xhnliehkeit mit Endo- 
thelzellen haben kann: doch un~erseheiden sieh diese Zellen yon den Endothelien 
dureh ihren Kern, tier stets heller gefiirbt und mehr bli~seher~fSrmig ist als der 
:Endothelkern. Die Verteilung tier verschiedenen Zellsorten ist ziemlieh 
gesetzmiiilig: Die hohen Zylinderformen finden sich mit Vorliebe an der 
Spitze der Papillen, sowie an ihrem A~satz und an den Teilen der HShlen- 
wand. die dem Ansa~ze benachbart sind. Die kubisehen begrenzen zum 
groBen Teile die eigentliche HShlenwand; namentlicl~ an den Stellen gegen- 
fiber der Spitze yon Papillen fallen st6 dutch ihre niedrige Form anY, die 
sogar jene endothelithnliehe annebmen k an n .  

Ether Eigentiimliehkeit der Geschwulst mSehte ieh bier noch gedenken: 
des Vorkommens ziemlich papillenarmer, meist freier ttohlri~nme. Sie finden 
sich in der Hauptgeschwulst, den groBen Knoten nur selten, bi~ufig dagegen 
in den Driisen- und namentlieh den Lebermetastasen. Sie haben ganz ver- 
sehiedene GrSSe und Form, und ihre Zellbekleidung ruht entweder auf ether 
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bindegewebigen Unterlage oder ist, wie bei den kleinen HShlen in der Leber- 
metastase hgufig, direkt den Organzellen eingebettet. Ihre Form ist meist 
rundlich, in andern F~llen spaltfSrmig. Ihre GrS~e sehr verschieden; sin 
sehwankt yon 60 bL bis zu 2 ram. Diese gro~en HShlen sind stets yon Binde- 
gewebe gesttitzt. Der Inhalt der HShlen ist fast stets Blur. ]hre Zellbekleidung 
ist ziemlieh ungleichmi~l~ig, unschiehtig: neben hohen Zylinderzellen glatte 
Endothelzellen. Ein iJbergang zwischen beiden Formen ist nieht zu finden; 
stets hebt sich, aueh wenn zuweilen der Zelleib einer Geschwulstzelle Endothel- 
form hat, das blttschenfSrmige Kom g~gen den homogenen, fief gefi~rbten 
Endothelkern ab. Zuweilen sind die Geschwulstzellen seharf yon den Endo- 
thelien getrennt: sin nehmen die nine Seite der HShlung ein, die Endothelzellen 
die andere (s. Fig. 4, Tat. u 

Die zweite Form, in der das Gesehwulstgewebe auftritt, hat wenig oder 
keine •hnlichkeit mit der oben beschriebenen. Sin finder sieh vor al!em in dem 
3. Knoten, 8er naeh der LuftrShre und der Trachea bin durehgebrochen war, 
and in zahlreichen Lymphdriisenmetastasen. Sie gleieht, um es vorweg zu 
sagen, vSllig deft soliden und Gifteriormen der wuchemden Sfmma. 

Ich lasse die Beschreibung einer Lymphdriisenmetastase folgen: Das 
Lymphgewebe ist von dem Geschwu. lstgewebe bis auf einige breite Ziige klein- 
zellig infiltrierten Bindegewebes vSllig zerstSrt, x-on denen die die einzelnen 
Geschwnlsthaufen trennenden Septen ausstrahlen. 

Die Gesehwulststr~tnge sind fast durchweg yon dem umgebenden Binde- 
gewebe dureh einen feinen Spalt getrennt. Der Spalf ist dutch nine Endothel- 
haut ausgekleidet, an der man zuweilen ein parietales und ein viszerales Blatt 
unterscheiden kann; letzteres legt sieh direkt den Tumorzellen an. Der Spalt- 
raum enth~lt zuweilen rote BlutkSrperehen: 

Dieser Endothelmembran nun sind hiiufig Zellen eingelagert, die an Leib 
und Kern mit Gesehwulstzellen viillig identiseh sind. {}berg~nge zwisehen 
beideu Zellarten finden sich nieht; vielmehr liegen sin unvermittelt nebenein- 
ander. Zuweilen bricht der Endothelbelag nnvermittelt ab; die Tumorzellen 
begrenzen ]etzt den nut auf einer Seite mit Endothel bekleideten Hoh]xaum. 

Die Geschwulstherde selbst stellen im allgemeinen u~egelm~tilig geformte, 
~olide KSrper dar, die zumeist zu mehreren vereinigt in einer gemeinsamen 
Alveole liegen. In dieser sind nun die einzelnen Striinge oder Ballen getrennt 
durch tells rein lakuniire und oft mit roten Blu~5rperehen geftillte Septen 
oder dutch Scheidewi~nde, deren Get,finn Bindegewebe anfgelagert ist (s. Text. 
figur 5). 

In manehen diesel" sonst ganz soliden, aus engsfehenden ~pithelzellen 
bestehenden Striinge finder sieh eine Lichtung, hervorgemfen dutch ginlager- 
ung yon Kolloid mitten zwisehen die Zellen, die unrege]m~t$ig um diesen primi- 
riven Hohlraum herttrnliegen. Die Zahl dieser /-1Sin oder Liehtnngen ist sehr 
verschieden; in grol~er Zahl vorhanden verleihen sis den Bulken gegittertes 
Aussehen. I-Iier haben sieh die Zellen denn meist sehon geordnet und begrenzen 
nun ein scharfes, rundes oder l~tngliches Lumen. Diese Lnmina sind leer oder 
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mit Kolloid gefiillt. 8ie sind voneinander ge~rennt nut dureh ihre Epithel- 
wiinde, ohne Teilnahme des Bindegewebes. 

An einzelnen Stellen sind die Lumina ziemlich groin, yon rundlieher Ge- 
stalt; ihr Epithelbdag sitzt ieinen Str~ngen au~, die yon den Septen ihren Ur- 
sprung nehmen. Diese Strange enthalten yon Zeit zu Zeit eigenartige Kerne 
eingelagert. Neben Spindelformen finden sieh kegelfSrmige, polygonale oder 
ganz unregelm~ig gestaltete, alle yon dunkler Farbung, homogener Beschaffen, 
heir. Dadas yon ihnen gebildete Netzwerk die Epithelstrange ziemlieh regel- 
los durchzieht, urn den Lumina als Stiitzsubst~nz zu dienen, erseheinen 
die Kerne oft regellos der Epithelmasse elngelagert, t~brigens finder man zu- 
weilen auch in diesen feinen Septen ein dutch rote BlutkSrperehen erweitertes 
spaltfSrmiges Lumen. 

Als Inhal~ dieser Lumina finde~ sieh vielfaeh Kolloid. Es entstehen da- 
dureh Bilder, die mit einer gewShnliehen Kolloidstruma grol~e _~hnlichkeit 
haben, namentlieh wenn - -  was vielfach der Fall ist - -  die Sttitzsubstanz der 
einzelnen Lamina derberes Bindegewebe is~. 

Papillomi~hnliehe Bilder entstehen dadttrch, dug lunge, sehmale und nut 
durch diinne Septen getrennte Lumina in einem griil~eren Liippehen zusammen- 
liegen (s. Fig. 3, Tar. VI). Zuweflen sieht man Kombinationen yon Lumen- 
und Papillenbildung; in der Kuppe einer Zotte bilden sich Lumina, die wiederum 
Zotten bilden k6nnen. 

Ganz ~.hnlich wie diese Lymphdriisenmetas~asen sind die Lungenme~a- 
stasen gebau~. Aueh hier /iberwiegen die lumenbildenden Tumornester die 
papillenfiihrenden. Als Inhalt finder sieh, wenn die Lumina nicht iiberhaupt 
leer sind, Kolloid. Ebenso sind wieder ziemlieh zahkeieh die oben gesehilderten 
PsammomkSrperchen zu finden. 

Eins ist hier noeh zu er~v~hnen (Fig. 5, Tar. VI). l~icht selten finden sich 
namentlieh in der Gegend des Durehbruehes in SpeiserShre und Luf~rShre, 
Epithelbalken, die aueh vSllig solide sind. Es zeigt sieh irides, dab sie yon den 
oben gesehilderten sich unterseheiden: sie sind durehzogen -con einem oder 
mehreren oft verzweigten geii~lifiihrenden Bindegewebsstammen. Diesem 
Stature sitzen palisadenartig Reihen yon Epifl~elien auf, die wie die Grenz- 
epithelien einer Drfise eng nebeneinander geordnet sind. Welter ab vom Stroma 
liegen die Epithelien unregelm/iflig nebeneinander, wie in den oben besehrie- 
benen soliden Str~ingen. 

Die Zahl der bisher beschriebenen Gesehwiilste obiger Art  ist 

eine ziemlich geringe; meist handelt  es sieh um Mitteilungen einer 

Beobachtung,  wie in den Fallen yon K a p s a m m e r ,  B a r k e r ,  

P l a u t h ,  J o r e s ,  S m o l e r .  Je  zwei Falle wurden yon Z a h n  
and  W 51 f f 1 e r ver6ffentlicht. Der einzige, der ein grSl3eres 

MateriM verfffentlichte, ist L a n g h a n s mit  5 Fallen. 

Ferner erwahnt E h r h a r d t ,  da$ er zwei Falle yon Cyst- 

adenoma papilliferum malignum gesehen babe. Er  zitiert weitere 
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Mitteilungen von S u l z e r ,  B e r r y ,  C a r r a n z a ,  C o r n i l .  
Er stellt diese Geschwiilste ihrem Charakter nach an die Grenze 
zwischen bSsartigen und gutartigen Geschwfilsten, und zwar in 
klinischer wie histologischer Hinsicht. 

W 5 1 f f l e r unterseheidet zwei Arten yon papillentragenden 
Gesehwiilsten: das prolifere und das papilliire Zystadenom. Unter 
ersterem versteht er eine Bildung, die ausgegangen ist yon einer 
Wucherung der interazinSsen Zellhaufen; diese schieben das Bliis- 
chenepithel vor sich her, oder durchbreehen es und bilden auf diese 
Weise exogene Papillen. Bei der pa!zil]~iren Form dagegen ist as 
das Bl~schenepithel se]bst, das zu wuchern anf~ngt: endogewe 
Papillenbildung. Histologisch seien die beiden Arten zu unter- 
seheiden an der Besehaffenheit des Epithels; die proliferen exogenen 
Papillen tragen spharozellul~res Epithel, das yon dan rundzellen- 
~hnlichen interazinSsen ttaufen herrfihre; die endogenen echten 
Papillen dagegen tragen kubisches Epithel. De r Charakter der 
Gesehwtilste ist schwankend; neben gutartigen sind sichere bSs- 
artige Tt~moren beobachtet worden. 

Soweit ich die Literatur fibersehe, ist diese Einteilung W 5 1 f f - 
l e r s yon keinem andern Autor wieder a ufgenommen worden; ich 
kann gleich bemerken, dal~ ich die yon ihm gemachten histologischen 
Unterschiede nieht habe bestatigen k6nnen. 

Die 5 Falle yon L a n g h a n s ,  die den Eindruck solider 
Tumoren machten, zeichneten sich durch ihre geringe GrOl~e aus. 
MMignitat war bei allen, mit At/'snahme eines Fa]les, ausgesproehen', 
allerdings eine besehrankte Malignitgt, denn nur in einem Fal]e 
fanden sieh hIetastasen, und zwar in den Lymphdrfisen. In diesem 
Punkte stimmen die Angaben yon L a n g h a n s mit denen der 
andern Autoren fiberein; denn bei K a p s a m m e r s und J o r e s 
Fail werden keine Metastasen erwahnt; die andern Autoren, die 
fiber Papfllome beriehteten, betonen sogar ausdrfick]ich das Fehlen 
v o n M e t a s t a s e n ; s o P l a u f h ,  Z a h n , W S l f f l e r ,  S m o l e r i  
B a r k e r allein sprieht yon Lymphdrfisenherden, ist abet zweifel- 
haft, ob es wirklieh 3/ietastasen sind, und neigt dazu, diese sehein- 
bar yon den Lymphdrfisen ausgehenden Xnoten fiir versprengte 
Xeime zu ha]ten. 

In bezug auf die GrS~e dieser Gesehwfilste unterscheiden sich 
die Daten yon L a n g h a n s yon den anderen erw~hnten Papil, 
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lomen, die eine erhebliehere Gr6~e besitzen und zumeist mit grS~eren 
Zystenbildungen kombiniert sind. 

Der yon mir beschriebene Fail nimmt, so sehr er aueh histo- 
logisch mit den yon L a n g h a n s und den andern Autoren be~ 
schriebenen Fallen iibereinstimmt, eine gewisse Sonderstellung ein, 
Zun/~chst linden sich in ibm drei Knoten, yon denen zwei vOllig 
voneinander getrennt liegen. Der unterste Knoten, der unter dem 
Sternum lag und dessen Griff v5llig durehbrochen hatte, besa~ 
zystische Konsistenz; er stellt sick dar a]s eine yon seblanken, 
langen, zierlieh ver/~stelten Papillen fast v~llig erftillte It5hle yon 
tiber G/~nseeigrSSe. 

Die beiden andern Knofen, die yon jenem dritten v~llig ge- 
trennt waren, sind nur dutch einen dtinnen Stiel miteinander ver- 
bunden. Sic sind ziemlieh ahnlich gebaut und enthalten einen 
derben, bindegewebigen Tell, der yon kleinen papillentragenden 
Zysten durehsetzt ist, und einen markigen Tefl, in dem keine Zysten 
erkennbar sind. Hier finden sich histologisch hauptsachlieh solide 
Formen der Geschwulst. Von diesen beiden Knoten hat der eine 
l~fannsfaust-, der andere Birnengrfige. 

Der zweite Punkt, durch den sieh der Fall auszeictlnet, ist 
seine ernome Bfsartigkeit. Sie aul3ert sieh nieht nut in der Per- 
foration dureh SpeiserShre und LuftrShre, sondern vor allem in 
der massenhaften Metastasenbildung auf dem Blut- und Lymph- 
wege. Es fanden sieh zahllose erbsen- bis kirschgroSe Herde in beiden 
Lungen, in der Leber; ein Herd in der reehten Eebenniere; die 
Lymphdrtisen zu beiden Seiten des ttalses bis zur Submaxillar- 
gegend, in den Ober- und Unterschlfisselbeingruben und in der linken 
AchselhShle waxen vergrSSert, derb. Ihr Querschnitt zeigte rStliehe 
Farhe, durchsetzt yon streifigen Blutungen; ab und zu konnte man 
kleine Zysten erkennen. 

Bistologiseh stimmten, wie sehon gesagt, meine Befunde mit 
denen in der Literatur beschriebenen ~iberein. Jedenfalls konnte 
ich das Vorkommen der drei yon S m o 1 e r aufgestellten Typen 
best/~tigen. Er fand Gewebe: 

1. "con dem Chaxakter des normalen Sehilddriisengewebes, 
2. yon dem Chaxakter des papillaren Zystadenoms, 
3. yon dem Charakter des malignen Adenoms bzw. Kar- 

zinoms. 
u Archly f, pathol. Anat, Bd. 197, Hit, 2+ :18 
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Vom Typ 1 faiid er nur ab und zu versprengte Lumina mit 
Kolloidinhalt. Die Hauptmasse der Geschwulst bildete 2, ein 
kleiner Tell 3. Uber die Frage, ob und in welchem Zusammenhang 
diese verschiedenen Gewebsarten miteinander stehen, /iul]ert sich 
S m o 1 e r nicht. 

Nach L a n g h a n s, der in seincn Fallen ebenfalls verschie, 
dene Gewebsarten land, geht die Bildung der Geschwiilste iii 
Iolgender Weise vor sich: Das Epithel schiebt sich in Gestalt eines 
Rohres ill die Umgebung vor; an seiner Spitze schwellen die Zellen 
durch Protoplasm azunahme m/ichtig an. Durch F1/ichenwachstum 
des Epithels und Verdr~ngung des umliegenden Bindegewebes ent- 
stehen weitere R/iume, in denen das Epithel zu Papillen wuchert. 
Diese entstehen rein epithelial, erst sphter wuchert gef/il]fiihrendes 
Bindegewebe in ihre Achse. Die zuerst rundlichen Papillen kSnnen 
blattfSrmige Gestalt annehmen, die einzelnen Blatter miteinander 
uiid mit der Wand des L/ippchens verwachsen, die interpapill/~reii 
R/~ume sich in dr%en~hnliche Bildungen verwandeln. 

Die einzelnen Epithelzellen sind in ihren Formen sehr wechselnd, 
ihr Protoplasma trtibe, reichlich granuliert; die Zelleu/ihnelten den 
Zellen der kleinalveol~ren (postbronchialen) Struma. Aus der zu- 
weilen beobaehteten Lage der Kerne am freien Pol der Zelle, dicht 
unter dem Lumen, ebenso aus dem Vorkommen vonn zahlreichen 
tymphadenoiden Herdeii mit Keimzentren schliel]t L a IIg h a n s ,  
da6 die Papillome auf eiiier embryonaleii ~IJl]bildung beruhen, viel- 
leicht in Beziehung st~Lnden zu den f6talen Epithelk6rpern. 

Der voii mir mitgeteilte Fall zeigt e i n e erhebliehe Abweichm~g 
yon dem eben beschriebenen Bilde; oder besser, giol]e Teile yon 
ihm werdeii - -  aul~er den Yon L a n g h a n s beschriebenen Gewebs- 
typen - -  yon einer yon L a n g h a n s nur in einem Falle gefundeneii 
Gewebsart gebildet. Sic finder sich vor allem in den Lymphdrtisen- 
metastaseii mid in den Partien der Hauptgeschwulst, die der Lnft- 
und Speiser6hre anliegen. Bier liegen die Zellen dichtgedr/ingt, 
zu vSllig soliden Massen vereinigt, nebeneinander. Die Kerne llaben 
deutliche B1/ischenform, sind rund oder leicht oval, mit einem Kern- 
kSrperchen versehen. Zellgrenzen sind nirgends zu erkennen. Die 
Kerne liegen in einer leicht getrfibten und gek6rnten Protoplasma- 
masse, und zwar dicht nebeneinander, die Epithelstr/inge sind z. T. 
schlank, z. T. dick, bis 150 t~ breit; im allgemeinen iiberwiegen un- 
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regelma6ige Formen die regelmaBigen: Sie sind voneinander ge= 
trennt dureh Septen, die in einigen Fallen rein lakun/irer I~atur 
sind, zumeist jedoch eine Bindegewebssehicht aufgelagert haben. 
Die Epithelstr/~nge sind zum kleinsten Teile ganz solide; 
die meisten sind zart gegittert, viele zeigen deutliehe, runde 
oder schmale und lange Lumina. Wenn diese an Zahl und GriiBe 
zunehmen und mit Kolloid geftillt sind, sieht man stellenweise ein 

Fig. 5. Fall IX. Papillom. Lymphdriisenmetastase. a solide Epithelzellbalken, 
b beginnende Lamenbildung, ohne Beteiligung des Bindegewebes~ c Septen. 

Vergr. 100lath, 

der gewShnliehen Kolloidstruma gleichendes Bild. Wenn die 
Lumina grS~er sind, ist stets das Bindegewebe an der Abgrenzung 
der einzelnen gegeneinander beteiligt; im Gegensatz zu den kleinen 
Lumina, die inmitten des Epithels liegen. 

In den gr61~eren Lumina beginnt das Epithel an einer Stelle 
zu wuchern; es bildet Knospen, Papillen in der Weise, wie es 
L a n g h a n s sebon beschrieben hat. 

18" 
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In dem yon ihm mitgeteiltenFalle S p a a r besehreibt L a n g - 
h a n s ebenfalls gegitterte Felder; er denkt sie sieh so entstanden, 
dal] ein ursprtingliehes Lumen v0n Papillen durehsetzt worden ist; 
dab das Papillenepithel weitergewuehert sei und sehliel]lieh den 
ganzen ursprtingliehen Hohlranm ausgeftillt, zu :einem soliden Ballen 
umgewandelt habe. Die Gitterung erkl~rt er durch abe~malige Um~ 
lagerung der Zellen, die kleine Lumina zwisehen sieh fal~ten. 

Ffir meinen Fall, glaube ich  mit Bestimmtheit erkl~ren zu 
kSnnen, trittt diese Schilderung der Entwieklung niCht zu. Es be- 
steht eine so weitgehende :4_hnlichkeit mit den wuehernden Strumen 
- -  elne gewisse •hnlichkeit konstatierte L a n g h a n s sehon im 
Falle S p a a r - -  dig ich glaube berechtigt zu sein, far das Pa- 
pillom denselben Entwieklungsgang anzunehmen wie far jene. Es 
fanden sich bier wie dort neben ganz soliden, durch lakun~re, zu- 
weilen erythrozytenftihrende Septen getrennten Zellstrfingen und 
Zellballen, zahlreiehe Gitterformen mit undeutlieh oder sehon seharf 
begrenzten Lumina, die rein epithelial entstanden sin& (S. aueh 
Textfig. 5.) Sp~ter waehsen dann feine Septen zwisehen die einzel- 
hen Lumina hinein und tragen so zur Zerlegung des friiheren 
Balkens bei, der jetzt zu einem lumenhaltigen Liippchen geworden 
ist. Allm~hlich werden die Lumina gr61~er, die einzelnen Septen 
starker, der L~ppehencharakter geht verloren. In diesen Lumina 
finden sieh nun Papillenbildungen der mannigfaehsten Art, be- 
ginnend stets rein epithelial; erst sekundiir w~iehst die ,,hehse" in 
die Papille hinein. Bei alten Papillen ist sie zu einem derben, ge- 
f~halt igen Bindegewebsstamm geworden; oder sie hat Blatt- oder 
Bandform angenommen. Durcli Venvaehsungen dieser so ver- 
sehiedenartigen Papillen miteinander oder mit der Wand der ItShle 
entstehen zahllose TSchterh6hlen, die dutch die oft enge und para]- 
lele Lagerung der sehmalen Papillen wie gewellte Spaltraume aus- 
sehen. (S. Fig: 2, Tar. VI.) 

Diese Rfiume k6nnen sehlieNieh sogar dutch Wueherung der 
Zottenepithelien g a n z ausgefallt werden. Abet man sieht dann 
nie einen soliden einheitliehen Epithelbalken, sondern kann stets 
in diesem soliden Balken die Aehsen der Pa~llen erkennen, und 
ebenso noeh die palisadenartig diesen Aehsen aufsitzenden unter- 
sten Epithelreihen. (S. Fig. 5, Taf. VI.) 
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Einer Eigent~imlichkeit babe ich lioeh zu gedenken; sie kSnnte 
vielleicht gegen meine Entwicklungsansehauung dieser Geschwfilste 
angefiihrt werden: Es ist das Vorkommen kleiner rnndlieher Hohl- 
raume mit epithelialer Wandbekleidung und zarter, oft ganz man- 
gelnder Papillenbildung. Solehe HShlen hat aueh L a n g h a n s 
gesehen und sie gerade als jfingste, d. i. am wenigsten entwiekelte 
Stadien des Papilloms besehrieben. ~un babe ieh neben solchen 
kleinen ganz grol]e schmale Lumina, 3 bis 4 ram lang, bei sehwacher 
VergrSI.]erung das ganze Gesichtsfeld ausf~illend, gesehen, die eben- 
falls mit einer einfaehen Epithelschieht bekleidet waren (Fig. 4, 
Taf. VI); diese s a 6 -  das Praparat stammte aus einer Leber- 
metastase - -  einem bindegewebigen Substrat auf, das einige wenige 
elastisehe Fasern enthielt. Das Epithel war sehr weehselnd; neben 
Strecken vSllig normaler Endothelien lagen solehe, die yon typi- 
sehen Gesehwulstzellen innegehalten waren; die Epithelzellen waren 
zwar untereinander aueh nicht gleich; es gab aueh hShere und 
niedere Zellformen; abet stets unterschieden sie sieh durch ihren 
bl~sehenfSrmigen Kern deutlieh yon dem homogenen dunklen 
Endothelkern. Das Lumen war mit Blur gefa]lt; es stellte einen 
grol~en Pfortaderast dar, dessert Endothel yon den Gesehwulst- 
zellen verdrangt war. Dasselbe ist in jenen kleinen, fast stets blut- 
gef~illten HShlen der Fall; aueh bier handelt es sich um durch 
Stauung erweiterte kleine Gef~6e, deren sieh das Gesehwulstgewebe 
bemaehtigt hat; das wird bewiesen durch das Vorkommen normaler 
Endothelien neben den Gesehwulstze]len. Sp~ter kSnnen sich dann 
diese vermehren und Papillen bilden, so da~ das Bild eines pri- 
maren zottenbildenden Bl~schens entsteht (Fig. 4, Taf. VI). 

Da~ ~--~nliches vorkommt, erw~hnt auch L a n g h a n s selbst. 
In der Beschreibung des Falles ttoh--1 erw~hnt er lange, kanal- 
artige Hohlr~ume mit kubischem oder zylinderfSrmigem Epithel aus- 
gekleidet, das er ffir Gesehwulstepithel halt. Er l~Bt die Frage 
often, ob es sich hier um Blur- oder Lymphgefal]e handelt; neigt 
aber dazu, sie fiir Blutgefal~e zu halten. 

Wegen der ~hnliehkeit also in der Entwieklung, die zwisehen 
tier wuehernden Struma und dam Papitlom besteht - -  wir hatten 
ja aueh bei der wuehernden Struma eine Papillenbildung, wenn 
aueh in bescheideneren Grenzen, gesehen --, bin ieh geneigt an 
eine nahe Verwandtschaft zwisehen diesen Formen zu glauben. In 
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dieser Uberzeugung best~kt reich das Ve~halten der beiden Ge- 
sehw~l]ste in ttinsicht auf ihren Charakter: beide stehen, wie schon 

gesagt, an der Grenze zwischen gut- und bSsart~gen Geschwfi]sten; 
allerdings mit Neigung zur BSsartigkeit. Beide kSnnen, wie Fall 5 
der wuehernden Struma und der mitgeteilte Papillomfall zeigen, 
gelegentlich ~nl~erst bSsartig auftreten und, auger der ZerstSrung 
in der Umgebung, zu einer ausgedehnten Metastasierung atff dem 
Lymph- und Blut:wege ifihren. 

Was die Genese des Papilloms angeht, so glaube ieh, aus dem- 
selben Grunde wie oben, da[~ es a us demselben Boden erw~chst 
wie die wuchernde Struma, also aus fStalem Schilddr%engewebe. 
Das Vorkommen ]ymphadenoider Herde, das L a n g h a n s er- 
wahnt und das ich best~tigen kann, ]~l~t sich bei den engen 
embryonalen Beziehungen zwischen den Organen auch ffir diese 
Anschauung heranziehen. 

V. D i e  P a r a s t r u m e n .  

Als Parastrumen bezeichnet I, a n g h a n s Geschw~lste der 
Schilddr~se, die in ihrem Bau gewisse Eigentilmlichkeiten der Epi- 
thelk6rperchen oder Glandulae parathyreoideae wiederholen. Er 
teilt 4 F~llc dioser Art mi t  

Vor ibm hat~e schon K o c h e r 1899 f~nf gleiehe F~lle be- 
schrieben und ihren Ursprung yon den EpithelkSrperchen als wahr- 
scheinlich angenommen; er nannte seine Geschw~lste zun~chst naeh 
einer auf~allenden Eigenschaft glykogenhaltige Strumen. 

Unter den mir zur Verf~gung stehenden F~llen nun sind 4, 
die ich eben~alls yon der Parathyreoidea ableite; zwei davon ent- 
sprechen vSllig den yon L a n g h a n s  und K o c h e r  besehriebenen, 
w~hrend die beiden andern einen ganz anders beschagenen Bau 
ha.ben, den ieh in der Literatur bisher nicht erw~hnt gefunden habe. 

Ich lasse zun~chst die Beschreibung dieser beiden Strumen 
folgen. Sie entstammen zwei Patienten, die unter raseh zm~ehmen- 
der Schwellung der Sehilddrfise und unter den Zeichen eines akuten 
Morbus Basedowii zum Exitus kamen. 

Das Material, in grol~e Scheiben zerschnitten, bekam ieh ii~ 
Formalin. Ieh schieke das gleich voraus, um den negativen Ausfall 
der Glykogenreaktion zu erkl~ren. 
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9. F a 11 T. Die zur Untersuchung kommenden Scheiben en~siammen 
einem Knoten yon 5 em L~nge und 3 ~ cm Tiefe. Die Breite l~l~t sich nicht 
bestimmem 

Die Geschwulst ist yon einer lockeren Bindegewebsschich~ iiberzogen. 
Auf der Schnittfl~iche hat sie ein ziemlich gleichmiiBig gelapptes Aussehen; 
die Lappen und L~ppchen sind getrennt dureh graue Streifen, die yon der 
Peripherie in den Knotgn einstrahlen (Fig. 7, Tat. VII). 

~Iilu'oskopisch ffillt sofort der grebe Zellreichtum der Geschwulst auf, 
der in der Peripherie noch grSl~er erseheint als im Zentrum; denn jene maeh~ 
einen fast vSllig soliden Eindruck, w~ihrend sich im Zentrum zahllose Lumina 
finden. Aber diese Lmnina sind ganz schmM, zum grol~en Tell durch Papillen- 
bildung wieder ausgefiillt; Inhalt finder sich meist l~ieht; nur wenige Lumina 
enthalten Kolloid oder eine helle, feinkSrnige, ungefiirbte ~[asse, die sieh an 
einer Stelle der Lumenwand zusammengezogen hat. 

Dies so beschaffene Parenehym wird dutch bindegewebige, gef/~13reiche 
Septen in grSl3ere L~ppchen zerlegL Yon deren W~nd dringen wieder feinere 
Septen in das Innere des Li~ppchens und zerlegen es abermals in T~ichter- 
abteilungen; diese Septen sind vaskul~rer INatur; sie bestehen aus zwei Reihen 
paralleler Lamellen, denen in regelmiiBigen Abst~inden Spindelkerne eiI~ge- 
lagert stud. Zwischen den Lamellen ist ein spalffSrmiges Lumen, das zuweilen 
rote BlutkSrperchen enthiilt. Ubrigens ist aucb diesen feinen Septen h~ufig 
eine g~nz dfinne Bindegewebsschicht aufgelagert, die sieh bet G i e s o n fuchsin- 
rot f~rbt. 

Dem so besehaffenen Stiitzgeriist is~ also in versehiedener ~rerteilung 
das eigentliche Geschwulstparenchym eingelagert. Es bildet ziemlieh zahlreiche, 
kleine, rundliehe oder grol~e und dann vMgestaltige und sehmale Lumina. 
Die Vielgestaltigkeit, die "sieh oft in zierliehen, sternfSrmigen oder strahligen 
13ildern ~ul~ert, wird dm-ch zahlrei@e Papillen bewirkt, die aber fast durchweg 
in ziemlieh einfachen Formen, ohne grol]e Veriistelungen, auft.reten. In den 
kleineren Lumina hat das Epithel vielfaeh eine ziemlich plumpe, rein epitheliMe 
Knospe, oder eine kleine, das Lumen halbierende Papille gebildet. Oder, in 
andern Bl~ischen, wachsen sich zwei Fapillen entgegen; nicht selten kann man 
aueh sehen, dafi eine Papille an die gegeniiberliegende Wand herangewaehsen 
und nur nech dutch elnen feinen Spalfi van ihr ge~rennt is~. In griil~eren 
Lumina treten mehrfache Auswiichse anf, zuniichst aueh in den kMneren Formen 
rein epithelial; die grSl~eren Papillen dagegen fiihren fast alle eine in der Haupt- 
saehe vaslral~re Achse. 0fter sieht man in einem li~ngeren Sehlaueh metlrere 
Paare yon Papillen -con den gegeniiberliegenden Wiinden symmet~-isch einander 
zustreben. Dadureh kSnnen Bilder yon dem strahligen Aussehen des Urether- 
quersehnittes entstehen. Wenn die gegenfiberstehenden Papillen miteina.nder 
verwaehsen, ist der ursprfingliche Schlauch in mehrere Unterabteilungen zer- 
legt, deren Scheidew~nde, je nach der Art der Papillen, entweder rein epithelial, 
oder, was meist der Fall ist, mit bindegewebiger und gef~ififfihrender Achse ver- 
sehen ist. Dureh die auch in den kleinsten Bl~schen sieh findenden Knospungen 
werden immer neue Teilungen eingeleitet, bis so sehlieBlich 'ein Gewebe ent- 
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standen ist, das bei schwaeher VergrSBerung solide erscheint. St~rkere Ver- 
grSBerung zeigt jedoch, dait es aus zahllosen kleinsten Bl~schen besteht, die 
deutlich, meist dutch feine Bindegewebssepten, gegeneinander abgegrenzt sind, 
and deren Lumen dutch Epithelknospung zuweilen zu einem feinen Spalt ob- 
Iiteriert ist. 

Neben diesen scheinbar soliden gibt es anch v511ig solide Horde in ziem- 
lich grolter Zahl. Sic bestehen in ihrer ~ehrzahl aus Zellen, die sicb yon den 
die Lamina bildenden Epithelzellen scharf uaterscheiden. 

Letztere zeiehnen sich, wenn man sie bei schwaeher VergrS~erung in 
ihrer Gesamtheit betraehtetl durch ihre blaue Farbung aus. Diese riihrt davon 
her, dab die Zellen ganz eng zusammenliegen, so dab ihre dunkelblau ge- 
fiirbten Kerne einander fast beriihren. Die Zelleiber sind klein, Grenzen 
nirgends erkennbar. Nut an losgelSsten Zellen kann man ihre kubische Gestalt 
erkennen; hin and wieder finden sieh Lamina, deren Zellen eine mehr zylin- 
drisehe Gestalt haben. Hier kann man eine deutliehe KSrnelung des vom 
Eosin nut sehwaeh gefiirbten Protoplasmas erkennen; sie ist am st~rksten in 
dem dem Lumen zugewandten Toil der Zelle. 

Von diesen blauen Partien scharf untersehieden, ihnen in groiter Zahl 
eingesprengt, finden sich Ansammlungen von groi~en Zellen, die dtu-ch ihre 
leuehtend eosinrote Farbe schon bei sehwaeher VergrSlterung auffallen. Ein 
Teil yon ihnen, der dutch kolossale GrSBe der Zellen odor ihrer Kerne auffallt, 
bildet die erwiihnten seliden Haafen, die sieh toils subkapsuliir, aber auch in- 
mitten der Gesch~utlst finden. Die Haufen nehmen den Raum eines ldeinen 
Liippehens ein uad sind dana dutch Bindegewebe seharf begrenzt, ttiiufiger 
aber fibersehreiten die Zellen die Grenzen des L~ppehens and liegen einzeln 
oder zu mehreren zwisehen den kleinen Zellen der Umgebung. u finder 
man auch einzelne odor ganz kleiae Hi,archon dieser Zellen welt verstreut liegen, 
stets sehon an ihrer leuchtend roten Farbe erkennbar. Die Zellen sind zum Teil 
sehr gToI~, 40 bis 50 p, mit einem entspreehend grollen, tiefblau gefi~rbten Kern 
versehen; odor man hat grebe Kerne vet sich, yon einer GrSBe bis 30 ~, um 
die ein ganz schmaler eosinroter Mantelheroin gelagert ist. Die Zelleiber sind 
scharf begrenz~, and zwar dutch feine wasserhelle Spalten, odor dutch etwas 
dunklere rote Linien; das Protoplasm a ist au~f~llig stark gekSrnt. 

Aul~er diesen gibt es Horde, in denen diesen ganz ~hnliehe Zellen zu- 
sammenliegen; die Horde sind ebenfalls zum Toil sehaff begrenzt, zum andern 
Toil gehen sic allm~hlieh in das umgebende Gewebe fiber. Sie sind ebenfalls 
sehr groB, 30 bis 40 ~. haben einen ganz kleinen, 6 bis 8 ~ groBen, tiefblauen, 
odor etwas griiBeren (8 bis 10 ~) and dann e~was heller gefitrbten Kern, der 
oft exzentriseh liegt. Ihre Grenzlinien sind sehr sehad, moist durch feine wasser- 
helle Spatten oder dunklere rote Linien gegeben. Der Zelleib ist lebhaf~ eosin- 
rot gef~rbt, sehr stark gekiirnt, was bei Eosin--, ebenso bei der Gi e s o n fiirbung 
schiin hervortfitt. An Stellen, we die Grenzen dieser tterde nich~ seharf sind, 
finden sieh aueh schaff begrenzte and oxyphile Zellen, die abet viol kleiner sind 
als j ene and allm~hlich zu den ZeUen der Umgebung iiberleiten (s. Fig. 8, TafiVII). 
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Im einzelnen dieser Herde finden sich Lumina, die oft mi~ Kolloid geffill~ 
sind. Auffiillig ist hierbei zuweilen die Stellung der Kerne : W~hrend die Kerne 
sons~ an der Basis der Sterne liegen, gibt es Lumina, an denen die Kerne direkt 
am Lumen liegen, yon ibm nut dutch eine schmalste Protoplasmaschicht ge- 
trennt. ~Nicht immer zeigen in solchem Falle s~mtliehe Zellen alas gleiche Ver- 
halten; vielmehr liegt manehmal zwisehen zwei Zellen mit lumens~ndigem 
eine Zelle mit basal gelegenem Kern (Fig. 8, Taft VII). 

An kolloidgefiillten Lumina kann man nicht selten eine Abflachung des 
Epithels konst~tieren. 

Was die Frage nach dem Charakter der Struma angeht, so 
spricht, abgesehen yon dem Zellreiehtum und der Polymorphie der 
Zellen, das Einwuchera in die Gef}i~wand ffir die Maligni~iit: die 
Epithelzellen haben die Adventitia und Muskularis eines mittleren 
Gefii~es durchse~zt; nur die Intima wslbt sich intakt fiber sie hin- 
weg. Diese Stelle ist ausgezeichnet dureh besonders zahlreiehes Vor- 
kommen der oben beschriebenen oxyphilen riesenkernhaltigen Zellen. 

10. F a 11 D. Die Kapsel bes~eh~ aus mehreren Schichten kernarmen 
Bindegewebes, die an einigen Stellen dutch Geschwulstgewebe auseinander- 
gereisert sind. 

Der Bau der Struma is~ mi~ dem der oben beschriebenen vSllig iden~isch. 
Aueh hier finder sieh der Gegensatz zwisehen dem die Haup~masse der 

Geschwulst ausmachenden blauen und den kleineren Par~ien roten Gewebes. 
Nachzutragen babe ich nut noch das h~ufige Vorkommen lymphadenoiden Ge- 
webes ill der,direkten Naehbarschaft dieser Herde. 

An einer Stelle haben sich die ox)Thilen Zellen in groSer Ausdehuung 
an der Geschwuls~bildung beteitig~, und zwar unter Bildung eines ganz iihn- 
lichen Gewebes, wie es sich in der Umgebung finder; kleine, zum Teil mit 
Kolloid gefiillte Lnmina (Fig. 7, Taft VII). Aueh eine lumenst~ndige Stellung 
yon Kernen wird, abet nut in einigen seltenen Fi~llen, beobachtet. 

Aufier an dieser Stelle finden sieh grS~ere und kleinere Herde, umschrieben 
oder allmiihlieh in die Umgebung iibergehend, in siimtlichen Pri~paraten, so da6 
der ganze Tumor sich als vSllig von ihnen durahsetzt erweisk Besonders zahl- 
reich ist das Vorkommen der riesenkernhaltigen Zellen. 

l~ehrfach kann man eine Ver~tnderung in diesen Zellen beobaehten. Sie 
enthalten runde, weifie Ftecken, die zuweilen sich wie ein Ring um den Kern 
legen. Die GrSfie dieser weiflen Flecken ist verschieden; ebenso ihre Zahl. Zu- 
weilen fiillen sie die H~lfte des Zelleibes aus. An einer Stelle erscheinen mehrere 
Zellen ganz hell, nur an der Grenze zeigen sieh rote Linien. 

Die lgaligniti~t dieses Falles wird gesichert durch das Ein- 
wuchern in die Kapsel, und dutch das Vorkommen yon Geschwulst- 
Chromben in einigen Gefal~en. Die Einbruchsstelle konnte nicht 
gefunden werden. 
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11. F a 11 M. Chirurgisches Material; ein hiihnereigrol~er Knoten, in 
Scheiben zersehnitten, in dtinnem Alkohol liegend. Aueh t/ier bleibt infolge- 
dessert die Glykogenreaktion aus. 

Der Knoten ist yon einer bindegewebigen Kapsel umgeben, mit dem er 
verwaehsenist. Sein Durchsehnitt entbeln't fast jederFelderung; er hat weil~e 
Farbe, markige Beschaffenheit. Am Rande des Xnotens liegt an ether 8telle, 
zwischen ihm und der Kapsel eingelagert, ein etwas dunkleres Gewebe, das 
sieh deutlich yon dem markartigen Gesehwulstgewebe abhebt. 

5iikroskopiseh besteht es aus zahllosen k!einen, runden ovalen oder l~ng- 
lichen Bl~tsehen, deren Wand eine einfache Epithelschicht, gcstiitzt auf Binde- 
gewebe, bildet. Nirgends,ist eine Wahrscheinliebkeit oder sonst eine Wueherung 
des Epithels zu sehen. Als Inhalt finder sich oft Kolloid. Die Zellen sind kubisch, 
klein, mit unscharfen Grenzen. Der Kern ist 7 bis 8 y. grog, dunkelblau. 

Dies Gewebe liegt, wie gesagt, dem Tumorgewebe auL Aber die Be- 
grenzung ist keine scharfe; vielmehr greifen h~ufig Herde oder mehr vereinzelte 
Geschx~mlstzellen auf das geschilder~e Adenomgewebe iiberl 

Das Gesehwulstgewebe besteht aus eigenartigen Zellen, die in der Peri- 
pherie auf grol~en Fl~chen nebeneinander liegen, ohne dag eine deutliche FeN 
derung durch ein Sttitzgeriist gefunden wurde. Nut ab und zu wird dieses Ge- 
schwulstlager durehzogen yon ganz feinen Septen, die vielfaeh lakun~rerNatnr 
stud; ihr Lumen enth~It vielfach rote BlutkSrperchen; oft ist ihnen eine dfinne 
Bindegewebsschicht aufgelagert. Zuweilen sieh~ man einen Ubergang dieser 
Septen in grSt~ere Gef~il~e. 

Naeh dem Zentrum zu gndert sieh das Bild etwas, indem die Septen 
niiher zusammenriicken und unregelm~gig anastomosieren. Dadurch werden 
die ihnen zwischengelagerten Epithelmassen in unregelm~gige polyedrisehe 
Ballen zerlegt. 

Am Geschwulstparenehym selbst kann man zwei, nicht scharf getrennte 
Arten unterscheiden; die eine, die die Hauptmasse ausmaeht, fgllt schon bet 
sehwgcherer VergrSl~erung dutch ihre helle Farbe auf; die andere, die sich nur 
in ziemlich bescheidenem MaBe finde~, hat eine dunklere, mehr blaue Farbe. 
Die beiden Arten gehen ineinander fiber; aueh in toloographischer ttinsicht 
kann man nicht sagen, dag die eine oder die andere Art mehr das Zentrum 
oder die Peripherie bevorzugt. - 

Die hellen Partien (Fig. 6, Tar. VII) werden gebildet yon groBen, polyedri- 
schen Zellen, die dutch einen ganz hellen Leib and seharfe, rote Grenzlinien 
auffallen. Die Gestalt der Zellen ist sehr unregelmgl~ig und wechselnd. Es gib~ 
ganz lange, rechteekige, nur zylindrisehe Zellen; sie finden sich hauptsachlich 
an den Septen, denen sic oft rechtwinklig aufsitzen, wodurch ihre Gesamtheit 
ein palisadenartiges Aussehen bietet. Sic liegen abet auch mitten zwischen den 
regelmgNg oder unregelmggig polyedrischen Zellen, die die Mehrzahl bilden. 
Die ZelMber sind wasserhell; nur in den Winkeln, in denen die Grenzlinien 
aufeinanderstogen, sind geringe Protoplasmamassen gefgrbt. Die Zellen sind 
sehr verschieden grog; sie kgnnen 40, ja 45 ~. lang sein. Die Kerne sind 8 bis 
10 ~ grog, deutlich bl~ischenfSrmig, vielfach exzentrisch gelegen. In den 
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palisadenartigen Zellreihen iiegen sie basal, und infolge der geringen Breite 
der Zellen dieht nebeneinander, wodul.ch sie sehon bei geringer Vergl.51]erung 
auffallen. 

Noch auffallender ist die Lagerung der Kel.ne in einigen der ziemlich 
geringen Driisenlumina, die sich in diesem Tumor finden; hier liegen die Kerne 
del. schlanken, zylinderi~hnlichen hellen Zellen direkt am Lumen, yon dem sie 
nur dureh einen diinnen Streif getrennt sin& l~feist fand sich diese lumenst~ndige 
Kernlagerung fibrigens nieht durchweg im Lumen; si~ war auf eine Seite be- 
schr~nkt, oder yon regelmiiltig gebauten Kernen untel.broehen. 

.Neben diesen die Hauptmasse bildenden Kernen kemmen gro~e und 
chromatinreiehe Kerne vet, die eine GrSl3e bis zu 20 und 25 ~ el'reiehen kSnnen. 
Sie liegen regellos innel.halb der andern; nm- zuweilen erscheint ihre Zahl in der 
N~ihe der Septen vergrS~ert. 

Auffiillig ist ferner das zah]reiche Vorkommen at)loiseber Kemteilungs- 
figuren; es ist dies unter siimtliehen untel.suehten Strumen der einzige Fal l  
in dem solehe gefunden wurden. 

Nach den mehr blauen Partien zu werden die Ze]len kleiner und dunk!er, 
die ZellgTenzen verschwinden; sehlie~lieh sieht man eng nebeneinander die 
Kerne in einer yon Eosin rStlieh gef~r leicht gekSrnten Protololasmamasse 
Iiegen. 

Dai] die Geschwulst  b0sar t ig  ist, wi rd  aul~er durch das Ein-  

wuchern in alas Adenomgewebe,  und aufter dutch alas Vorkommen 

der a typischen Kernteilungsfigurel!  dutch die Arrosion der Kapsel  

bewiesen. 

12. F a 11 Kr. Chirurgisehes ~Iaterial in Fol.malin. Seheiben aus einem 
hiihnereigrofien Tumor. 

Glykogem-eaktion aueh hier negativ, da das Glykogen nicht fixiert war 
Mikroskopische Untersuchung: Gesehwulst yon einer dieken bindege- 

webige n Kapsel umgel~en, hat vielfach die gl.Sl~te ~_hnlichkeit mit dem oben 
beschriebenen Tumor. Auch hiel. kann man hellere und dunklere Stellen unter- 
scheiden, je nach der GrSfie des Zelleibes und der Distanz zwisehen den ein- 
zelnen Kernen. Abet dutch zwei Eigentfimliehkeiten unterscheidet sich die 
Geschwulst doch el.heblieh yon der vorigen: Einmal durch die Lumenbildung, 
die hier sehr ausgedehnt isf. Die Lumina sind vielfaeh leer; zum Teil sind sie 
ganz oder teilweise ausgefiillt yon einer leieht gekSrnten, mit Eosin rot, mit 
G i e s o n gelb gef~rbten Masse. 

Zweitens finder sich hier eine -r durehgefiihrte Felderung der Go- 
schwa]st dutch ein sehr maschenreiches Stromanetz. :Es bgsteht aus Binde- 
gewebe mi~ groi3en, m~ftig zahlreichen Spindelkernen; oft sieht man Gef~l~e in 
ihm verlaufen. Die Dicke der Bindegewebszfige ist sehr vel.schieden; sie schwankt 
yon ieinsten, die Gefiil]e bekleidenden Lagen his zu der Dicke yon 60 bis 100 y.; 
das Stroma steht in diesem FMle dem Parenchym an Miichtigkeit gleich. Es 
entsteht dadurch ein Bild, das einemAlveolarkrebs ~hnlich sieht. Die Epithel- 
zellen erscheinen hierbei zusammengepre~t, verkleinert. Die Zel]grenzen schwin- 
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den, die Kerne liegen enger zusalnmen; die Farbe dieser Stellen ist blauer als 
in den andern Pariien. 

In den heller gefiirbten Stellen sieht man wieder jene grol~en, meist wasser- 
hellen Zonen von vieleckiger Gestalt, mit polymorphen Kernen und yon eosin- 
roten Grenzlinien umzogen. Die GrS~e der Zellen ist ebenso verschieden wie 
tier Kerne. Doch sind im ~llgemeinen die den Septen t~ufsitzenden Zellen linger 
und schlanker als die zentral gelegenen. Eine deutliehe Palisadenstellung 
finder sieh jedoch nicht. Dagegen zeigen auch hier an einigen Lichtungen die 
Kerne die Tendenz, an das dem Lumen zugekehrte Zellende zu riicken. 

Kernteilungsfiguren wurden nicht gefunden. 

A n m e r k u n g. Es set hierbei erwiihnt, dab Fall 12 (Parastruma Typ 
L a n g h a n s ) der einzige ist, bet dem Kernteilungsfiguren, und zwar aty- 
pische, ziemlich iahlreich w~ren. In allen ~ndern Fillen, unter denen doch 
mehrere iiu~erst maligne waren, gelang es mir trotz genauen Nachsuchens nieht, 
Mitosen zu entdecken. Da mir das auifillig war, revidierte ich die L a n g -  
h a n s sche Arbeit uuf diese Frage him Aber auch L. erw~ihnt nichts davon, 
weder bei der Besprechung des Epithels and der Zellkerne, noch der Malignitits- 
indizien. Auch in seinen Zeiehnungen finden sieh keine Mitosen. 

Bet der peinlichsten Sorgfalt, mit der L a n g h a n s sons~ alle Einzel- 
heiten besehrieben hat, ist nicht anzunehmen, da~ er die Mitosen auf~er acht 
gelassen h~tte; um g~nz sieher zu seth, untersuchte ieh L a n g h a n s sche 
Originalpr~iparate, die mein Chef, Prof. B e n d a ,  mir zum Vergleich geliehen 
hatte; ebenfalls mit negativem El"folg. 

Diese Tatsaehe des Fehlens yon Mitosen in bSsartigen Strumen seheint 
mir in Widerspruch zu stehen mit der wohl allgemein fibliehen Ansieht, dal~ 
man aus dem Vorhandensein yon (atypisehen) Kernteilungsfiguren auf Ha- 
lignitit, j~ je nach ilu'er 5{enge auf den Grad der Maligniti~t sehlie$en daft. 

Ich glaubte ftir die. besonders malignen Formen die Erld~irung so suchen 
zu miissen, da~ die Organe zu spit  fixiert worden seien, da$ also die Zellen 
noeh Zeit gefunden hi~tten, den Teilungszyklus zu Ende zu fiihren. Da~ das 
miiglieh ist, beweist die Geschichte der Kernteilungs%wen im Hoden, die auch 
erst gefunden wurden, naehdem die lebenswarmen Organe mit stark fixieren- 
den Fltissigkeiten behandelt wurden (Salpetersiim-e). Nach dieser Erkliirung 
wiire das Fehlen yon Kernteilungsfiguren in ether malignen Geschwulst gerade 
ein Beweis fir  das besonders sehnelle Ablaufen des Teilungsvorganges, mithin 
far die Malignitit. 

Indes ligt. diese :Erkl~irung das Fehten yon Mitosen in den rel~tiv gut- 
artigen Formen der wuchernden Strumen unerktirt, ist also nicht ausreiehend. 

Vofliufig kahn ich also die Tatsache konstatieren, dug in den Geschwfilsten 
der Schilddriise das Fehlen yon 5Iitosen die Regel bildet~ im Gegensatz zu den 
Gesehwfilsten des Darmes, der Haut u. a. 

U m  m i t  der  Besprechung  der zule tz t  beschr iebenen  Fa l le  zu 

beg innen ,  so waren  das Auffa l lends te  an  i h n e n  die e inze lnen  Ep i the l -  

e l emente ;  vo r  a l lem die gro~en,  verschieden  ges ta l t e t en  Zel len m i t  
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wasserhellem, nut an einze]nen Stellen protoplasmahaltigem Leib, 
mit den eosinroten Grenzlinien und dem oft exzentriseh gelegenen 
bl~sehenf6rmigen Kern. 

Auff~tllig war auch in manchen Punkten die Lagerung dieser 
Zellen sowie ihrer Kerne; an mehreren Stellen waren die schmalem 
langen Zellen mit basalen Kernen den Septen aufgesessen; das 
Resultat davon war ein Bild, das K o h n palisadenfihnlich nannte, 
und das auch B e n j a m i n s in den yon ibm untersuchten Epi- 
thelkSrperehen land. 

Ebenso eigenartig, wenn auch (namentlich im ersten Falle bet 
der geringen l~eigung zur Lumenbildung fiberhaupt) selten vor- 
kommend, ist die auffallende Lagerung der Kerne in manchem 
Lumen. Sie liegen in der schlanken, zylinderartigen Zelle nicht 
basal, sondern dicht unter dem Lumen, yon ihm oft nur durch 
eine diinne Schicht getrennt. K ii r s t e i n e r beschreibt das 
Vorkommen gleieher Bildungen in der Umgebung der unteren Epi- 
thelkSrperchen yon jungen Embryonen. L a n g h a n s begrfindet 
auch diese Tatsache, wie auf dem eigenartigen Bauder Zellen und 
dem Vorkommen yon Glykogen seine Anschauung, da~ diese Tu- 
moren Yon den EpithelkOrperchen, und zwar wahrscheinlich yon 
den unteren, abzuleiten seien. Als weitere, abet weniger wichtige 
Griinde fiir seine Anschauung ftihrt er die palisadenartige Anordnung 
der Zellen an den Septen an und das Vorkommen gro~er chromatin- 
reicher Zellen, die S e h r e i b e rauch in normalen Epithelk~irper- 
chen gefunden hat. 

Unser Fall stimmt, wie gezeigt, in all diesen Einzelheiten mit 
den yon L a n g h a n s beschriebenen iiberein; bis auf den mangeln, 
den l~aehweis yon Glykogen, der aber auf die Aufbewahrung in 
l proz. Spiritus zuriickzuftihren ist, in dem das Glykegen nicht 
fixiert wurde. 

Ein ganz anderes Bild geben die beiden andern Strumen. Sie 
sind durch ein reich entwickeltes Sttitzgeriist, das in seinen feinsten 
F~den sich als vaskul~r erweist, in zahlreiehe Liippchen zerlegt. 
Die Lappchen sind ganz verschiedenartig und nnregelm~ig an- 
geordnet; in der Peripherie 5fret ganz solide, wahrend sie im Zentrum 
zahlreiche, abet fast stets kleine Lumina enthalten. Dabei macht 
sich das Bestreben des Epithels geltend, die Lumina durch Papillen- 
bildung zu verschlie~en. Durch Verwacbsnng einander gegeniiber- 
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liegender Papillen zerfiillt das primgre Lumen in mehrere kleinste 
TSehterlumina, die dutch abermalige Epithelknospung zu ganz 
engen Spaltr~iumen umgestaltet werden k6nnen. Es finden sieh 
als Endprodukte dieser Vorgi~nge weite Partien kleinster, meist 
leerer Bliischen, die voneinander meist dutch ein feines Bhlde- 
gewebsgertist oder nut dureh ihre Epithelwi~nde getrennt sind, und 
zwar liegen diese Partien, die bei sehwaeher VergrSl~erung als ganz 
solide erseheinen, vielfaeh mehr nach der Peripherie zu. 

Das Gewebe, in dem so neben ganz soliden Li~ppehen vor 
allem solehe mit allen Stadien tier Lumenbi]dung liegen, ist, wie 
im vorigen Falle, aus zwei verschiedenen Epithelarten zusammen- 
gesetzt. Dan grSBten Tefl bilden hier die blauen Partien, die auch 
hier ihre Farbe Mben yon der groBen Menge der dieht liegemen, 
dunkel gefikbten, kleinen Kerne. Die Zelleiber sind klein, ohne 
jede erkennbare Grenzlinie, so dab die Kerne einer zusammen- 
h~ngenden, aber dureh die Stiitzsubstanz gegliederten und aus 
Lumina angeordneten Protoplasmamasse eingelagert zu sein 
scheinen. Das Protoplasma ist trtibe, namentlich in dem dem 
Lumen zugekehrten Zellende deutlich gek6rnt. ~ i t  Eosin fi~rbt 
as sieh sehwaeh rot. 

Voa dieser Zellart hebt sieh die zweite dutch ihre leuehtend 
eosinrote F~rbung sehon bei schwaeher VergrSl~erung, noch deut- 
licher bei stiirkerer, seharf ab. Bei G i e s o n fiirbung sind die 
yon ihnen gebildeten Partien goldgelb gefiirbt, wodureh sie sieh 
yon dem andern Gewebe, da~s stump~ braunge]b gefi~rbt ist, ebenso- 
seMrf unterseheiden. Die einzelnen Zellen sind ziemlich ver- 
schieden gesta]tet. Sie zeiehnen sich jedoeh alle dutch die GrSi~e 
des Zelleibes aus, der einen Durehmesser his 35 ~ haben kann. 
Die Gestalt der Zellen ist versehieden; es gibt viereekige, runde, 
polygonale ]?ormen, regelmi~i3ige und unregelmi~ige. Sie sind 
scharf voneinander getrennt, und zwar zumeist dutch feine wasser- 
helle Spalten oder durch feine, etwas dunkler als tier Zelleib ge- 
fi~rbte rote Linien. Der Zelleib ist leuchtend rot, auffallend stark 
gekSrnt. Die Bemalung tritt am schSnsten bei Eosinfarbung her-. 
vor, ist aber aueh bei G i e s o n f~rbung ausgezeiehnet siehtbar. 

Die Xeme dieser Zellen sind, namentlieh in grS~eren tterden, 
im Vergleich zum Zelleib sowohl wie wirklieh, aufMlend ldein, 
6 bis 7 ~, ganz dunkel gef~rbt, homogen; oder etwas grS~er, 8,~, 
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und dann meist etwas heller gef/irbf, mit feinen Granula. Viel- 
fach aber fir/den sich, namentlich wenn die Zellen mehr diffus 
inmitten des blauen Gewebes liegen, wahre Riesenkerne, die his 
zu 25 und 30 ~ gro$ werden. Ihre Gestalt ist sehr versehieden; 
selten rnnd, viel ~fter lang, mit abgerundeten Ecken, kegelf6rmig, 
oder ganz unregelmal~ig. Sie sind entweder ganz dunkel gefarbt, 
homogen oder hell, blgschenfSrmig, dann aber ausgezeiehnet 
dutch groBe Mengen klumpiger Chromatinbtindel. Sie liegen meist 
innerhalb besonders grol3er Zellen, oder abet es schlingt sieh um 
sie nur ein dtinner Protoplasmamantel herum. Zuweilen sieht 
man zwei soleher I;erne in einer Zelle liegen. 

Diese so auffallend gestalteten and gefarbten Zellen bilden 
nan zum Tell grfl~ere Lappchen, zum Teil liegen sie mitten zwischen 
den ,,blauen" Zellen. In letzterem Falle finden sich meist Formen, 
die als iS'bergangsformen gedeutet werden mtissen; sie enthalten 
ebenfalls den dunklen Kern, alas eosinrote gek0rnte Protoplasma, 
sind abet kleiner als jene Zellen, and weniger seharf begrenzt. 

Die L@pehen sind meist an einzelnen Strecken ihrer Peri- 
pherie dureh Bindegewebe gegen die Umgebung abgegrenz~, wah- 
rend sie an anderen Stellen dutch jene ~bergangsformen in das  
blaue Gewebe tibergehen. Sie stenen entweder solide Lappd~en 
dar oder bilden Lumina; in einigen dieser wurd e deutlieh lumen- 
standige Lagerung der KeIne beobaehtet (s. Fig. 8, Tar. VII). 
Vielfaeh sind die Zellen, die die Lumina bilden, etwas abgeplattet; 
das ist namentlieh dana der :Fall, wenn sieh als Inhalt des Lumens 
Xolloid finder, was reeht h~ufig der Fall ist. In der Umgebung 
dieser L@pehen finder sieh haufig lymphadenoides Gewebe. 

AuS der Besehreibung geht wohl hervor, dal~ jene groften, 
eosinroten, stark gekSrnten und seharf begrenzten Zellen mit dem 
kleinen Kern identisch sind rail den in der Literatur als W e l s  h - 
sehe oder oxyphile bekannten Zellen der EpithelkSrperehen. Da 
sieh ferner zahlreieh groBe; chromatinreiche Kerne fanden, wie sie 
S c h r e i b e r in der Parathyreoidea gesehen hat, und da dem 
oxyphilen Gewebe fast regelm/iI3ig lymphadenoides Gewebe ange- 
lagert war, wie dies bei intrathyreoidalen Versprengungen yon Epi- 
thelkfrperchen v. V e r e b e 1 y und P e t e r s e n besehrieben 
haben, diirfte wohl anzunehmen sein, dal~ die beschriebenen Formen 
yon den EpithelkSrperehen abzuleiten sind. 
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A n m e r k u ng.  Wichtig ist das Vorkommen dieser zweiten .~ t  vo~t 
Parastrumen in gewisser Beziehung a uf die Lehre yon den Epithelk~rperche~. 
]~estund doch bisher stets eine )l[einungsverschiedenheit der Autoren iiber die 
Frage, in welchem Verh~ltnis die verschiedenen Zellarten der EpithelkSrper- 
chen Zueinunder standen. P e t e r s e n z. B. h~lt die grofien oxyphilen Zellen 
fiir degenerative Formen schon deshalb, weft er sie stets nur bei/ilteren Pel'- 
sonen, nie bei Kindern gefunden hat. Demgegeniiber nennt B e n j a m i n s 
sie die ,,Bliitezellen" der Parath~eoidea. Und auch G e t z o w a kommt zu 
dem Schlug, dug diese Zellen - -  entgegen 13 e t e r s e n s  Ansicht - -  gerade be- 
sonders funktionsf~hige Bestandteile der EpithelkSrperchen seien. Ebenso 
konnte ich reich schon frfiher yon der Richtigkeit dieser letzten Anschunung 
dadurch iiberzeugen, da$ ieh unter anderem bei einem zweimonatigen Kinde 
ein erbsengrol~es Kniitchen fund, das nut aus den grogen oxyphilen Zellen be- 
stand; auger diesem fanden sieh dann bei diesem Kinde noch drei undere 
kleinere EpithelkSrperehen, die ebenfalls aus W e l s h s e h e n  Zellen, ein- 
gelugert in Fettgewebe, bestanden. 

Die Wucherung dieser Zellen, wie sie oben besehrieben wurde, widerlegt 
wohl die Ansieht endgiltig, dug sie degenerative Formen seien. Man kunn also 
sagen, dal~ beide Zellformen der t)arath)a'eoidea, die ox3~philen wie die wasser- 
hellen vollkr~tftige Elemente sind~ Yon denen ein jedes iiir sich wuchern m~d zur 
Gesehwulstbildung Iiihren kaim. 

Zum Schlusse mSehte ich noch beme~ken, dug das oit beobaehtete Vor- 
kommen yon Xolloid in Lumina, die yon W e 1 s h schen Zellen gebildet wuren, 
fiir die Angaben yon S a n d s t r o e m ,  S c h u s t e r ,  ~ i i l l e r ,  B e n -  
j a m i n s und P e t e r s e n s spricht, die ebenialls Kolloid in ]~pithelkiJrper- 
chert beschrieben, im Gegensatz zu K o h n ,  der es niemals gesehen hat. 

Z u s a m m e n f a s s u n g .  

Als Resultate meiner Untersuchungen ergibt sich, kurz zu- 
sammengefai~t, Folgendes: 

1. Die yon L a n g h a n s vorgenommene Abtremmng der 
,,wuchernden Struma" yon dem bis dahin fiblichen Allgemein- 
begriff Xarzinom der Schilddriise ist gerechtfel'tigt, denn 

2. die wuchernde Struma macht einen regelmal~igen, typischen 
Entwicklungsgang dutch, der in gewisser Verze~mng den Ent- 
wicklungsmodus der fStalen Schilddriise wiederholt; die Entwick- 
lung erstreckt sich auf Parenchym wie auf Sttitzsubstanz. D i e s e ,  
in den jtingsten Stadien lakunlir, erhi~lt durch Aufl~gemng yon 
Bindegewebe und unter Rtickbildung des vaskuliil'en immer mehr 
gewShnlichen Bindegewebscharakter. D o r t sind die jtingsten 
Stadien solide Felder; diese erhalten Lumina (,,Gitterformen:~), 
die spi~ter dutch Beteiligung des Sttitzsubstanz sdbstfindig werden; 
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-es entstehen verschiede~artige Formen nebeneinander , die teils  

nf i t  Kolloidknoten, ~eils mi t .Papi l lomen gro~e ~hnlichkei t  haben. 

Dutch  Hyper t rophic  des Bindegewebes und re la t ive  Rfie!~: 

b f l d u n g  des Parenchym~ kSnnen karzinoide Bilder entstehen. Die 
Maligniti~t dieser Geschwiilste ist relat iv gering; wenn .~ietastasierung 

besteht,  so bevorzugt  sie den Blutweg.  Lymphdr t i senmetas tasen  

s ind  sQlten.  Demgegenfiber 

3[ ist das Carcinoma gl. thyreoideae ausgezeiehnet dutch 

Metastasierung auf dem Lymphwege,  wie durch die Unregelmfil]ig- 

keit  seines Baues. 

4. Mit der wuchernden S t ruma verwandt  ist das Papfl lom; 

auch an ibm kann  man eine Entwicklung yon soliden Formen  zu 

zystischen, papii lentragenden, beobachten. Beziiglieh der ~ a -  

lignitiit und der Metastasierung gleicht es der wuehernden S t ruma;  
Ausnahmen kommen  bier wie de f t  vor. 

5. Aulter den yon L a n g h a n s besehriebenen glykogen- 

halt igen Pa ras t rumen  mi t  den wasserhellen Zellen gibt  es eine zweite 

S t rumenform,  die ebenfalls yon den Epithelkiirperchen abzuleiten 
ist. Sie ist ausgezeichnet durch das Vorkommen groi3er, eosin- 

toter,  s ta rk  gekSrnter  und sehaff  begrenzter  Zellen mi t  kleinem 

Kerne ( W. e 1 s h  sehe = oxyphile Zellen der~Parathyreoidea).  

6. Auffiillig War, dal~ yon siimtlichen untersuchten St rumen 

r zum Tell ausgesprochenster Malignitat  nu t  in einem Falle 

(Pa ra s t ruma  T y p  L a n g h a n s )  Kernteilungsfiguren gefunden 

wurden. 

L i t e r a t u r v e r z e i c h n i s .  

Ein- groBer Tell der Literatur finder sich in dcr L a n g h a n .~ schcn Arbdt 
(s. u.). Nut die dort nicht angefiihrten Autoren werden bier verzeichnet: 

1. B a r k e r ,  zit. b e i F a r n e r . - -  2. B i l l r o t h ,  ~ f i l l e r s  Arch. 
~. Anat.. u. Physiol. 185~. - -  3. C a r r e 1, Du eanere thyr6oidien. Gazette des 
hSpitaux 73 No. 71. - -  4. E r d h e i m ,  Bcitr~ge z. pathol. Anat. d, menschl. 
Epithelk. Ztschr. f. tIeilk." Bd. 15 It. 1. 5. F o o s y t h ,  The relation between 
the thyrcoid and the parathyreoids glands. Brit. mad. ]ourn. Nov. 1907. - -  
6. Gu t k n e  ch t ,  Virch: Arch. Bd. 99 S. 314u. 419. - -  7. H a n s e m a n n ,  
Schilddriise and Thymus bei Basedow. Berl. klin. Wschr. 1905, Nr. 4 4 a . -  
8. J o r e s,  refer. D. reed. Wschr. 1893, ~r. 43.~9.  K o h n ,  Ergebnisse d. 
Anat. u. ]~ntwickl.-Geseh. 1899, Bd. 9; d e r s e 1 b e,  Arch. f. mikresk. Anat. 44; 

10. K i i r s t e i n e r , z i t .  b e i L a n g h a n s .  P 11. L a n g h a n s , V i r c h .  
Arch. 1907, S. 69; Virch. Arch. 1892 (Nr. 128), S. 400. - -  12. M i d d e 1 d o r p f ,  

u Arclfiv Z pathol. Anafl Bd, 197. IIft. 2. 19 
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Arch. fi klin. l~Ied. 47 S. 502. - -  13. P I a u t h ,  B r u n s Beitr. z. klin. Chir, 
1897, Bd. 19 S. 335. - -  14. S a n d s t r o e m ,  refi in 8 c h m i d t s Jahrbiiehem 
187 S. 114. - -  15. S c h a p e r ,  Arch. f. mikr. Anat. 46 S. 239. - -  16. S c h r e i - 
b e r ,  zit. bei L a n g h a n s. - -  17. V i r e h o w ,  Die krankhaften Geschwiilste 
Bd. I I I  Tell I S. 15 . - -18 .  W e l s h ,  zit. b e i E r d h e i m . - - 1 9 .  W S l f f l e r ,  
Entwiekl. u. B a u d .  Sehilddriise. Monographie Berlin 1880. - -  20. Z a h n ,  
D. Ztseh. f. Chir. 1885, Bd. 22. 

E r k l i ~ r u n g  d e r  A b b i l d u n g e n  a u f  T a r .  V I .  u. V I I .  

W u c h e r n d e  S t r u m e n .  

Fig. 1. Fall 1 .  Wuehernde Struma. Anordnung der Lumina radi~r um ein 
Gef~B. Papillom~hnliehes Bild; a l~ingsgetroffenes gefii6haltiges 
Septum, b Lumina, r Septen, noch erhaltene Grenzen des ehemali- 
gen Zellbalkens. Vergr. 100faeh. 

P a p i l l o m .  

Fig. 2. Ausfilllung einer Zyste durch bandiSrmige engliege~de Zottenmassen; 
C W. Zystenwand, i. 1 interpapfllomatSse Lumina, P Papillen, C. 
zentrale Nekrose. Vergr. 30faeh. 

Fig. 3. Einwucherung in perivaskuli~ren Lymphraum (Vorti~usehung 
vort Papillom dutch Lumenbildung), C zentrales Gef~l~, e Endothel, 
1 Lumen innerhalb eines Zellbalkens, z zungenf5rmige Zellbalken mit  
Lumenbildung. Vergr. 100 fach. 

Fig. 4. Lebermetastase. Einwachsen in kleinen Pfortaderast. Ersetzung 
des Gefiiiiendothels dutch Geschwulstzellen. Proliferation der 
Zellen zu Zotten. a ldeine Gesehwulstherde in e Lebergewebe, 
b Wand eines Pfortaderastes, besetzt ven Gesehwulstzellen, e Blur, 
d Zotten im Pfortaderast, quer- und langsgetroffen. Vergr. 60fach. 

Fig. 5. Papilloma malignum, aus Gegend des Durehbruches in 0sophagus. 
Sekundiir solider Epithelbalken, entstanden dutch Zusammen- 
flUli yon Papillen. a Zellbalken, s Septum, A Achsen yon Papillen, 
Grenzepithelien noch deutlieh itmen aufsitzend. Vergr. 100faeh. 

P a r a s ~ r u m a .  

Fig. 6. Fall 10. Typ L a n g h a n s; ,,helle" Stelle. P. z. PallsadenJihnliche 
Stellung tier hohen Zellen zu den Septen, 1. S. Lakunare Septen, 
M Mitosen, k. k. Lumenst~ndige Kernlagerung (K ii r s t e i n e r ) ,  
w. Z. Wasserhelle Zellen. Zeiss Okular 4, Obj. DD. 

Fig. 7. Fall 11.  Parastrmna modus II. U~bersiehtsbild. Blaue und rote Gewebs- 
pattie. Letztere aus oxyphilen (W e 1 s h sehen) Zellen bestehend. 
Darin zahlreiehe Lumina mit Kolloid. Zeiss Okular 4, Obj. AA. 

Fig. 8. Fall 10. Parastmma modus II. Herd aus oxyphilen Zellen. 
Diffuses ~bergreifen in die (,,blaue") Umgebung. k . k .  Lumen- 
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st~ndige Kernlagerung. Im Lumen abgestol~ene Tumorzellen; deut- 
liehe KSrnelung derselben, a Lymphozyt~rer Herd, b kleine Struma- 
follikel, v Gef~l~, injiziert, o. Z. 0xyphile Zellen mit starker KSrne- 
lung, scharfer Abgrenzung. Zeiss Okular 4, Obj. DD. 

XI. 

Uber die Herkunft tier blasigen Zellen in Milz- 
kniitchen. 

(Aus dem pathologischen Instimt in Heidelberg.) 

Von 

Dr. S. I t a m i ,  Japan. 

Bei einem 101/2 N[onate alten Kinde 144 (144) 1907, welches 
an Dyspepsia chronica, Bronchitis und Bronchopneumonie ge- 
storben war, fund sich eine Hyperplasie der MilzknStchen neben 
dem der klinisehen Diagnose entspreehenden Befund. Mikrosko- 
pisch zeigten die hyperplastischen KnStchen vereinzclte helle 
Stcllen, in denen ieh bei sti~rkerer VergrS~erung grol3e gequollene 
Zellen sah. Diese Beobachtung fiihrte reich dazu, diese Zellen 
naher zu untersuchen und ihre Abstammung zu studieren. 

Sie finden sich fast in allen KnStchen, manchmal zerstreut, manchmM 
gruppenweise (einige nebeneinander), h~ufig zentral, ohne aber dh'ekt einen 
Zusammenhang mit den Blutgefiilien zu zeigen. In manchen Kn5tchen 
sind die Zellen ohne l~iihe zu erkennen, doeh iibersieht man sis aueh oft, 
~vena sio sieh nur in geringer Zahl vorfinden. Vor allem fallen diese 
gequollenen ZeUen dutch ihre GrSl~e auf,  in der sie Lymphozyten um ein 
Drei-, Fiinf- bis Zehnfaehes tibertreffen. Wenn dieso GrSi~enunterschiede 
attch in weiten Grenzeu sehwauken, so sind sie doch in ]edem Falle 
grSfier als dis Lymphozyten bzw. Retikulumzellen in den NIiIzknStchen. 
Aueh die Form dieser blasigeu ZeUen zeig~ darehaus keia einheitHches 
Bild. Im aUgemeinen sind sic ruadlich, oval oder mehr l~nglich, sehr 
h~iufig abet sind ihre Umrisse um'egelm~ig, zaekig und eekig; ihre Kontur 
ist meist distinkt, oft aber auch unscharf. Auch ihr Verhalten zu den umgeben- 
den Gewebselementen l~fi~ sich nicht einheitlich deuten. ~eist scheinen sie 
~rei in den Retikularmascheu zu liegen, ohne direkt mit dem retikul~ren Ge- 
webe verbunden zu sein. Stellenweise abet h~ugen einige Zellen unverkennbar 
]nit den Retikulumfasern zusammen, d.h. sis zeigen schmale oder diekere ge- 
(luollene Forts~tze, welche in die Zwisehenfasern (Retikulumfasern) iibergehen. 
Der blasige Kern ist rundlieh, oval oder unregelm~l~ig, zackig gebogen. Die 
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