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Die Literatur tiber Geschwulstbildungen, in denen Gdnglienzellen oder deren
Entwicklungsstufen blastomatos gewuchert sind, hat in den letzten Jahren
einen ziemlichen Umfang genommen. Die iiberwiegende Mehrzahl dieser Ge-
schwulstbildungen gehort dem sympathischen Nervensystem an, wihrend im Gehirn
nur wenige Falle bekannt sind.  Tn ihrer Arvbeit iiber das System der Neurome
haben Pick und Bielschowsky die diesberiiglichen Geschwiilste folgender-
mafBen eingeteilt. Die dem System der Neurome angehirigen Geschwiilste werden
samtlich von embryonal ausgeschalteten, priméren Newrozyten hergeleitet. und
als Hinteilungsprinzip wird der Grad der Awsreifung der betreffenden Geschwulst
benutzt. In die erste Gruppe gehiren die unausgereiften Formen, in denen die aus
dem ausgeschalteten Bildungsmateriale hervorgehenden Geschwulstzellen auf
einer sehr niedrigen HEntwicklungsstufe stehen bleiben, also vorwiegend aus em-
bryonalen Zelltypen bestehen. Hs werden hierher gerechnet das zellige Neurozytom
der spinalen Ganglien (Marchand), ferner das Ganglioneuroma sympathicum
embryonale, das hauptsachlich in der Nebenniere vorkommt. Beide Formen sind
bosartig, infiltrativ wachsend und setzen Metastasen. Gewisse groBzellige Formen
der Herde bei tuberoser Hirnsklerose sowie dic Neurinome Verocays (multiple
Neurofibrome Recklinghausen). wurden von Pick und Bielschowsky mit
Wahrscheinlichkeit zu den unausgereiften Neuromen gevechmet. Diese beiden
letzten Formen sind nicht bisartig.

Die zweite Hauptgruppe im >vstem von Pick und Bielschowsky uwmfaft
die ausreifenden Neurome. Beide enthalten stets Ganglienzellen, meistens auch
Gliazellen, und werden demgemaf als Ganglioneurome oder Ganglioglioneurome
bezeichnet. Die ganz itberwiegende Mehrzahl dieser Tumoren ist am sympathischen
Nervensystem beobachtet worden, einige Fiille sind auch an zerebrospinalen Nerven
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oder Ganglien gesehen worden (Perls, Axel, Key, Benda, Hagenbach
und Risel), und schlieflich ist aueh das Vorkommen dieser Geschwiilste im
zentralen Nervensystem dureh einige Beobachtungen gesichert.

Wie L. Pick betont hat, gibt es auch unter den ausreifenden Neuromen Formen,
die auch undifferenzierte Elemente enthalten.  Da es aber auch Fille gibt, die hoch
differenzierte und undifferenzierte Elemente in gleicher Menge oder gar letztere
vorwiegend aufweisen, hat Robertson zwischen den ausreifenden und unaus-
gereiften Formen von Pick und Bielschowsky eine Zwischengruppe, das Ganglio-
neuroblastom, eingeschaltet. Die zu dieser Gruppe gehorigen Tumoren zeigen
neben ausgereiften Ganglienzellen auch vollig undifferenzierte Elemente, und
Robertson rechnet hierher zwei eigene Falle sowie die Falle von Miller, Jacobs-
tal, Beneke, Brossok, Jones, Peters, Martius und Wahl, die simtlich
dem sympathischen Nervensystem angehoren. Unter die Ganglioneurome des
Gehirns rechnet Robertson den zweiten Fall von Schmincke zu den Ganglio-
neuroblastomen. ‘Hs erscheint mir nun durchaus zweifelhaft, ob diese neue Gruppe
von Roberfson wirklich notwendig ist: In der Hinteilung von Pick und Biel-
schowsky, wie in jedem Geschwulstschema iiberhaupt, ist ja etwas durchaus
Willkiirliches, da eben die Natur keine scharfen Grenzen kennt, sondern immer
Ubergéinge zwischen den verschiedenen Geschwulstgruppen vorhanden sind.
Selbstverstandlich wird es immer Fille geben, deren Unterbringung in der einen
oder anderen Gruppe Sehwierigkeiten macht, aber dieser Ubelstand wird nicht
durch die Hinschaltungen von Zwischenstufen beseitigt, denn es wird immer auch
Ubergénge zwischen der Zwischengruppe und den Hauptgruppen geben, und man
kinnte dann schlieflich, wenn man auf diesemn Wege weiter schreiten will, jeden
einzelnen Fall fiir sich in einer Gruppe filhren. Dagegen wire wohl nichts einzu-
wenden, wenn man lediglich zwecks Erleichterung der Klassifizierung der ver-
schiédenen Geschwiilste im System von Pick und Bielschowsky die Grenzen
der verschiedenen Gruppen etwas schérfer prizisieren will. Hierzu wire z. B.
die anatomische Gut- oder Bosartigkeit gut verwendbar, natiirlieh nur als Neben-
merkmal, da das Prinzip der Einteilung wie bei anderen Geschwiilsten der Grad
der Ausreifung ist.

Nach diesen Gesichtspunkten wiren die von Robertson den Ganglioneuro-
blastomen zugerechneten Geschwiilste, die'bﬁsa;rtig sind, oder in denen die unreifen
Elemente dominieren, in die Gruppe der unausgereiften Neurome im System von
Pick und Bielschowsky zu iiberfithten, wihrend dagegen diejenigen, die gut-
artig sind oder in denen die ausgereiften Hlemente iiberwiegen, den ausreifenden
Neuromen zugerechnet werden. Denn erstens liegt im Begriff: der Gutartigkeit
eine verhaltnismabig hohe biologische Differenzierung, zweitens sprecheri Pick
und Bielschowsky nicht von ausgereiften, sondern von ausreifenden Neuromen
und betonen damit, daB die in diese Gruppe gehorenden Tumoren auch unfertige
Hlemente enthalten kinnen. Teh glaube somit, daB wir die Gruppe der Ganglio-
neuroblastome sehr wohl entbehren konnen.
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Die Ganglioneurome dés zentralen Nervepsystems gehiren im System von
Pick und Bielschowsky samtlich den ausreifenden Neuromen zu. Nach Aus-
schaltung der von Hahnel, Ziegler, Baumann, Hartdegen und Klebs
beschriebenen Fille, die frither fiir echte Ganglioneurome gehalten wurden, die
aber nach den kritischen Erirterungen von Stroebe, Neurath, Pick und
Bielschowsky teils dem Gebiet der tuberosen Hirnsklerose (Fille Ziegler,
Baumann, Hartdegen), teils den Gliomen zugehtren (Fall Klebs), teils
auch nicht als echte Blastome (Fall Hilinel) anerkannt werden, bleiben dann
noch 5 sichere Fille iibrig.

Der erste Fall wurde von Schmincke 1909 beschrieben. Fs handelte sich
hier um einen etwa groBwalnuBgroBen Tumor des rechten Temporallappens eines
17 jahrigen Mannes, der seit seinem 8. Lebensjahr an epileptischen Anfillen gelitten
hatte. Der Tumor war von derber Konsistenz, war gut begrenzt und lieB sich gut
aus dem Gewebe aussehalen. AuBerdem war das Gehirngewicht, abgesehen vom
Tumor, zu groB im Verhéltnis zu der berechneten Schidelkapazitit, und Schmincke.
halt es daher fiir moglich, daB auch eine echte Hypertrophie des Gebirns vorgelegen
hat. Mikroskopiseh war der Tumor zusammengesetzt aus netzartig sich verflechten-
den, bindegewebigen Fasern, zwischen denen ein feires Filigranwerk von nach
Weigerts Gliamethode sich blau firbenden Fasern sich befand. In’den binde-
gewebigen Ziigen fanden stch reichlich Fibroblastenkerne. Die iibrigen zelligen
Hlemente bestanden teils aus Gliazellen, teils aus Ganglienzellen. Diese letzteren
zeigten an Zupfpréparaten sowohl! apolare wie bipolare Formen. FEndozellulire
Fib:illen waren an Cajalpriparaten nicht zu finden. Neben diesen typischen
Ganglienzellen fanden sich anch Zellen, die als Mutterzellen der Ganglienzellen
angesprochen wurden. Diese zeigten einen polymorphen Protoplasmaleib, der
Kern war gro8, blischenformig, zeigte ein groBes Kernkorperchen und ein lockeres
Chromatingeriist. Mehrkeinige Ganglienzellen waren ein héufiger Befund, Mitosen
wurden nicht gefunden. Dagegen deuteten hantelférmige Einziehungen der
Kerne nach Schminckes Meinung auf amifotische Teilungen hin. Daneben
fanden sich Ziige ecines faserigen Gewebes mit eingelagerten Kernen. In ihren
frithesten Entwicklungsstadien erschienen diese Ziige als eine synzytiale Zellmasse
mit langsspindeligen Kernen, die fischzugartig hintereinander gereiht waren. In
einem spiteren Entwicklungsstadinm waren die Kerne mehr auseinandergeriickt,
und das die Zellen verbindende Protoplasma lie eine Anordnung in diinne, homogen
aussehende Streifen erkennen. Nach Schmincke gleichen diese Bilder durchaus
den Regenerationsbildern der peripherischen Nerven, und er halt daher diese Zell-
ziige fiir Neuroblastenketten. In der weiteren Entwicklung waren nun die Kerne
noch mehr auseinandergeriickt und lagen jetzt langen, bandfsrimigen Protoplasma-
streifen an, in denen an einzelnen Stellen eine fibrillare Differenzierung deutlich
z sehen war. Diege Bilder wurden daher in dem Sinne gedeutet, daf hier die an
Cajal- und Bielschowsky-Praparaten in grofen Mengen zu sehenden, mark-
losen Nervenfasern gebildet wurden. Weiter fanden sich, besonders um die GefzBe
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herum, Zellgruppen, die aus jugendlichen. unausdifferenzierten Zellen bestanden
and die als Bildungsnester und Proliferationszentren gedeutet wurden. Den obigen
Befunden entsprechend wurde der Tumor als Ganglioneuroma amyelinicum be-
zeichnet. Besonderes Gewicht legt Schmincke auf die im Sinne der Neuroblasten-
ketten mit zentraler Differenzierung gedeuteten Bilder und will die aus diesem
Befund geschlossene, autogene Nervenfaserbildung auch fiir normale Verhaltnisse
gelten laSSezl. Er schlieBt sich somit den von v. Biingner. Bethe u. a. vertretenen
Anschauungen iiber die Entstehung und Regeneration des peripheren Nerven-
systems an und will dieses aueh fiv die Nervenfasern im zentralen Nervensystem
gelten lassen.

Diese Meinung ist von Pick und Bielschowsky bestiitten worden, und
diese Autoren haben auf Grund der von ihnen an einem Ganglioglioneurom er-
hobenen Befunde den von Schmineke gesehenen Bildern eine ganz andere Deutung
gegeben. Diese Gesehwulst wurde in der Medulla oblongata bei einer 24 jahrigen
Fran gefunden, die Klinisch auBer einem hartniickigen Singultus keine auf eine
Frkrankung des Nervensystems deutenden Symptome aufwies. Die Geschwulst
reichte mit ihrem unteren Pol in das zweite Zervikalsegment und kranialwéris
bis in den dorsalen Teil der Ponshaube und nahm hier den dorsalen Teil des Riicken-
markes und der M. ohlongata ein. Makroskopiseh war der Tumor iiberall gut begrenzt.
was sich jedoch bei der mikroskopischen Untersuchung als eine Téuschung erwies,
indem die umgebenden Markfasersysteme von Geschwulstelementen infiltriert
waren. Mikroskopisch bestand der Tumor aus einem gefifreichen, glivsen Stroma.
zahlreichen, marklosen Nervenfasern und Ganglienzellen. Von Gliazellen waren
anBer gewohnlichen Astrozyten Kleinere, lymphozytenihnliche Zellen und kern-
reiche Monsterzellen vorhanden. Das glise Gewebe war teils in derben, faser-
reichen Ziigen, in denen vorwiegend Nervenfasern eingelagert waren, teils in mehr
locker gefiigten Partien, in denen sich zahlreiche Ganglien- und (liazellen fanden,
angeordnet. Die Ganglienzellen waren von weehselnder Form. meist rundliche,
daneben auch spindelférmige, multipolare und pyramidendhnliche Formen. Die
GroBe blieh meistens weit hinter der der grofen bpmalgan()henzellen zuriick.
Der Kern war groB, bisschenformig und zeigte cin zentral gelagertes Kernkorperchen.
Fiir den Ganglienzellcharakter der betreffenden Zellen sprach weiter, daf mit der

Nisslsehen Farbung chromatophile Schollen nachweisbar waren. In vielen Zellen
war auch mit der Bielschowskyschen Methode eine fibrillire Differenziernng
des Protoplasmas sichtbar. Zahlreiche Canglienzellen zeigten auch Dendriten und
Axonen. Zweikernige Ganglienzellen waren mehrfach vorhanden, Mitosen dagegen
nicht. Vereinzelt gefundene hantelfmmlge Einschniirungen der Kerne schienen
anf eine amitotische Teilung Zn deuten. Degenerationserscheinungen wurden.
mehrfach festgestellt. Fettige Degeneration der Ganglienzellen, D Neuronophagie
derselben und Fettkornchenzellen wurden ofters gesehen Die in der Geschwulst
zahlreich vorhandenen, marklosen Nervenfasern lieBen an dichteren Fasern eine
dentliche fibrillare Differenzierung erkennen und gaben reichlich Seitenzweige ab.
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Zahlreiche Formen endeten mit einer knopfformigen Anschwellung. Auch in das
umgebende Gewebe drangen die Fasern infiltrativ ein. Markhaltige Fasern wurden,
abgesehen von vereinzelten, persistierenden Fasern in den Randzonen der Ge-
schwulst nicht festgestellt, und der Tumor demgema§ als Ganglioneuroma amyeli-
nicum definiert. Die Fntstehung der Geschwulst wurde anf eine sehr frithe Los-
losung indifferenten Bildungsmateriales vom embryonalen Medullarrohr zuriich-
gefilhrt.  Fiir eine gemeinsame Herkunft der verschiedenen Geschwulstzellen
sprach das Vorhandensein von allen Zwischenstufen zwischer kleinen lympho-
zytendhnlichen Zellen, die einerseits itber kleine apolare Ganglienzellen zu den
vollentwickelten Ganglienzellen biniiberfithrten, andererseite auch alle Uberginge
2 voll entwickelten. Gliazellen zeigten. Die Herkunit der iiberans zahlreichen,
marklosen Nervenfasern fithren Pick und Bielschowsky auf die Ganglien-
zellen zuriick, wobei auch die in reichlichem MaBe vorhandenen Seitenéiste und
Teilung der Fasern den Rindiuck des Faserreichtums noch verstiivkten. Die Ver-
fasser lehnen also die Schminekesche Auffassung von der Genese der Nerven-
fasern ab, obwoh! sie auch #hnliche, an synzytiale Zellverbéinde mit zentraler Diffe-
renzierung erinnernde Bilder gesehen haben. Pick und Bielschowsky geben
aber diesen Bildern eine ganz andere Deutung, indem sie sich der Heldschen
Aunffassung anschliefen. daB die von den Ganglienzellen hervorsprossenden Axone
nicht frei ins Gewebe hervorwachsen, sondern priiformierte Zellverbéinde als Léit-
bahnen benutzer.

1914 heschrieb Schmincke einen neuen Fall von Ganglioneurom des Gehirns.
Bs fand sich hier eine grauweiBliche, groBwalnuBgroBe Geschwulst in der Mark-
masse des rechten Temporalhirns eines 17jihrigen Mannes. Von der Kraunken-
geschichte war wenig bekannt. Somnolenz und Stauungspapille wurden kurz
vor dem Tode festgestellt. Mikroskopisch zeigte der Tumor ein Netzwerk feiner
liafasern, in dem zahlreiche Gliazellen eingclagert waren, die in der GroBe von
Lymphozyten bis Lymphoblasten und dariiber wechselten. Auch fanden sich
Monstergliazellen mit hyperchromatischen Kernen und zahlreichen Protoplasma-
fortsitzen.  Sonst zeigten die Gliazellen keine deutlichen, protoplasmatischen
Grenzen. In die gligse Substanz waren zahlreiche Ganglienzellen cingelagert, die
in Form und GroBe einen weitgehenden Polymorphismus zeigten. Hs fanden sich
sowohl apolare wie bi- und multipolare Zellen. Die Kerne waren rund, blaschen-
formig und mit einem Kernkorperchen versehen. Mehrkernige Zellen bildeten die
Regel. Mitosen waren zahlreich vorhanden. Um die GefiBe hernm lagen ofters
Gruppen von kleinen, rundzellenahnlichen Zellen. Zwischen ihnen fanden sich
grofere Zellen mif hellen Kernen, in der nichsten Umgebung noch grﬁ[:’»eré, die
dann wieder in engem nachbarlichen Konnex mit Gruppen von Ganglienzellen
sich befanden. Schmincke halt es fiir wahrscheinlich, daB die kleinen Zellen
Jugendstadien der Ganglienzellen darstellen, und daB es sich hier um Stellen
besonders lebhafter Proliferation handelt. Allerdings waren hier die Mitosen nicht
zahlreicher als an anderen Stellen der Geschwulst. ' Die Fortsitze der Ganglien-
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zellen zeigten keine fibrillare Differenzierung. Seitenéste derselben waren auch
nicht vorhanden. AuBer den Fortsitzen der Ganglienzellen, die gewthnlich nur
eine kurze Strecke verliefen, waren keine Nervenfasern nachweisbar. Nissl-
schollen waren in den Ganglienzellen nicht vorhanden.

1914 wurde weiter von Robertson ein Ganglioneurom des Bodens der 3. Hirn-
kammer beschriehen. Die Geschwulst entstammte einem 14 jahrigen Midchen,
das angeblich seit seinem b. Lebensjahre oft an Kopfschmerzen gelitten hatte.
Seit 3/ Jahr verschlimmerten si¢h die Kopfschmerzen, es trat Frbrechen und
gine linksseitige Hemiparese ein. Kurz ver dem Tode erblindete die Patientin
plotzlich. Bei der Sektion wurde neben Zeichen erhéhten Hirndruckes ein etwa
pllaumengrofer Tumor zwisehen den Sehnerven in dem vorderen Chiasmawinkel
gefunden. Der Tumor nahm den Boden des dritten Ventrikels ein und war nach
oben unscharf begrenzt. Die Schnittfliche war graugelblich, im binteren Abschnitt
weich und brockelig, im vorderen etwas derber. Die.mikroskopische Untersuchung
zeigte ein teils bindegewebiges, teils aus Gliafasern bestehendes Geriist, das alveolen-
ahnliche Raume, die mit Zellgruppen gefiillt sind, abgrenzt. Die Zellen sind von
selir wechselnder Grofe und Form, zeigen einen grofen, blasechenformigen Kern
mit dunkelgefarbtem Zentralkorperchen und manchmal sich nach Bielsechowsky
schwarz farbende Ausliufer, Achsenzylinder und Dendriten. . Die meisten Zellen
sind jedoeh apolar. Typische Nisslschollen konnten nicht nachgewiesen werden.
Sehr haufig waren Degenerationsformen, deren Endstadien ein hyalines, konzen-
trisch gesehichtetes Gebildé, das an Corpora amylacea erinnerte, darstellte. AuBer-
dem fanden sich in dem Tumor eine groBe Menge markloser Nervenfasern, die
otters Seitenzweige abgaben und die zuweilen knopfformig oder pinselartig endeten.
Von Gliazellen fanden sich teils kleine, lymphozytendhnliche, teils etwas groBere
mit deutlichem Protoplasma versehene Zellen. Die Geschwulst wird als Ganglio-
glioneuroma amyelinicum definiert. Die zahlreiehen Nervenfasern leitet der Autor
gema der von Pick und Bielschowsky vertretenen Ansehauung von dem
Ganglienfortsitzen ab. Da undifferenzierte Vorstadien der Ganglienzellen fehlten,
wurde die Geschwulst den ausgereiften Neuromen im System von Pick und Biel-
schowsky zugerechnet.

Die letzte der hierher gehiorenden Beobachtungen wurde von Berblinger
1917 gemacht. Es wurde am Septum pellucidum eines 17 jahrigen Méadchens,
dessen klinische Symptome in starken Kopfschmerzen, doppelseitiger Stauungs-
papille und kurz vor dem Tode auftretenden Krampfen bestanden hatten, neben
ausgesprochenen Zeichen erhthten Hirndruckes, eine auf dem Durchschnitt grau-
weiBe, gut nuBgroBe Geschwulst gefunden. Mikroskopiseh bestand der Tumor
aus Gliafasern, marklosen Nervenfasern und Ganglienzellen. Diese letzteren
zeigten apolare, bipolare und multipolare Formen und zuweilen neuritendhnliche
Fortsitze. Die Kerne hatten ein groBes, scharf begrenztes Kernkirperehen. Degene-
rierte Ganglienzellen fanden sich auch. Typische Nisslschollen waren nicht nach-
weisbar. Dagegen zeigten sich Andeutungen eines endozelluliren Neuroretikulums.
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Die Ganglienzellennatur der Zellen scheint danach festgestellt, und die Geschwulst
wird als Ganglioglioneuroma amyelinicum gedeutet.

Diese Geschwiilste sind demnach sémtlich amyelinisthe Ganglioglioneurome,
und ihr Ursprung wird im allgemeinen sowie die der Ganglioneurome iiberhaupt
auf embryonal ausgesehaltetes, multipotentes Bildungsmaterial bezogen. In den
Fallen Robertson und Berblinger waren keine als irithe Entwicklungsstufen
von Ganglienzellen zn deutende Bilder vorhanden. In den Fillen von Sehmincke
sowie in dem Fall von Pick und Bielschowsky waren dagegen zahlreiche Zellen
von deutlich embryonalem Typus zu sehen, was fiir die genetische Auffassung
dieser Geschwiilste von grofier Bedeutung ist. Dieses zwingt nimlich zu der von
samtlichen Autoren vertretenen Anschavung, daf diese Geschwiilste aus embryonal
verlagerten Keimen hervorgehen. Im Lichte der -Untersuchungen von Kohn
und Held, wonach die Zellen des Nervensystems mit Ausnahme der des binde-
gewebigen Stiitzapparates und der GefiBe, sdmtlich aus den priméren Neurozyten
hervorgehen, wird auch das Vorkommen von Zellen, die den Schwannschen
Zellen ahnlich sind, dem Verstindnis nahergeriickt. Solche Zellen sind vor allem
von Schminecke gesehen worden, und es ist ja durchaus plausibel, daB diese
Zellen, die in morphologischer Hinsicht sehr mit den Sehwannschen Zellen iiber-
einstimmen, in dieser Richtung differenzierte Neurozyten sind. Verocay hat
auch den von ihm in den Neurinomen gesehenen, lingsspindeligen Zellen diese
Deutung beigelegt, und die diesbeziiglichen Abbildungen von Schmineke und
Verocay weisen in der Tat grofe Ubereinstimmung auf. Dagegen .erscheint es
mir durchaus zweifelhaft, ob die von Schmincke gegebenen Erklirungen der
Herkunft der Nervenfasern in seinem ersten Ganglioneurom richtig ist. Die Auf-
fassung von Sehmmcke daB die Nervenfasern durch Differenzierung des Proto-
plasmas der Schwannschen Zellen hervorgehen, eine Meinung, der auch Friedrich
neuerdings beigetreten ist, stiitzt sich ja auf histologische Bilder, die Augenblicks-
bilder des physiologischen Geschehens darstellen und also nur indirekte Riick-
schliisse auf den stattgefundenen Vorgang gestatten. Es wive dann eine moglichst
liickenlose Serie von ,,Aufnahmen‘‘ zu fordern, um diese Schliisse sicherzustellen,
was sich aber schwerlich beibringen 186t. Weder die Abbildungen von Sehmincke.
noch die Mikrophotogramme von Friedrich sind in dieser Beziehung irgend-
wie iiberzengend. Hs 1aBt sich auch schwerlich der von den Anhéingern der
Neuronenlehre erhobene Einwand beseitigen, daB es sich um ein Hineinwachsen
der Fasern in praformierte Leithabuen handelt, und der enge Zusammenhang der
Nervenfasern mit den Schwannschen Zellen beweist somit gar nichts Hfir
deren fasernproduzierende Titigkeit. Hine weitere Stiitze fiir die Zellenketten-
theotie macht Friedrich in der Disproportion zwischen der Zahl der Ganglien-
zellen und der Nervenfasern. Wie schon Pick und Bielschowsky bemerkt
haben, muB man darauf aufmerksam sein, ob micht Teilungen der Nervenfagern
die Disproportion zwischen Nervenfasern und Ganglienzellen erkliren konnen.
Sehmincke macht in dieser Hinsicht nur die Angabe, da8 ,,man iiber die Menge
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der Achsenzylinder staunen miite , und daf Gabelungen an ihnen gesehen wurden.
Friedrich meint ganz entschieden, daB Verzweigungen der Fasern in seinem
Fall vorgekommen, und sieht in der im Verhaltnis zu den Ganglienzellen sehr groBen
Zahl der Nervenfasern eine Hauptstiitze seiner Auffassung iiber deren Genese.
Hierzu sei nur zu bemerken, um ein extremes Beispiel zu nehmen, daf eine einzige
Nervenfaser von geniigender Liinge. in lméuelartigen Windungen verlaufend,
geniigen kann, um in Schnitten den Hindraek sehr zahireicher Nervenfasern zu
machen. Da nun Friedrich angibt, dal die Ganglienzellen zahlreiche Achsen-
zylinder aussenden, ist die Zahl der in den Schnitten gesehenen Fasern, die also
ein Trughild darstellen kann, filv Schliisse iiber deren Genese durchaus nicht ver-
wendbar.

Ubrigens ist, abgesehen von der oft sehr grofen Schwierigkeit der Deutung
dieser- Bilder, besonders an Bielschowskv-Préparaten, Geschwulstmaterial fiir
die Entscheidung noch nicht geklarter phvsiologischer Vorgiinge wenig geeignet,
da auch im Falle eines sicheren positiven Befundes Riickschliisse auf normale
Verhiiltnisse nicht so ohne weiteres zuléissig sind. Schmineke lehnt auch in einer
zweiten Publikation eine Stellungnahme zu dieser Frage ab.

Besondere Aufmerksamkeit verdient das Stiitzgewebe in den Ganglioneuromen.
In dem ersten Fall von Schmincke sowie im Fall Robertson wurde das Stroma
zam Teil durch Bindegewehe gebildet, doeh scheint dasselbe nur in méiBigen Mengen
vorhanden gewesen zu sein und ist wohl wahrscheinlich von dem die GefiBe um-
gebenden Bindegewebe herzuleiten. Ganz anders verhalt sich das gliose Stiitz-
gewebe, dem wirklich blastomatise Bigenschaften von sémtlichen Autoren bei-
gelegt wurde, was auch in der Bezeichnung Ganglioglioneurom zum Ausdruek
kommt, Hs wire ja auch denkbar, daB das gliése Stroma als reaktive Wucherung
des* Mutterhodens entstéinde, allein diese Annahme wird wenig wahrscheinlich
durch die Anwesenheit embryonaler Gliazellen. Hs betonen sowohl Pick und
Bielschowsky wie Schmincke, dal zwischen den unausdifferenzierten Hle-
menten einerseits alle Eutwicklungsstufen bis zu den voll entwickelten Gliazellen,
andererseits auch bis zu den Ganglienzellen vorhanden waven. Ebenso weist das
Verhalten der Glia durchaus auf eine einheitliche Genese der verschiedemen Ge-
schwulstanteile hin. Tirstens spricht das Vorhandensein groBer Gliamassen im
Markweif der Hemisphiren (Fall Schmincke) dagegen, daB es sich hier um
priformierte Glia handelt, die von den Geschwulstzellen durchwuchert ist, zweitens
deutet auch die verschiedene Beschaffenheit der Glia, bald grobfaserig, bald als
feines Filigranwerk in verschiedenen Abschnitten derselben *Geschwulst (Fall
Pick und Bielschowsky). auf die blastomatosen Higensehaften der Glia hin.

Den eben geschilderten und besprochenen Befunden der Literatur schliefe
ich zwei Beobachtungen an, die in ihren histologischen Higentiimlichkeiten in
melrfacher Beziehung bemerkenswert sind.

Der erste Fall betraf einen 39 jahrigen Arbeiter. Von klinischen Daten
war nur bekannt, daB der Betreffende am 13.3.1916 plotzlich an heftigen, zum
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Nacken hin ausstrahlenden Kopfschmerzen erkrankte. Seit dem 19.3. bestand
starkes Benommensein, und er starb am 21.3.1916. Die Sektion fand aunBerhalb
des Institutes am 23. 3. 1916 statt.

Sektionsprotokoll (Professor Dr. Herm. Schridde): - Schidelhshle.

AuBerlich an Kopthaut nnd Gesichtshaut keine Veriinderungen zu erkennen, die auf eine
frithere Verletzung schlieBen liefen. Innenfiiche der Kopthant ohne besonderen Befund. Schiidel-
dach symmetrisch, linglich gebant, sehr schwer, bis 8 mm dick, aufien und innen keine besonderen
Verdnderungen. Harte Hirnhaut beiderseits prall gespannt. Im Lingsblutleiter kein Inhalt.
Innenseite der harten Hirnhaut beiderseits leicht rotlich gefdrbt, iiberall glatt. Die weichen Hiute
an der Oberfliche des Gehims tiberall zart wnd durchsichtig. Die Hirnwindungen beiderseits,
besonders aber rechts sehr stark abgeflacht. Die weichen Hiute am Grunde des Gehirns ebenfalls
zart, durchsichtiz und glatt. Die Gefdfie am Grunde des Gehirns zeigen iiberall eine duBerst diiane
Wand, die keine Veriinderungen aufweist. Balken flach. Die Rinde auf dem Durchschnitt durch
die GroShirnhiliten sehr blaB, im Marke wenig wegwischbare Blutpunkte, sonst kein Befund.
Seitenhirnhéhlen deutlich erweitert, erithalten wasserklare, vermehrte Fliissigkeit. Thre Aus-
kleidung zeigt eine ganz feine Granulierung. Obere Gefifiplatte und Aderhantgeflecht blafgraurot,
sonst ohne Befund. Auch die Auskleidung der 4. Hirnhihle weist eine feine Granulierung auf.
Beim Durchschneiden des Grofhirns mit seinen Ganglien zeigt sich in der rechten Halite, und zwar
ungefiihr in der Mitte des Scheitellappens, eine von vorn nach hinten ungefihr 7 em lange und
6 cm breite Partie, die bis an die Oberfliche reicht und aunffallig derb ist. Auvf dem Durchschnitt
weist sic im (Gegensatz zu der linksseitigen weilien Marksubstanz eine sehr glatte, leicht graurote
Schnittfidiche auf, und die eigentliche Rinde fiber ihr ist nicht zu erkennen. Sonst sind an den
dicht angelegten Querschnitten dureh das GroBhirn, durch Kleinhirn, Briicke und Mark keine
besonderen Verénderungen festzustellen. Hirnanhang von entsprechender Gréfe und Breite,
In den Blutleitern am Schidelgrands einc geringe Menge dunkelrotes, flilssiges Blut. Harte Himn-
haut am Schédelgrund fiberall glatt und spiegelnd. Der knicherne Schidelgrund zeigt nirgends
irgendwelche Verinderungen, besonders auch rechts nicht.

Tm tibrigen wurden folgende pathologisch-anatomische Diagnosen gestellt:

Ependymitis granularis.

Geschwulst () desrechten Schlifenlappens des Gehirns. Leichte Verwachsungen der rechtfen
Lungenspitze. Odem des rechten Oberlappens der Lunge. Starke MilzvergroBerung. Alte, ober-
flachliche Narben am linken und rechten Bein. Verschorfte Geschwiire am rechten Unterschenkel.
Starke Fiulniserscheinungen,

Mikroskopische Untersuchung.

Von der Geschwulst wurden Stiicke in 10 proz. Formalin eingelegt. Folgende Firbemethoden
kamen zur Anwendung: Hématoxvlin-Eosin, Weigerts Eisenbimatoxylin, van Gieson, die
Silberimpragnation an Gefrierschnitten nach Bielschowsky, Mallorys Ani}inblau—@range,—
Methode, die Markscheidenmethode von Spielmeyer sowie die von mir angegebene Markscheiden-
tirbung an Gefriexrschnitten.

Die verschiedenen Modifikationen fiir Formalinmaterial der Nisslschen Ganglienzellmethode
gaben keine brauehbaren Resultate. Es firbten sich nur einzelne Geschwulstzellen, in denen aber
keine Tigroidsehollen nachweishar waren. Auf das Ergebnis der Gliamethode von Weigert und
Mallory komme ich unten noch zn sprechen. Wo die angegebenenMethoden nicht direkt ein
anderes Verfahren verlangten, wurde hauptsichlich mit Gefrierschuitten gearbeitet.

Mikroskopisch bestand die Geschwulst aus einer faserigen Grundsubstanz, in der Zellen
verschiedener Art und zahlreiche Nervenfasern eingelagert waren. Die Grundsubstanz bestand
grofitenteils aus einem filzartigen Netzwerk feiner Faserchen, die sich nach van Gieson gelblich,
nach Mallorys Anilinblan-Orange-Methode blaBritlich-violett, nach. Bielschowsky blafi-
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rotlichgrau farbten. Strukturell ind firberisch zeigte also das Stroma mit der Giia grofe TUber-
einstimmmung, doch ist es mir nicht gelungen, durch Gliafirbung den exakten Beweis dafiir zu
erbringen. Bei Weigerts Gliamethode firbte sich das gesamte Gewebe blaBblan-gran, nur die
Zellkerne waren dunkelblau, auch die Randpartien, wo normales Hirngewsbe vorhanden war,
zeigten dasselbe firberische Verhalten. Es waren demnach keine bestimmten Schliisse aus dem
Ausfall der Gliafirbung zu machen. Auch durch Mallor ys Gliamethode waren keine different
tarbbaren Bestandteile nachweishbar, Das Versagen der Gliamethoden wird wohl seinen Grund
darin haben, daB die Sektion erst 48 Stunden nach dem Tode vorgenommen werden, konnte. Ich
glanbe jedoch, daf die oben geschilderte Strukbur und das firberische Verhalten des Gewebes,
besonders gegeniiber der van Gieson-Firbung, keinen Zweifel dariiber lassen, daf wir es tatsich-
lich mit Glia zu tun haben.

Die Struktur der Grandsubstanz bleibt nicht liberall dieselbe. An einigen Stellen verliers
sie das Aussehen eines feinen Filigranwerkes nund nimmt einen grobiaserigen Charakter an. Das
Gewebe wird hier von dicken, unregelmiBig angeordneten und sich wirr durchlreuzenden Bindeln
durchzogen (Fig. 4, Taf. I). Die’ einzelnen Biindel sind aus meist parallel gerichteten Fasern
susammengesetzt. Die einzelnen Fasern liegen meist sehr’ dicht zusammen gelagert und sind meist
nicht gut voneinander zu isolieren, so dafl man oft den Eindruck gewinnt, als handele es sich um
eine zusammenhangende, fibriltir differenzierte Masse. An Stellen, wo das Gewebe vom Mikrotom-
messer zerrissen war, und die also gewissermaBen Zupfpriparate darstellten, kann man jedoch
erkennen, daB dieses Bild nur durch das dichte Zusammenliogen der Fasern vorgetiuscht wird.
An den zerrissenen Stellen kann man die Fasern isoliert liegen sehen als diinne, ziemlich stark
lichtbrechende Fiden, die gewohnlich einen geraden oder sanft gebogenen Verlauf zeigen. Bei
schiirferen Biegungen sind die Fasern gewohnlich scharf abgeknickt, was eine gewisse Starrheit
derselben andeutet. Farberiseh verhielten sich die faserigen Stellen in derselben Weise wie die
iibrige Grundsubstanz. Der zuweilen etwas dunklere Ton bei Bielschowsky-Farbung diirfte
wohl in dem dichteren Gefiige des Gewebes an diesen Stellen seine Erkléirung finden. Obwohl
also die faserigenAbschnitte in ihren firberischen Reaktionen mit der #ibrigen als glids bezeichneten
Grundsubstanz {ibereinstimmen, will ich doch wegen der grofien strukturellen Verschiedenheit
der beiden Gewebe nicht unbedingt fiir deren einheitliche Natur eintreten. DaB es sich hier um
Bindegewebe oder Nervenfasern handelt, ist nach dem Ausfall der Malloryschen Anilinbleu-
Orange-Methode und Bielschowskys Silberimpriignation ausgeschlossen. Da es sich aber un-
bedingt um ein neurogenes Gewebe handeln muB, wire ich am meisten geneigt, es als ein mit
dem von Verocay in den Neurinomen heschriebenen ,,nearogenen® Gewebe verwandtes Gewebe
zu betrachten. Ich komme wunten noch auf diese Frage zu sprechen.

In die Grundsubstanz sind nun Zellen eingelagert, von denen die meisten dem Gewsbe ihr
besonderes Geprige aufdriickend, groBe, meistens rundliche Gebilde it einem blischenitrmigen,
chromatinarmen Kern sind (Fig. 2 und 8, Taf. I), Die GroBe ist ziemlich wechselnd. Die Kleinsten
sind etwa so groB wie eine Pyramidenganglienzelle, wihrend die groften Exemplare die GroBe
der Knochenmarksriesenzellen, und dariiber erreichen. Das Protoplasma farbt sich mit Bosin
hellrot, mit Mallorys Anilinblau-Orange hellblav-violett und erscheint vollkoramen homogen.
Der Kern zeigt eine deutliche Kernmembran und ein feines Chromatingertist, das gewbhnlich an
einer oder mehreren Stellen zu einem kernkdrperihnlichen Gebilde verdichtet ist. An gentigend
differenzierten Priparaten tritt das Kemkorperchen gewdhnlich sehr dewtlich hervor (Fig. 3,
Taf. I). Der Kern ist meist exzentrisch gelagert, verschieden geformt, meistens rundlich
oder oblong,daneben findenssich oft Einkerbungen und Ausziehungen. Mehrkernige Zellen kommen
reichlich vor und bilden an manchen Stellen sogar die Regel. Mitosen sind nirgends zun finden.
Ob hantelformige Einziehungen der Kerne auf amitotische Teilungen hindeuten kinnen, lasse ich
dahingestellt. Das Protoplasma der Zellen ist fiberall scharf gegen die umgebende Grundsubstanz
abgegrenzt. Die durch das Aussehen der Kerne usw. naheliegende Vermutung, daf es sich hier
um Ganglienzellen handelt, wird vollanf bestétigt, wenn man die Bielschowsky-Priparate
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betrachtet. Man sieht hier, daff zahlreiche der oben beschriebenen Zellen mit sinem oder mehreren
achsenzylinderdbnlichen, schwarz oder dunkelviolett gefirbten Fortsﬁfczen versehen sind, die fiir
gowbhnhch nur kurz, zaweilen aber durch ein ganzes Gesichtsfeld verfolgbar sind. Eine fibrillire
Differenzierung des Ganglienzellenprotoplasmas oder der Fortsdtze ist nicht vorhanden. Zuweilen
sind die Ganglienzellen von einem dichten Netzwerk feiner Nervenfiserchen dicht umgeber, die
zuweilen mit einer knopfformigen Anschwellung an der Ganglienzelloberfliche auftreten. Degene-
rationsformen der Ganglienzellen kommen ziemlich zahlreich vor. Man sieht das Protoplasma
in der Mitte der Zelle zusammengeklumpt, der Kern ist schiecht begrenzt, das Chromatin scheint
aufgeldst zu sein, Zellen mit pyknotischen Kernen sind ab und zu festzustellen, Pigment war
in den Ganglienzellen nirgends zu finden.

Aufler diesen gut charakterisierten Ganglienzellen trifft man auch zablreiche Zellen an, die
in Form und Grofe mit den Ganglienzellen iibereinstimmen, aber gewohnlich keinen deutlichen
Achsenzylinderfortsatz erkennen lassen (Fig. 2wu. 8, Taf I). Dagegen sind diese Zellen mit einer
groBen Menge kleiner Fortsitze versehen, die sich nach Bielsehowsky in derselben Weise wie
das Protoplasma grauviolett oder sepiafarben tingieren. Diese Fortsitze, die meistens nur sehr
kurz, aber oft sehr zahlreich sind, geben dann den Zellen ein medusendbnliches Aussehen (Fig. 2,
Taf. I). Zuweilen sind aber ein oder zwei langere Fortsitze, die entfernt an Achsenzylinider-
fortsatze erinnern, vorhanden. Diese kleinen Fortsitze sind nur an Bielsch owsky-Priparaten
zu sehen, an Mallory-Praparaten kann man gewdhnlich nur die groBeren Fortsitze erkennen,
Der Kern dieser Zellen zeigt dasselbe morphologische Verhalten wie die Kerne der Ganglienzellen,
Man kénnte bier im Zweifel sein, ob es sich um Ganglienzellen oder Monstergliazellen handelt.
Tiif die ersté Annahme spricht das Aussehen der Kerne sowie, daB man zuweilen Zellen von diesem
Typus findet, die einen ldngeren, Achsenzylindern #hnlichen Fortsatz besitzen. Man kénnte sie
dann am ehesten mit mifbi.deten Gangiirnzel'en des zweiten Golgischen Typus vergleichen,

Die szgllenze]len sind aber nicht iiberall der dominierende Zelttypus. An den oben be-
schriebenen, faserigen Stellen treten die Ganglienzellen sehr zurtick gegen Zellen, die einen oblongen
oder elliptischen, ziemlich chromatinreichen Korn besitzen (Fig. 4, Ta1. I). Diese Zellen sind in
das faserige Gewebe eingelagert und steker mit ihm scheinbar in enger Bezichung. Das Proto-
plasma, das sich nmach Mallorys Anilinblau-Orange-Methode blaB rétlich-violett firbt, is¢
von den umgebenden Fasern nicht deutlich abgrenzbar, ja, man bekommt an manchen Stellen.
durchans den Eindruck, als ob die Fasern direkt durch Differenzierung des Protoplasmas hervor-
gehen. An manchen Stellen gelingt es nicht, eine deutliche proteplasmatische Zone um die Zell-
kerne zu sehen. An anderen Stellen erkennt man aber das Protoplasma als ein langaus gezogenes
Band, in dessen Mitte oder Fnde det Kein eingelagert ist. Die Enden des protoplasmatischen
Bandes sind wie aufgefranst und gehen scheinbar direkt in die umgebende faserige Grundsubstariz
fiber. Die Kerne liegen besonders den oben beschriebenen Faserbiindeln eingelagert und sind hier
oft in langen Zigen hintereinander gereiht. Dié GroBe der Kerne wechselt ziemlich stark. Die
meisten sind von der GréB8e eines Fibroblastenkernes, doch kommen auch Exemplare vor, die an
GroBe ein mehrfaches davon darstellen. Diese Zellen zeigen sich fast ausschlieBlich an den faserigen
Abschnitten der Geschwulst, doch siebt man gelegentlich auch sonst kleine Gruppen oder ver-
einzelte Exempla,re in der Geschwulst. Es gélang also hier eine deutliche Abgrensung des Proto-
plasmas gegen die umgebenden Fasern nicht. Bemerkenswert ist weiter, daf die Zellen sine deut-
liche Neigung, sich in.zusammenhdngenden, protoplasmatischen Bindern zu ordnen, besitzen.
DaB es sich hier um Fibroblasten handelt, halte ich fiir ausgeschlossen, erstens wegen des morpho-
logischen Verhaltens der Zellen und ihrer Anordnung in protoplasmatischen Bindern, sowie wegen
ihres Verhaltens gegen die numgebenden Fasern, die gar nicht mit Bindegewebsfasern fiberein-
stimmen, zweitens auch wegen des fiirberischen Verhaltens der Fasern, die doch offenbar mit den
Zellen in engem Zusammenhang stehen. Die einzigen diskutierbaren Méglichkeiten sind, da8 es
sich um GliazoHen hanlelt, zweitens kénnte man~ div Zellen als in der Richtung der Sc}m ann-
schen Zellen difterenzierte Neurozyten halten. Die Berechtigung zu dieser Fragestellung wird durch
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die pemeren Anschauungen (Kohn, Held) iiber die Genese der Schwannschen Zellen be-
griindet. Nach diesen Autoren sind, wie bekannt, die Sehwannschen Zellen aus den priméren
Neurozyten hervorgegangen (peripherische Gliazellen [Held]), und ihr Vorkommen in einer Ge-
schwulst. die wahrscheinlich auns frithzeitiz ausgeschaltetem. embryonalem Bildungsmaterial
hervergeht, a priori sehr wohl denkbar.

Wegen des Versagens der Gliamethoden ist das firberisehe Verhalten des faserigen Gewebes
fiir die Entscheidung dieser Frage nicht verwerthar, da ihreTingierbarkeit bei den fibrigenMethoden
dieselbe wie beim iibrigen als Glia erkannte Stroma war. Das morphologische Verhalten dex Zellen
und der Fasern zeigt aber gegeniiber der Glia weitgehende Differenzen. Die Kerne sind lang-
spindelig oder elliptisch, wihrend die Gliakernie rund sind. Die Gliazellen haben somit nur ein
sehr spiirliches Protoplasma, wihrend diese Zellen oft sehr reichlich mit Protoplasma ausgestattet
sind.  Vor allem spricht aber die deutliche Tendenz der Zellen zur Anordnung in protoplasma-
tischen Bindern gegen ihre supponierte Glianatur, ebenso, wie schon oben erwiihnt wurde,
das Aussehen und die Ausdehnung der Fasern. Tch wire daher sehy geneigt, dieZellenals Schwann-
sche Zellen zu denten. Gesfiitzt wird diese Annahme erstens dureh die Anordnung der Zellen in
protoplasmatischen Bindern, die ja fiir die proliferierenden Schwannschen Zellen charakteristiseh
ist, aveiter dureh das Aussehep der Kerne, die ebenfalls denen der Schwannschen Zellen sehr
ihnlich sind.

Verdcay hat fiir die ,,Neurinome** wahrscheinlich gemaeht, wenn auch nicht endgiiltig
bewiesen, daf die Schwannschen Zellen ein fasoriges Gewebe zu bilden imstande sind. In der
Tat weist auch das faserige Gewebe in den Neurinomen grofe Ubereinstimmung mit dem eben
beschriebenen, faserigen Gewebe auf. Hier wie dort zeigen die Zellen keine distinkten, proto-
plasmatischen Grenzen, die Faserbiindel setzten sich aus dicht gedringten, paralell verlaufenden
Fibrillen zusammen, die oft durch fibrillire Differenzierung des Protoplasmas hervorzugehen
scheinen, und die Zellen zeigen dieselbe Tendens, sich in protoplasmatischen Béndern zu orduen.
Auch die Gelbfirbung der Fasern nach van Gieson war in beiden Fillen charakteristisch, nnd ich
halte es fiir sehr wahrscheinlich, daB es sich hier um ein mit Verocays neurogenem Gewebe vor-
wandtes Gewebe handelt,

Auber den bisher beschriebenen Zellgattungen fanden sich im Gewebe iiberall eingestreut
kieine lymphozytenshniiehe Zellen mit dunkelem Kern und kaum sichtbarem Protoplasmamantel,
fie in der GroBe von der eines Lymphozyten bis zu LymphoblastengroBe und etwas dariiber
wechseln (Fig. 1,2 . 8; Taf. 1). Die groferen Exemplare sind denn auch verhdltnismafig reich-
ich mit Protoplasma ausgestattet. Diese Zellen sind fiberall in die Geschwulst diffus eingestrent
oder Hegen zu kieineren Gruppen zmsammen. Obwohl es nicht gelang, durch Gliaférbung den
exakten Beweis hierfiir zu liefern, ist es wohl zweifeflos, daB es sich hier um Gliazellen handelt,
da sich ja die Zellen morphologisch durchaus entsprechend verhalten. Typische Astrozyten waren
jedoch nirgends za finden. Sehr oft sieht man kleinere und groBere Gliazellen, die in kleinen Fin-
kerbungen des Ganglienzellenprotoplasmas liegen und den Anschein erwecken, als ob hier eine
Neuronophagozytose vor sich ginge, obwohl die Ganglienzellen sonst keine Degenerationserschei-
nungen aufzuweisen brauchen.

AuBer diesen zelligen Elementen enthielt die Geschwulst auch zablreiche Nervenfasemn,
Tie Fasern nehmen bei Silberimprignation eine tiefschwarze Farbung an, siesind von sehr wechseln-
dem Kaliber und durchziehen die Geschwulst regelios in allen Richtungen. Die Verteilung der
Nervenfasern ist in verschiedenen Abschnitten eine verschiedene. Meistens sind die Fasern mafig
zahlreich, an anderen Stellen sehr zahlveich vorhanden. Auffallend ist, daf die Nervenfasern
gerade an den Stellen, an denen die Grundsubstanz faserig ist, sehr spirlich vorkommen, so daf
man gewdhnlich hier nur ganz vereinzelte Nervenfasern antrifft. Wenn meine, oben angegebene
Dreutnng der an diesen Stellen vorkommenden spindeHormigen Zeflen als Schwannsche Zelien
richtig ist, so spricht diese Verteilung der Nervenfasern nicht gerade fiir die Sehminckesche Anf-
fassung iiber die Genese der Nervenfasern in den Ganglionewromen.
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An Markscheidenprapraten erkennt man, daf der bei weitem grofBte Teil der Fasern mark-
haltig ist (Fig. 1, Taf. I}, dochsind sicher ganz feine, marklose Fasern auch vorhanden. Teilungen
wurden an den groberen Fasern nicht beobachtet, konnten aber an-den feineren Fasern mehrmals
einwandfrei festgestellt werden. Sehr oft sieht man die Fasern mit einer an Bielsehowsky-
Priiparaten tiefschwarz gefdrbten. tropi- oder kolbenformigen Anschwellung enden. Degenerations-
erscheinungen in Form varikbser Anschwellungen der Fasern waren r ichlich vorhanden.

Von Gefallen waren nur ziemlich spirliche von kapillarem Typus vorhanden. Irgendwelche
besondere Beziehungen der Geschwulstzellen zu ihnen konunten nicht festgestellt werden, Der
Ubergang in das umgebende Hirngewebe war ein allmihlicher.

Die Geschwulst ist demmach als Ganglioglioneuroma myelinicum
zu bezeichnen. Myelinisehe Neurome wurden bisher im Zentralnervensystem
nicht beobachtet. Auch in anderen Beziehungen zeigt die Geschwulst die Merk-
male hoherer Ausreifung. Embryonale Formen von Ganglienzellen wurden nicht
gesehen, ebensowenig wie ,;['berginge” zwischen Ganglien- und Gliazellen, und
abgesehen von der fehlenden, fibrillaren Differenzierung des Protoplasmas und dem
Fehlen der Tigroidschollen waren die Ganglienzellen meist sehr gut ausgebildet.
Die Geschwulst gehort also ohne Zweifel in die Gruppe der ausreifenden Newrome
von Pick und Bielschowsky.

Der zweite Fall wurde von auswirts dem Institute eingesandt. Von klini-
schen Angaben konnte nur erhértet werden, daB der Tumor einer Frau, die an
spastischer Lahmung des linken Armes gelitten hatte. entstammte. Von dem
Sektionsbefund wurde mitgeteilt, daB man imi unteren Teil ‘des rechten Stirn-
lappens einen Tumor gefunden hatte, der auch auf den linken Stirnlappen iiber-
griff.  Bin kleines Stiick dieser Geschwulst wurde zur mikroskopischen Unter-

suchung eingeschickt.

An dem Tumorstiick, das in Formalin lag, kennte makroskopisch nur festgestellt werden,
dall es von yitlichgraner bis weiBlichgraner Farbe und scheinbar ziemlich foster Konsistenz was.
Bei der mikroskopischen Untersuchung kamen dieselben Methoden wie im ersten Falle zur An-
wendung. Auch hier versagten die Gliamethoden vollstindig, ebenso wie die fiir Formalinmaterial
brauchbaren Modifikationen der Nisslschen Ganglienzellfirbung.

Mikvoskopiseh war der Tumor iiberall ziemlich gleichmiBig aufgebaut aus sehr grofen
protoplasmareichen, rundlicher oder polyedrischen Zellen mit blischenférmigem, chromatin-
armen Kern (Fig. b, Taf. I). Mehrkernige Zellen kamen sehr oft vor. Die Kerne zeigten ein zartes
Chromatingeriist, eine deutliche Keynmembran sowie in der Regel ¢in oder zwei scharf begrenzte,
dunkelgefirbte Kernkorperchen, und waren fast iminer exzentrisch gelagert. Die Form war meist
rundlich, oft aber fanden sich hantelfsrmige Einziehungen und teilweise Abschniirungen des Kern-
leibes, so daB die Form der Keine oft sehr wechselvoll wurde. DasProtoplasma ersehien an Hama-
toxvlin-Fosin-Priiparaten blafblaurot und vollig homogen. An Bielschowsky-Priiparaten
zeigten die meisten Zellen einen oder mehrere, achsenzylinderihnliche Fortsitze und erwiesen
sich somit als Ganglienzellen. Die Fortsiitze waren gewdhnlich sehr kriftig, zuweilen von einem
Durchmesser 7—8 p. (Fig. 5, Taf. I) und waren oft sehr weit durch das Gesichtsfeld verfolgbar.
Die Form und GréBe der Ganglienzellen wechselte auerordentlich. Die Mebrzahl war rundlich
odex polyedrisch und entsprach in der Gxiibe etwa civer Spinajganglienzelle. Danehen fanden sich
lingsspindelige, elliptische und bimenformige Zeliformen sowie Zellen, die an Grifie die Spinal-
ganglienzellen um ein mohixaches iibertrafen. Andererseits fanden sieh auch viel kleinere Exem -
plare, die die GroBe eines Lymphoblasten erreichten, aber einen typischen Ganglienzellkern und
achsenzylinderthnliche Fortsitze hatten. AuBer Ganglienzellen mit deutlichen Fortsitzen fanden
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sich auch sichere, apolare Formen sowie Zellen, bei denen nur eine birnenftrmige Ausziehung des
Protoplasmas einen Fortsatz andeutete (Fig. b, Taf. I). An mehreren der griBeren Ganglien-
zellen konnte eine fibrillire Differenzierung des Protoplasmas und der Fortsitze festgestellt werden.
Man sah hier gewthnlich in der Mitte der Zelle eine helle Stelle, die von zahlreichen, feinsten Fibrillen
durchzogen wurde. Die Mehrzahl der Ganglienzellen zeigte aber auch an Bielschowsky-Pripa-
raten ein voilig homogenes Protoplasma.

Zwischen den Ganglienzellen fanden sich zahireiche Zellen von Lymphozyten- bis Lympho-
blastengrdBe mit dunklem Kem und gewthnlich sebr spérlichem Protoplasmasaum (Fig. b, Taf. I).
Die gréBeren waren verhaltnismifig protoplasmareich, Da die Gliafdrbung versagte, war es leider
unmbglich, die Natur dieser Zellen sicher festzusteflen. Wegen der morphologischen Uberein-
stimmung mit Gliazellen halte ich es aber fiir wahrscheinlich, daf es sich hier um solche handelt.
Typische Astrozyten waren nicht vorhanden.

AuBer den Ganglien- und Gliazellen. fanden sich, gewdhnlich zu kleinen Gruppen zusammen-
liegond, Zellen, die in der GriBe zwischen Leukozyten und Myelozyten wechseln. Diese Zellen
zeigben einen runden, blischenférmigen, chromatinarmen Kern, der in der Regel'mit einem deut
lichen Kernkdrperchen versehen war (Fig. 6, Taf. I). Der rundliche oder polyedrische Proto-
plasmaleib war verhéltnismifig groB und véllig homogen. An einigen Stellen der Geschwuls
fanden sich ziemlich grofie Gruppen solcher Zellen, an anderen Stellen nur gelegentlich kleins
Gruppen oder vereinzelte Zellen dieser Art zwischen die Ganglienzellen eingestreut. In den grofieren
Gruppen waren auch typische Ganglienzellen eingelagert, und zwischen diesen und den kleinen
Zellen mit hellem Kern fanden sich alle Uberginge. In ihrem Aussehen stimmen dieseZellen sehr
'mit embryonalen Ganglienzellen iiberein, und auch die Tatsache, daf man zwischen diesen Zellen
und den voll entwickelten Ganglienzedlen alle Ubergiinge findet, spricht ja auch dafitr, dall wir
os hier mit Jugendformen der Ganglienzellen zu tun haben. Diese Zellen haben aber schon einen
deutlich ausgeprigten Ganglienzellenkern und sind deshalb nicht als primére Neurozyten anzu-
sehen. Zellen, die sicher als primére Neurozyten anzusprechen sind, habe ich nicht gefunden.
Zwar zeigten sich ab und zu zwischen den embryonalen Ganglienzellen Zellen mit etwas dunlklerem.
Kern, die morphologisch eine Zwischenstellung zwischen den embryonalen Ganglienzellen und
den Gliazellen einmahmen. Aber diese Zellen kamen nur vereinzelt vor, und es ist deshalb nich®
auszuschlieBen, dafB es sich um Variationen, die durch den Geschwulstcharakter des Gewebes
bedingt sind, handelt. Um sie mit einiger Sicherheit als primére Neurozyten zu denten, miifiten
diese Zellen in Kleineren oder groBeren Gruppen vorkbmmen, was aber nicht der Fall war.

In keiner der beschriehenen Zellgattungen konnten Mitosen nachgewiesen werden.

Nervenfasern fanden sich in verschiedenen Abschnitten der Gesehwulst verschieden reich-
lich (Fig. 5, Taf. 1). Gewbhnlich nur spirlich, waren sic an anderen Stellen sehr zahlreich vor-
handen. Die fiberwiegende Mehrzahl waren feine, marklose Fasern. Dichtere Fasern, die eben-
falls marklos waren, fanden sich, abgesehen von den Fortsiitzen der Ganglienzellen, nur sparlich.
Teilungen und Veristelungen, vor allem der feineren Fasern, kamen reichlich vor.

Das sehr gering entwickelte Stroma wird gebildet von einem feinen Filigranwerk von gith
nach van Gieson gelb, nach Bielsehowsky rotlichgrau firbenden Fasern. Wegen der strulburellen
und firberischen Bigenschaften des Stromas ist es wohl wahrscheinlich, daB es aus Glia besteht,
obwohl der endgti'tige Beweis Hiertiir infolge des Versagens der Gliafdrbung sich nicht erbringen
lieB. AuBerdem wird die Geschwulst von feinen Septen sich nach v. Gieson rot, nach Mallorys
Anilinblau-Orange-Methode sich dunkelblau firbenden, also bindegewebigen Fasern durchzogen

Die Geschwulst wird reichli h mit GefiBen von kapillarem Typus, die zuweilen stark er-
weitert sind, versorgt. An einigen Gefafien finden sich Thrombosen, was wohl die Ursache der
zahlreichen, Kleineren und groBeren Nekrosen, die in der Geschwulst vorkommen, ist. In der Um-
gebung der Nekrosen sieht man zahlreiche Fettkornchenzellen und oft auch eine reaktive Glia-
wucherung. In dem eingesandten Geschwulststiick waren keine Grenzpartien gegen das normale
Hirngewebe vorhanden, so da$ die Beziehungen der Geschwulst zur Umgebung nicht festgestelit
werden konnten.



15

Die Geschwulst wird also als Ganglioglioneuroma amyelinicum definiert
und gehort im System von Pick und Bielschowsky wohl ohne Zweifel in die
Gruppé der ausreifenden Neurome, denn wenn auch embryonale Zellformen vor-
handen sind, treten sie doch entschieden gegen die ausgereiften Elemente zuriick.,
Doch zeigt die Geschwulst nieht einen so hohen Grad von Ausreifung wie der erste
Fall, in dem erstens keine embryonalen Zellformen vorhanden waren, zweitens
auch die gute Ausbildung der Markseheiden als ein Zeichen hoherer Ausreifung
sich bewerten 1a6t. Beide Falle sind auffallend reich an Ganglienzellen und iiber-
treffen in dieser Beziehung die meisten, bisher bekannten Ganglioneurome des
Gehirns, Im ersten Fall hialt die Entwicklung der Zwischensubstanz einigermafien
mit den Ganglienzellen Schritt, so da8 das Gewebe entfernt an ein miBgebildetes
Ganglion erinnert. Tm zweiten Fall liegen aber die Ganglienzellen meistens derartig
dicht gedringt, daf fiir das Zwischengewebe kaum noch Platz bleibt, was auch
noch fiir die niedrigere Ausreifung dieses Falles spricht.

Fur alle Ganglioneurome, auch fiir* die hoch differenzierten und natiirlich
noch mehr fiir die unausgereiften, scheint ein weitgehender Polymorphismus der
Ganglienzellen gemeinsam zu sein. Im allgemeinen wird ja bei Geschwiilsten ein
hoherer Grad von Polymorphismus als ein Zeichen mangelnder Ausreifung. an-
gesehen. Dieses gilt offenbar nicht ohne weiteres bei Ganglioneuromen, denn selbst
wenn der Tumor, wie in meinem ersten ¥all, als sonst sehr hoch entwickelt be-
zeichnet werden mufl, waren die Ganglienzellen durch einen betrichtlichen Grad
von Polymorphismus ausgezeichnet. Dieses konnte vielleicht dadurch erklart
werden, daf die Ganglienzellen in einem und demselben Rindenbezirk schon
normalerweise weitgehende Differenzen in bezug auf Form und GroBe aufweisen,
und es ist deshalb zu erwarten, daf die Mutterzellen der Ganglienzellen eine ziem-
lick groBe Variationsbreite in bezug auf Form und GréBe ihrer Abkémmlinge in
sich schlieBen miissen. Wenn, wie allgemein angenommen wird, die Ganglioneurome
von embryonalen Anlagezellen des Nervensystems ihrem Ursprung nehmen, ist
ja unter den oben angefiibrten Gesichtspunkten der Polymorphismus:-der Ganglien-
zellen in derartigen Geschwiilsten leicht verstindlich.

Im ersten Fall war trotz des Polymorphismus eine ziem'ich gleichmaBige
Entwicklungsstufe samtlicher Ganglienzellen charakteristisch, wihrend im zweiten
Fall zwischen den ausgesprochen embryonalen Zellformen und den hochentwickelten
Ganglienzellen alle Ubergéinge vorhanden waren. Dabel fanden sich in dem zweiten
Fall Ganglienzellen, die in gewisser Beziehung hoher differenziert waren, wie die
Ganglienzellen im ersten Fall. So fanden sich in dem zweiten Fall einige Ganglien-
zellen, die ein deutliches endozellulales Neuroretikulum aufwiesen, wihrend dies
im ersten Fall nie der Fall war. Auch im Fall von Pick und Bielschowsky
fanden sich solche hoch differenzierten Zellen, wihrend dieser Tumor sonst zweifel-
los einen niedrigeren Ausreifungsgrad wie mein erster Fall besaB. Fiir die Be-
urteilung des Reifegrades der diesbeziiglichen Geschwiilste wird also nicht das
gelegentliche Vorkommen hochdifferenzierter Elemente, sondern der gesamte
histologische Charakter der Geschwulst mafgebend sein.
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Der Reichtum an Nervenfasern war im ersten Fall viet groBer als m zweiten,
was in einem gewisser Widerspruch mit der Zahl der Ganglienzellen im zweiten
Fall steht. Doch wird, wie ich oben angefithrt habe, auch die Lange der einzelnen
Fasern fiir den Faserreichtum in Schnitten von Beaeutung sein. Was die Herkunft
der Nervenfasern betrifft, so wird sie in meinen beiden Fillen ungezwungen
auf die Ganglienzellen bezogen. Bilder, die auf eine autogene Nervenfaserbildung
durch Neuroblastenketten deuteten. habe ich nicht gesehen. Zwar fanden sich
in meinem ersten Fall Zellen, die ich als Sehwannsche Zellen ansehen muB, und
die zwm Teil auch in synzytialen Verbanden lagen, aber nirgends konnte ich dabei
Bilder seben, die sich im Sinne Schminekes deuten lieBen. An denjenigen Stellen,
wo die Sehwannschen Zellen besonders zaklreich vorkamen, waren im Gegenteil
die Nervenfasern sehr sparlich. was nicht fiir eine genetische Bedeutung dieser
Zellen hei der Nervenfaserbildung spricht.

Die Zwischensubstanz verdient vor allem im ersten Fall besondere Aufmerk-
samkeit. Groftenteils wurde sie durch Glia gebildet. Aber an einigen Stellen war
das Stroma strukturell und durch das Verhalten und Aussehen der eingelagerten
Zellen von der sonst in der Geschwulst vorkommenden Glia so verschisden, daB
ich dieses Gewehe nicht mit Glia identifizieren konnte. sondern hier das Vorkommen
eines ecigenartigen newrogenen Gewebes annehme. Diese Auffassung stitfzt sich
erstens anf die Natur der eingelagerten Zellen, die ich, wie schon oben dargetan.
als mit den Schwannschen Zellen verwandt ansehe. Ahnliche Zellen sind schon
mehrfach in Ganglioneuromen des Gehirns gefunden worden (Schmincke. Pick
und Bielsehowsky). Da auf Grund der neueren Anschauungen iiber die Genese
der Schwannschen Zellen keine theoretischen Bedenken im Wege stehen, scheint
mir fiir diese Zellen anf Grund der groBen morphologischen Ubereinstimmung die
Deutung als Sehwannsche Zellen oder wenigstens als in dieser Richtung differen-
zierte Neurozyten am meisten ungezwungen. Zweitens ist es nach Verocays
Arbeiten wahrscheinlich; daB die Schwannsehen Zellen geschwulstartig prolife-
vieren und ‘daB sie dabei ein eigenartiges neurogenes Gewebe produzieren
konnen. Da nun in meinem Fall die Zellen und die Zwischensubstanz sowohl
farberisch wie strukturell groBe Ahnlichkeit mit den. Neurinomen Verocays
hatten, halte ich mich, da die theoretischen Bedingungen vorhanden sind, fur
berechtigt, dieses Gewebe mit dem in den Neurinomen Veroeays vorhandener
verwandt anzusehen.

Tm zweiten Fall bot das Stroma keine Besonderheiten dar, es hestand wahr-
scheinlich aus Glia und trat gegeniiber den Ganglienzellen sehr zuriick. Bemerkens-
wert war im ersten Fall das relativ hohe Alter des Betreffenden (39 Jahre), wéhrend
sonst das Alter der befallenen Personen bei Ganglioneﬁromen fast stets weniger

als 20 Jahre war.
Wenn man aus dem in der Literatur vorliegenden kleinen Materiale Schliisse

iachen kann, scheinen sich die Ganglioneurome in keiner besonderen Hirnpartie
vorzugsweise zu entwickeln. Im Temporallappen wurden zwel Falle beobachtet
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(Schmineke), in der Medulla oblongata (Piek und Bielschowsky), am
Boden des 3. Ventrikels (Robertson),. im Septum pellucidum (Berblinger)
und im Scheitel- und im Stirnlappen (Verf.) je ein Fall

Nicht ohne Interesse ist, daf die Entwicklung von Ganglioneuromen nicht
selten mit anderen Entwicklungsstorungen verbunden ist, so im ersten Fall
Sehmincke mit Hypertrophie des Gehirns und im Fall Pick und Bielschowsky
mit Polydaktylie, was eine weitere Stiitze fiir die Annahme der kongenitalen Anlage
dieser Geschwiilste bildet.

Erklarung dér Abbildungen aunf Taf. L

Fig. 1. Fall 1. Markscheidenfirbung nach Oliveecrona. VergriBerung Leitz Ok. 1, Obj. 7.
Ubersichtspriiparat. Man sieht zahlreiche Ganglicnzellen, oft méhrkernige, mit blaschen-
fovmigen, hellen Kernen, Gliazellsn mit kleinen, dunklen Kernen sowie zahlloge, blaw
gefirbte, markhaltige Nervenfasern. .

Fig. 2. Fall 1. Silberimprignation nach Bielschowsky. Vergroferung Leitz Okul. 1, Olim-
mersion.  Ganglienzellen mit zum Teil Jangen Fortsitzen, Gliazellen und Nervenfasern.
Rechts in der Fig. eine Ganglienzelle mit zahlreichen, 1udimentéiren Fortsdtzen.

Fig. 3. Fall 1. Firbung und VergriBerung wie in Fig. 2. Ganglienzellen mit typischen Kernen
und zum Teil gut ausgebildeten Fortsétzen.

Fig. 4. Fall 1. Firbung mit Mallorys Anilinblau-Orange-Methode. Vergrofierung Leitz Okul. 1.
Olimmersion. Gesichtsfeld aus dem ,,faserigen” Absehnitt der Geschwulst. Man sieht
zahlreiche, lingsspindelige Kerne (S ¢h wannsche Zellen) mit undeutlich abgegrenztem
Protoplasmarand,  Zwischen den Zellen ein faseriges Gewcbe, dag zum Tell duveh Dif-
ferenzierung des Zellprotoplasmas hervorzugehen scheint. Die Zellen zeigen eine deut-
liche Tendenz, sich in zusammenhingenden, protoplasmatischen Biindern zu ordnen,

Fig. 5. Fall 2. Silberimpragnation nach Bielschowsky. VergroBerung Leitz Okul. 1. Ol-
immersion. Zahlreiche Ganglienzellen von sehr polymorphers Bau mit sum Teil langen
und dicken Fortséitzen. Dancben Ganglienzelforisitze und feine, masklose Nervenfasern
sowie einige Gliazellen.

Fig. 6. Fall 2. Firbung und VergroBerung wie in Fig. 5. Ganglienzellen von embryonalem
Typus sowie einige, ziemlich gut ausgebildete Ganglienzellen und Uberginge zwischen
diesen und den jugendlichen Formen.
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