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Die Entstehung von Kugetbildungen in Dermoideysten ist bereits 
yon R o k i t a n z k y  besloroehen und in der Folgezeit auf versehiedene 
Vgeise zu erklgren versueht worden. Ein Tell der Autoren legte das 
Hauptge~deht a u f  meehanisehe Momente, dig gegeben sind in fort- 
gesetzten drehenden Bewegungen des Saekes bei bestehenden Ver- 
waehsungen ( R o k i t a n z k y ) ,  andere heben dagegen dig Bedeutung 
einer Exsudation in die Cystenh6hle und einer Umwandlung der Fet t -  
substanzen hervor. Flflssigkeit ist bei allen in der Li temtur  angefflhrten 
Fgllen besehrieben worden, sei es Ms eine Folge yon Stieldrehung oder 
yon anderen, z. B. entzfindliehen Einflfissen. Nur S e h w a l b e  beob- 
aehtete bei einer Frau zwei operierte Dermoideysten, yon denen die '  
eine Dermoidkugeln enthielt, die andere Haare  und talgartiges Fet t .  
Es bestand weder Stieldrehung, noeh Beimengung yon Fliissigkeit, 
jedoeh erseheinen die vorliegenden Angaben nieht ganz genau. Dem- 
gegenfiber stand in einem yon P l e n z  zusammen mit D i e t r i c h  beob- 
aehteten Fall das Eindringen ser6ser Flfissigkeit im Vordergrund und 
sehien ffir die Bildung der Kugeln als eine notwendige Voraussetzung. 
Aueh dig tetzten Fglle yon T i m o f e j  ew lassen eine Transndation neben 
meehaniseher Ersehiitterung als bedeutungsvolle Bedingungen erkennen. 

Eine neue Beobgehtung des seltenen Vorkommens gibt uns nun 
Gelegenheit auf die bei dem Entstehen der Kugelbildungen zu beob- 
aehtenden Bedingungen noeh n~her einzugehen. 
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Die 41j~hrige Frau beobachtete seit mehreren Monaten eine zu- 
nehmende Anschwellung des Leibes. Sie wurde einmal punktiert, dabei 
so]l angeblieh Eiter gekommen sein. Die Menses waren seit 3/4 Jahren 
merklich sehwicher, aber regelmigig und ohne Besehwerden. Der 
Ern~hrungszustand blieb gut, das Aussehen gesund. 

Dermoidcyste mit Kugelbildungen. 

Die Untersuchung des aufgetriebenen Leibes liel~ einen grol]en 
cystisehen Tumor fahlen, der nicht druekschmerzhaft ist und sich frei 
verschieben l~Bt. Bei der Operation (Frof. Drees  mann)  land sieh eine 
kindskopfgrol~e Cyste des linken Ovariums, die gut gestielt war, ohne 
Andeutung einer Stieldrehung. Die Geschwulst bildet einen unter der 
Tube im Ligamentum latum gelegenen Tumor yon semmelfSrmiger Ge- 
stalt. Dureh eine Wand wird sie in zwei Teile geteilt, yon denen der 
eine obere und in die freie BauehhShle ragende Tell kleinkindskopfgrol~ 
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ist, der andere, im kleinen Beeken liegende, die Gr6Be einer kleinen 
Faust besitzt. Die Konsistenz des gr6geren Teiles ist eine prMlelastisehe, 
die des kleinen etwas fester. Die Wand des ganzen Tumors ist glatt, 
yon einigen dtinnen Gefigen durehzogen. Beim Aufsehneiden der Ge- 
sehwnlst land sieh in dem kleineren Teile eine Talgmasse yon fettig- 
sehmieriger Besehaffenheit und weiglieher Farbe. Die Talgmasse war 
mit Haaren untermiseht. Der kleinere Teil wurde von dieser Masse 
ganz ausgeffillt. 

Aus dem gr6geren Teil entleerte sieh beim Aufsehneiden eine gelb- 
bratme, blutig-serSse, fettige Fl~issigkeit, in ihr sehwammen unz~hlige 
Kugeln yon Erbsen- bis Kirsehgr6Be, die das ganze Lumen anfiillten. 
Die Kugeln hatten eine glatte Oberfliehe und gelbliehe, der Tonerde 
gleiehe Farbe. Die fettige Masse der Kugeln war kdimeliger und brSeke- 
liger als die Fettmasse des kleinen Cystenteiles. Die Innenwand des 
Cystenlumens ist speekig und mit t taaren belegt. 

I-Iistologiseh besteht die Wand des grol~en Cystenteiles aus flaehem 
Plattenepithel, das reiehlieh ttornsehupioen abst61~t. Im subepithelialen 
Gewebe sind zahlreiehe Gefi~l~e, um die sieh ldeine Infiltrationsherdehen 
yon vorwiegend pol~meleiren Zellen befinden. Aueh in den Gef~Ben 
vereinzelte Anh~ufung yon Leukoeyten. Die Wand enthi l t  sehr groge, 
gut entwiekelte Talgdrtisen, sowie einige SehweiBdrtisen, auBerdem 
Haarb~lge mit tIaarmuskeln. Aueh die Wand des kleinen Cystenteiles 
ist mit Plattenepithel versehen. Sie enth~lt weniger Talgdrtisen. Urn 
die GefiBe dieser Wand aueh vereinzelte entzfindliehe Infiltrationen 
mit Leuko- und Lymphoeyten.  In der Wand des ldeinen Cystenteiles 
land sieh an einer Stelle ein derber, harter Knoten, der mikroskopiseh 
seh6nes, normales Sehilddrflsengewebe darstellte. Die mikroskopisehe 
Untersuehung weiterer Stellen der Cystenwand wurde nieht ausgeftihrt, 
um das Pr ipara t  der Sammlung zu erhalten. 

I)ie Kugeln liel3en keine besondere Sehiehtung erkennen. Sie bestehen 
aus einem gleiehm~13igen, tonerdefarbenen, brSekligen Fettgemiseh und 
sind leieht zerdrfiekbar; in fast jeder Kugel finden sieh ein bis zwei 
braune Haare. Der Inhalt  des kleineren Teiles der Cyste ist dagegen 
eine zusammenhingende Iettige Sehmiere yon weiger Farbe, mit zahl- 
reiehen langen Haaren untermiseht. 

Die mikroskopisehe Untersuehung der Kugeln l iBt feinkrfimelige, 
gestriehelte, fettartige Massen erkennen, die yon zahlreiehen zusammen- 
gebaekenen Hautsehuppen durehsetzt sind. Bei Polarisation leuehten 
die krttmeligen Massen matt  auf und zwisehen ihnen erkennt man 
heller leuehtende, kleinere Kristalle. Dureh Neutralrot lassen sieh die 
Massen teilweise rot firben, die I-Iautsehuppen sind kernlos. 

Der mikroskopisehe Befund des Fettinhaltes des kleineren Cysten- 
teiles zeigt bei sehwaeher VergrSgerung fast das gleiehe Bild yon Haut-  
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sehuppen ~nd Fettm~ssen, im ganzen .sind wohl etwas mehr Haut.- 
sehuppen vorhanden. Bei starker Vergr6Berung siehg man jedoeh in 
den dunklen Fetteilen fast  Fett t r6pfehen neben Fett tr6pfehen liegen, 
vom feinsten St~.ubehen bis Tr6pfehen yon Viertelsgr6ge der Hautsehup- 
]?en. Bei Polarisation sehen wit nut  sehr geringes Aufleuehten und nut  
ganz  vereinzelte belle Kristalle. Nit  Neutralrot  f~trbt sieh ein Teil 
der TroDfen deutlieh rot. 

Beim Sehmelzen des Fettes der Kugeln entstehen Tr0pfen olme Doppel.- 
breehung, die beim Abk.iihlen wieder kristallisieren. Die Fettsubstanzen 
des kleineren Anteiles sehmelzen zu gr6geren Tropfen zusammen, beim 
WiedererkMten treten nut  einige Kristalle auf. 

Wit linden also einen Untersehied in der Zusammensetzung der bei- 
den Fette,  der sieh aueh dutch ehemisehe 12ntersuehung (Dr. S e h w a m m- 
b o r n )  lest.st.ellen lieB. Die Fet tmasse der Kugeln enthielt 6,82% freie 
Fetts~ure, 5% Cholesterin, 0,2% Kalk  als Calciumoxydl Die Fetid- 
masse des kleineren Dermoidteiles ergab 4,6% FetLs~ure, 8% Chole- 
sterin, 0,04% K~lk. Der Gehalt an Kalk tlberwiegt demnaeh in dem 
Kugelfett  um das Ftinffa.ehe, der Gehalt an Fet.ts~ure ist mn 300/'0 
hSher. 

Vergleiehen wir diese Be/unde mit einigen anderen der Literagur , 
so ist besonders S e h w a l b e  in der Lage gewesen eine vergleiehende 
Untersuehung der t et tsubstanzen durehzuffihren. Er stellte in den 
Dermoidkugeln zahlreiehe Epithelsehiippehen iest, die er in dem an- 
deren, keine Kugeln enthaltenden Dermoid nieht land. Auch wies er 
eine gewisse Sehiehtung der Kugeln naeh. Dadureh kommt  er zu der 
lJberzeugung, dab die Dermoidkugeln dureh einen physikaliseh bedingten 
innigeren Zusammenhang von Fet:t und Zellresten verst~i.ndlieh wiren. 
Aueh andere Autoren messen der Beimengung yon Hornseh~ppehen 
eine wesentliehe Bedeutung bei. Dagege~ gel~ngt.e P l e n z  zu einem 
anderen Ergebnis. Die ehemisehe Untersuehung ergab in seinem Fall 
das Vorhandensein reiehlieher 3/[engen Cholesterin, Fe t t s iuren  und 
Kalkseifen. Die letztere erkannte er als das wesentliehe Bindemittel, 
das Fete, H~are und Hautsehuppen zusammenhielt~ Versuehe mit gleieh- 
artig hergestellten Fettgemisehen, die er in einem KSlbehen sehi~ttelte, 
best.htigten diese Annahme. Daher daehte er sieh den Vorgang d.er 
Kugelbildtmg so, d~G ein ErguB dutch St.auung bei Stieltorsion oder 
aus anderer Veranlassung die Bildung yon Kalkseifen be~drkt, wora.uf 
K6rperbewegung und Darmperistal t ik eine Durehsehiit.telung des Cysten- 
inhaltes und unter ~litwirkung yon Hautsehuppen und t taaren eine 
Formung  der Xugeln bedingen. 

Diese Auffassung wird dutch unseren Fall vollst~ndig best~itigt. 
Die Ursaehe der Kugelbildung ist somit neben der Exsudation und den 
meehanisehen Bedingungen in der ehemisehen Beschaffenheit des Fettes 
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der  D e r m o i d c y s t e n  zu suchen.  L e t z t e r e  sp ie l t  die wesent l ichs~e l~olle, 

d~ n u r  be] V o r h a n d e n s e i n  y o n  Ka lkse i f e  als B i n d e m i t t e l  die F o r m u n g  

(ler K u g e l n  m6gl ich  ]st. 
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