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Bei der Differenzierung und n#heren histologischen Bestimmung
der Hodentumoren kommen wir weit hiufiger als bei Geschwiilsten
anderer Lokalisierung zu einem unbefriedigenden Ergebnis, und die
pathologische Anatomie muf es bei einer mehr oder weniger indifferen-
ten Bezeichnung bewenden lassen.

Auch wenn man den ganzen Fragenkomplex, der sich um die Ge-
schwulstitiologie auftiirmt, unbeachtet 148t, stellt uns der Hoden
mit seinen vielgestaltigen und schwer zu deutenden Tumoren vor
besondere Aufgaben.

Die Vielgestaltigkeit der Hodengeschwiilste und die Schwierigkeit,
sie zu deuten, kann man sich wohl erkldren, wenn man bedenkt, wie
schwer es schon sein kann, die normalen mannigfaltigen Zellgenerationen
der Samenkanilchen einwandfrei zu bestimmen. Dazu kommt, dal
der Hoden in seinem Stroma noch ein Gewebe enth#lt, dessen Her-
kunft und Charakter umstritten ist, soviel man sich auch mit ihm
befaBt hat: die Leydigsche Zwischenzelle.

Auch diese kann sich nimlich an einer Geschwulstbildung beteiligen.
Die Tatsache ist schon lange bekannt und nimmt nicht wunder, wenn
man in Betracht zieht, daf die Zwischenzellen ja iiberall im Stroma
verstreut liegen und somit jederzeit in einen Tumor einbezogen werden
kénnen.

Die Beobachtung jedoch, daB diese Zellen auch einen wesentlichen
Teil einer Geschwuylst auszumachen vermdgen und ihr damit einen
eigenen Charakter verleiken, so dal man geradezu von Zwischenzellen-
geschwiilsten sprechen kann, ist erst jiingeren Datums.

Mit solchen Neubildungen, die von den Zwischenzellen des Hodens
ausgehen, will ich mich im folgenden naher befassen.
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Eine Ubersicht — sie fehlt in der Veterinirmedizin — iiber die nicht
gerade umfangreiche Literatur dieser Geschwiilste sei mir hier gestattet.

Historische Ubersichi.

Mehr oder weniger umstrittene Angaben iiber Wucherungen der Zwischen-
zellen in alternden Hoden von Mensch und Tier finden sich allenthalben. Als erster
Autor jedoch, der diesen Wucherungen einen Geschwulstcharakter beimifit, tritt
uns Waldeyer entgegen; spricht er doch in einer kurzen Bemerkung iiber ,,plexi-
forme Angiosarkome des Hodens schon 1872 die Vermutung aus, daB diese
Tumoren aus den Zwischenzellen des Hodens hervorgegangen sein kénnten, ohne
ihnen jedoch, wie der Name besagt, eine besondere Stellung unter den Geschwiilsten
einzurdumen.

Hansemanns Verdienst evst ist es, im Jahre 1895 ernstlich die Frage auf-
geworfen zu haben, ob man aus der Zahl der Hodentumoren nicht solche ab-
scheiden und selbstéindig benennen diirfe, die in der Zwischensubstanz ihren Ur-
sprung hitten. Er kam zu dieser Forderung gelegentlich seiner Studien iiber die
Zwischensubstanz des Hodens, ohne jedoch solche Tumoren niher zu beschreiben.
Hansemann schligt wegen des Auftretens von bindegewebigen Intercellular-
substanzen den Namen ,,Zwischenzellensarkom  vor.

Zwei Jahre spater stellt Finotti fest, daB menschliche Leistenhoden fast stets
atrophisch sind und diese Atrophie sich sowohl auf die Tubuli wie auf das Stroma
des Hodens erstreckt. Die von anderer Seite behauptete Vermehrung des Inter-
stitiums — die Tubuli sind durch stirkere Bindegewebsziige getrennt — wire
nach Finoft; nicht absolut, sondern nur relativ: in Beziehung zum Parenchym
gesetzt. In allen Praparaten fand Finoti grofe Mengen von Zwischenzellen.
In 2 Fillen — einem 30 und einem 37 Jahre alten Kryptorchiden - liegen sie
eng aneinander gepre(t und bilden grioBere, intensiv braune Knoten, die reichlich
von Capillaren durchsetzt und besonders ,,blutreich® sind. Von diesen Zell-
anhidufungen sagt Finotti: ,,Da, wie wir geschen haben, einzelne oder groBere
Mengen von Zwischenzellen zugrunde gehen kénnen, wihrend einige Knoten
durch ihre braune Farbe, ihren Reichtum an Blut und ihre jungen Zellen den
Eindruck einer wuchernden Masse machen, liegt der Gedanke sehr nahe, daB
wir da den Beginn einer Neubildung vor uns haben. Das Zustandekommen dieser
Zwischenzellenwucherung erkldrt Finotts durch eine ,,Gleichgewichtsstorung® im
Wachstum infolge primérer Atrophie der Samenkanilchen. Ich verweise be-
sonders auf die Abbildungen 1 und 3 zu dieser Arbeit Finostis.

Die erste und bisher wohl einzige deutsche veterindrmedizinische Mitteilung
iiber die Beteiligung von Zwischenzellen an der Bildung von Hodentumoren gibt
uns Mayr 1901. Er untersuchte die Kiffsche Sammlung von Hodentumoren
auf das Vorhandensein von Zwischenzellen und stellt fest: ,,Dabei ergab sich,
daB bei einer grofen Zahl von Sarkomen und Carcinomen die Zellen nicht
mit Sicherheit nachgewiesen werden konnten.” Auch aus seiner Mitteilung,
daB ,,sich Hodenveranderungen fanden, in welchen die Zwischenzellen in solcher
Zahl sich zeigten, dafl ihnen eine besondere Bedeutung bei den betreffenden
Driisenerkrankungen wohl beigemessen werden diirfte’, geht hervor, daf ihm
wohl Zwischenzellenneubildungen nicht in dem Umfange und solcher Selbstandig-
keit zu Gegicht gekommen gind, daB er von ,,Tumoren* dieser Zellen zu sprechen
gewagt hitte.

Das Verdienst, die ersten Zwischenzellengeschwiilste beim Menschen ein-
wandfrei nachgewiesen und als solche bezeichnet zu haben, gebithrt Kaufmann.
1907 berichtet er iiber zwei von einem 30jihrigen Manne stammende Hoden; sie
sind vergroBert, von derber Konsistenz, durch Bindegewebe gefeldert und lassen

Virchows Archiv. Bd. 240, 10
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Hodenparenchym nicht mehr erkennen. Beziiglich des Zellcharakters spricht
Kaufmann von epithelihnlichen Zellen wie die der Leber, Nebennierenrinde oder
der interstitiellen Eierstocksdriise; sie liegen einzeln, in Haufen und in am Ende
spitzzulaufenden oder netzférmigen Strangen und enthalten Fett in reichlicher
Menge. Dall es sich hierbei um Zwischenzellen handelt, steht fiir Koufmann
fest; die Morphologie der Zelle ist sein Kriterium.

Wo solche Zellen sich anhiufen, treten GeféBe auf, durch die eine Unter-
felderung hervorgerufen wird. Diese Abhingigkeit von den GefiBen sei aber
durchaus nicht die Regel, und Kaufmann verwirft daher die Bezeichnung Wal-
deyers ,,Angiosarkom®; ebenso aber auch die Hansemanns als ,,Sarkom*.

Abgesehen davon, dafl man iiber den Charakter und die Herkunft der Zwischen-
zellen noch nicht einig wire — die Bezeichnung ,,Sarkom‘ wiirde die Zellen ja
durchaus willkiirlich in die Reibe der Bindesubstanzen verweisen —, gehoren
zum Begriffe des Sarkoms die Bosartigkeit, das destruierende Wachstum und
die Metastasierungsfihigkeit, Bigenschaften, die Kaufmann bisher nicht als er-
wiesen erachtet.

Atiologisch sieht Kaufmann eine unvollstindige Entwicklung der Samen-
kapilchen durch irgendeine unbekannte, vererbbare!) Noxe als das Primire an.

In demselben Jahre beschreibt Dirck im Parenchym atrophischer Hoden
vorkommende rundliche Herde von Zwischenzellen, die von einem Geriist von
Bindegewebstasern durchzogen werden und hiufig den Eindruck eines polymorph-
kernigen Sarkoms machen. Die vier Testikel stammen von Minnern im Alter
von 25, 43, 46 und 64 Jahren.

Diirck ist der Ansicht, daB diese Zwischenzellenhyperplasie ,bereits eine
wirkliche besondere Form von Tumorbildung darstellt, und pennt sie mit Kaujf-
mann ,,Zwischenzellentumoren des Hodens®“., Daf diese Geschwulstbildung mit
einer Verkleinerung des Organes einhergeht, hilt er beziiglich ihrer Benennung
fir belanglos. Das deletdre Verhalten gegeniiber dem Organparenchym, die
starke Variabilitét der Zellformen mit der Neigung zur Bildung undifferenzierter Zell-
individuen und atypischer Mitosen sind Dirck neben anderem ,,Merkmale, welche
die knotige Wucherung der Hodepzwischenzellen biologisch in das Gebiet der
echten Geschwulstbildung verweisen®. Zusammenfagsend stellt Diirck fest, dal
die Zwischenzellenhyperplasie des Hodens eine Erkrapkung sui- generis sei, am
ektopischen wie endoscrotalen Hoden, meist beiderseits, vorkomme, gewOhnlich
zu einer Verkleinerung des Organs fiihre und als Tumorbildung angesehen werden.
miisse. Im Gegensatz zu Kaufmann sieht er in der Wucherung der Zwischenzellen
das Primiire, in der Atrophie und Degeneration der Samenkaniichen das Sekundire.

Im Jahre 1908 demonstriert Koufmann einen dritten Zwischenzellentumor,
den er bei dem Bruder des Patienten von 1907 fand. Makro. wie mikroskopisch
dhneln sich beide Befunde auBerordentlich: Die Albuginea ist verdickt, normales
Hodengewebe fehlt, der Farbenton des Tumorgewebes ist ,,charakteristisch
braunlich-gelblich*; die (eschwulst ist auch hier auf den Hoden beschrinkt.
Hervorzuheben ist diesmal das Auftreten ,,bis kirschkerngrofer ganz dichter
Haufen von sehr polymorphen Zwischenzellen®. Die ,,Emanzipation von der
circamvasculiren. Anordnung berechtigh nach Kaufmann unter anderm beson-
ders zur Benennung ,,Tumor®.

In einer Arbeit des Jahres 1910 stellt Kiinnemann 9 Hodentumoren von
Hunden zusammen, die infolge von Vergroferung des Testikels meist schon
klinisch erkannt und operativ entfernt wurden. Ein Zwischenzellentumor findeb
sich nicht darunter. Bei dem Hodentumor eines Pferdes neigt er zur Diagnose

1) Bei dem Bruder des Patienten traten, wie spiter erwihnt, die gleichen
Hodenanomalien auf.
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»Zwischenzellengeschwulst®, liBt aber die Frage offen. Im iibrigen ist fir die
Zwecke meiner Arbeit bemerkenswert, daB Kinnemann die Zwischenzellentumoren
zu den sog. groBzelligen Hodentumoren rechnet; in seiner Literaturzusammen-
stellung erachtet er nimlich die Abstammung der groBzelligen Hodentumoren
von den Zwischenzellen durch Dirck und Kaufmann fir erwiesen und nur die
Frage fir diskutierbar, ob diesc als Neubildung sui generis oder als maligne
(Sarkom) zu bezeichnen seien. Allerdings umgrenzt Kiinnemann den Begriff
s»grofizelliger Hodentumor® noch nicht so eng, wie es spiter Sakaguchs und andere
tun, und faBt diese GroBzeller teils als Carcinome, teils als Sarkome, teils als Endo-
theliome auf.

Stoppato berichtet 1911 iiber Zwischenzellentumoren des Menschen, bei denen
er eine groBe Ahnlichkeit mit den von Kaufmann beschriebenen fand; auch seine
Tumoren hatten simtlich zu einer Vergréferung des ganzen Organs gefiihrt.
Die Identitit seiner Neubildungen mit denen Kaufmanns wird: jedoch von Saka-
guchi bestritten; dieser mochte sie seinen ,,Grofzellern® zuteilen.

Wenngleich Sakaguchi in seiner eingehenden Arbeit iiber maligne Hoden-
tumoren des Jahres 1913 solche der Zwischenzellen nicht beschreibt, méchte ich
doch folgendes aus ihr herausgreifen, zumal es weszntlich ist fiir die Beurteilung
der sog. grofizelligen Hodentumoren und deren Beziehungen zu der Zwischen-
zellen, wie wir geschen haben (Kinnemann, Stoppato), noch nicht geklirt sind:
Sakaguchi spricht den groBzelligen Hodentumor als die hiufigste maligne Ge-
schwulst im menschlichen Hoden an. Er soi fiir diescs Organ spezifisch, epithelialer
Natur und leite sich von dem Kanilchenepithel ab, Glykogen fehlte im Gegensatz
zu Fett, das sich nur scltep, und zwar in degenerierenden Geschwulstteilen, nach-
weisen lie3, in den groBzelligen Tumoren nie. Zwischenzellen kamen Sakaguchi
bei- 5 seiner Falle in geringer Zahl zu Gesicht. Sarkome scien im Hodeu ein weit
seltenerer Befund.

Im Jahre 1916 weill Schlegel in einer Arbeit iiber Neoplasmen im Hoden
vop Tieren beztiglich der Zwischenzellengeschwiilste nur zu berichten: ,,Uber
das Vorkommen von Zwischenzellengeschwiilsten bei Tieren liegen noch wenig
Erfahrupgen vor.

Die Dissertation von Zeitler 1916 bringt eine zusammenfassende Darstellung
der bis dahin bekannten Hodentumoren bei Tieren und berichtet weiterhin iiber
9 von Zettler selbst untersuchte Fille. Auch aus diescr Arbeit geht hervor, daB
Zwischenzellengeschwiilste bei Tieren noch nicht sicher nachgewiesen wurden,
und daB, wenn Tumoren als solche bezeichnet wurden, allgemein eine grofie Un-
sicherheit beziiglich ihrer Erkennung besteht. Festhalten méchte ich noch, daB
Zettler unter den selbstuntersuchten Fillen einen epithelialen Tumor im linken
faustgroBen Hoden eines 5jihrigen Hundes fand mit ,,Metastason® im kastanien-
groflen rechten Testikel in Form ,,zweicr linscn- bzw. bohnengroBer blaurdt-
licher Protuberanzen®, die zentral blutig und fettig zerfallen und von einer fibrsen
Kapscl umschlosson sind.  Aus Zestlers histologischer Schilderung dieszr Knoten
méchte ich hervorheben: ,, . .. an anderen Stellen, nam-ntlich auch in den erbson-
grofien Kndtchen des rechten Hodens, treten unregelmifig zylindrische Driiscpepi-
thelien auf, die mehr Ahnlichkeit mit Sertolischen Zellen besitzen. Reste normaler
Tabuli contorti finden sich nur in den erbszngrofBen Knotchen des rechten Hodens.

Die neueren Auflagen der Lehrbiicher der pathologischen Anatomie des
Menschen und der Tiere bieten keine neuen Gesichtspunkte; entweder iibergehen
sie unsere Tumoren ganz, oder sie berithren ihr Vorkommen nur in kurzen Worten
unter teilweisem Hinweis auf die vorstehend besprochenen Arbeiten.

Wenn ich zusammenfasss, ergibt sich folgendes aus der herange-

zogenen Literatur:

10*
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Trotz des hdufigen Auftretens von Tumoren im Hoden von Mensch
und Tier stellen solche Neubildungen, die man als Zwischenzellenge-
schwiilste bezeichnen darf, ein seltenes Vorkommnis dar.

Einwandfrei nachgewiesen und als solche benannt sind sie nur in
der Humanmedizin, und zwar von Keufmann und Diirck. Wahrend sie
bei ersterem zu einer Vergréflerung des Organs gefiihrt haben, gehen
gie bei letzterem mit einer Verkleinerung des Hodens einher.

Zwar werden Zwischenzellenhyperplasien im atrophischen und
senilen Hoden vielfach erwihnt und von mancher Seite als die Regel
hingestellt; sie werden aber mit dem Begriff ,, Tumor® nur andeutungs-
weise in Beziehung gebracht (Finotti, Mayr, Kinnemann, Qruber).

Als Kriterium bei der Differenzierung der Tumoren wird die Mor-
phologie der Zelle herangezogen. Sofern jedoch die Lagebeziehung
zu den Samenkanilchen nicht mehr erkennbar ist, 188t sich im allge-
meinen eine grofle Unsicherheit beziiglich der Diagnose feststellen
(Mayr, Kinnemann, Stoppato; auch Kaufmanns Diagnose ist in Zweifel
gezogen worden).

Die Atiologie dieser Neubildungen ist bisher nicht geklart.

Bei der zweifelhaften Herkunft der Zwischenzellen hat man es vor-
gezogen, vorliufig die indifferente Bezeichnung ,,Zwischenzellentumor*
zu wihlen.

FEigene Untersuchungen.

Gelegentlich meiner Lipoiduntersuchungen am tierischen wund
menschlichen Hoden 1920 war es mir aufgefallen, dall sich in nicht
vergroBerten Hoden #lterer Hunde oft tumorihnliche Gebilde vor-
fanden; ich lieB sie damals auBer acht, weil mich nur der Lipoidgehalt
des normalen Hodens interessierte. Da ich auch jetzt wieder als Zufalls-
befund bei Sektionen diese Verinderung fand, unterzog ich sie nun einer
nidheren Untersuchung. Mich leitete dabei der Gesichtspunkt, daf
vielleicht der von mir 1920 allgemein festgestellte Gehalt gewisser
Gewebsbestandteile des Hodens an Lipoiden im engeren Sinne zur Diffe-
renzierung - dieser pathologischen Bildungen herangezogen werden
kénnte, so dafl ich nicht nur die Morphologie, wie es bisher — das Gly-
kogen ausgenommen - geschehen, sondern auch in gewissem Sinne
die Chemie der Zellen zur Bestimmung ihrer Herkunft benutzte.

Mein Material stammt von Hunden, die im Veterindrinstitut der
Universitit Konigsberg mit Cyankali vergiftet wurden. Fast ausnahms-
los handelte es sich um sonst gesunde Tiere, die wegen ihres Alters
oder aus dufleren Grinden zur Tétung kamen.

Beziiglich der Technik meiner Untersuchung schicke ich voraus:
Die in Alcoh. absol. fixierten und in Paraffin eingebetteten Préparate
wurden mit Hématoxylin-Eosin, nach v. Gieson und nach dem Best-
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schen Verfahren zum Glykogennachweis gefdrbt. In Formol fixierte
Gefrierschnitte dienten zur Lipoiddarstellung, die mit Scharlachrot
und nach Lorrain-Smith erfolgte. Daneben wandte ich die Methode
von Claccio an, die gewisse Lipoide auch im Paraffinschnitt mit Schar-
lachrot darzustellen gestattet. Einige Fille untersuchte ich zwecks
Feststellung des optischen Verhaltens der Lipoidtropfen im polarisierten
Licht.

Fall 1. Neunjahriger Hund.

Makroskopischer Befund: Im schlaffen Gewebe des einen Hodens sind durch
die Albugines 2 Knoten von festerer Konsistenz fithlbar. Ein Durchschnitt zeigt
diese als rundliche, bindegewebig abgekapselte Gebilde von der Gréfie einer Erbse
bzw. Bohne. Die vom Schnitt getroffene Fliche ist blutig und scheint besonders
zentral zerfallen. .

Mikroskopischer Befund: Die Knoten sind von einer dicken Schicht von Faser-
bindegewebe umgeben, die sie gegen das Hodengewebe und untereinander scharf
abgrenzt. Vereinzelt dringen stirkere Balken von dieser Kapsel nach dem Inneren
des Knotens vor und deuten damit Sekundirkndtchen an.

Bald werden jedoch diese innerhalb der Neubildung gelegenen Bindegewebs-
ziige sehr fein, bei Farbung nach van Gieson gerade noch als rétlicher Hauch sicht-
bar. Bei niherer Betrachtung erweisen sie sich als die Stittzsubstanz sehr feiner,
nur aus einem Endothelrohr bestehender Gefifle, die sich hiufig netzartig ver-
einigen und somit eine Unterfelderung schaifen. In den breiten Bindegewebs-
ziigen der Kapsel und Balken erreichen die Gefifie eine ansehnliche GréGe.

Die Rgume des feinen GefidfBnetzes sind mit eigenartigen Zellen angefiillt. Der
mit feinen Chromatinkérnern und einem deutlichen Nucleolus versehene Kern
dieser Zellen ist rund oder oval, variiert stark in seiner Gréfle und ist fast aus-
nahmslos exzentrisch gelegen. Der Zelleib prigt sich in den verschiedensten Formen
aus: er ist selten rund, oft polygonal oder spindelférmig, am hiufigsten zylin-
drisch. Das Zellplasma ist granuliert, vakuolisiert.

Die meist scharf gegeneinander abgegrenzten Zellindividuen liegen anscheinend
wirr durcheinander. Manchmal sieht man sie kurze Stringe bildep, indem sie
sich mit der Schmalseite aneinander legen, hin und wieder sind sie mit der Langs-
seite aneinander gekittet und machen dann den Bindrack eines kurzen Zylinder-
epithelsaumes. (Vgl. Abb. 3.)

Alle Knoten sind mehr oder weniger von Hamorrhagien durchsetzt. Diese
dokumentieren sich in den héheren Graden durch lachenartige Anhidufungen von
farbigen Blutkérperchen und lassen dann nar wenig von den spezifischen Zellen
zwischen sich erkennen. Wo sich solche Zellen jedoch finden, scheinen sie, auch
in nichster Nachbarschaft der Blutungen, unversehrt.

Die Samenkanilchen in der Umgebung der Kunoten zeigen unregelmiBige
Spermiogenese und erscheinen allgemein atrophisch. Die der Bindegewebshiille
der Neubildung dicht anliegenden Tubuli nehmen zackige, schmale Quetsch-
formen an. Besonders deutlich sieht man diese Quetschung und Druckatrophie
dort, wo der Knoten. an die Albuginea stéBt und die Tubuli somit zwischen zwei
starke Bindegewebsplatten zu liegen kommen.

Mit Scharlachrot, nach Smith und Ciaccio, lassen sich Lipoide in groBer Menge
nachweisen; sie liegen, den Zelleib oft ganz ausfillend, intracellulir wie auch
extracellular in Tropfen verschiedener GroBe, die bei Farbung nach Ciaccio hiufig
Siegelringformen erkennen lassen.

Die im Hodengewebe gelegenen Zwischenzellen verhalten sich den Lipoid-
farbungsmethoden gegeniiber gleich den Zellen der Neubildung.
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Innerhalb der Samenkanilchen finden sich nur vereinzelt Lipoide.

Fall 2. Zwolfjahriger Hund.

Makroskopischer Befund: Im oralen Abschnitt des einen Hodens erbsengrofer
Knoten, der durch die Albuginea und das schlaffe Hodengewebe gut fithlbar ist;
der Durchschnitt erscheint gelbweill, homogen.

Mikroskopischer Befund: Bindegewebe, das jedoch kcine Kapsel bildet,
durchzieht fein — nach van Gieson gerade angedeutet — die ganze Neubildung.
GefiBe finden sich in mittlerer Menge, meist im Querschnitt; Netzbildung und
damit Unterfelderung, wie im Falle 1, ist nicht zu beobachten. Einige wenige
Hodentubuli treten in manchen Teilen der Neubildung verstreut auf; sie sind
vollstandig atrophisch; wo noch ein Lumen vorhanden, ist es meist mit Zell-
detritus erfiillt, der nur vereinzelte Kerne erkennen 1iBt.

Die spezifischen Zellen der Neubildung sind polygonal, hin und wicder
zylindrisch und farben sich gut mit Eosin. Sie liegen, gut gegeneinander ab-
gegrenzt, meist regellos durcheinander; hier und da sind sie in Reihen angeordnet
und so Leberzellenbalken sehr ahnlich. Gestalt und Grofie der Zellkerne schwanlkt
stark; die Mehrzahl ist rundlich, die gréBeren Kerne — sie sind manchmal so gro
wie der Leib der anderen Zellen — sind von unregelm#figer Form. Allgemein sind
sie bla8 tingiert, mit feinen Chromatinkérnern. An verschiedenen Stellen machen
sich Anh#ufungen von Rupdzellen mit sehr kleinen Kernen bemerkbar.

Lipoide sind mit Scharlachrot und nach Ciaccio — weniger nach Smith —
nachweisbar, jedoch meist nur in feinsten Kornchen, so daB die Neubildung bei
schwachen VergroBerungen fettarm erscheint. Nur vereinzelt sieht man rote
Punkte, die sich bei stirkeren Objektiven als stark lipoidhaltige Zelleiber er-
weisen. Auch die atrophischen Tubuli enthalten zahlreiche Lipoidtrépfehen.

Fall 3. 15jahriger Hund.

Makroskopischer Befund: Erster Hoden: Linsengrofe rundliche Neubildung
im oralen Teil, die sich gelbrétlich gegen das dunklere Hodenparenchym abhebt.
Kapsel nicht sichtbar. Die Konsistenz ist fester als die des Driisengewebes.

Eine gleiche, nur kleinere — ca. pfefferkorngroBe — Neubildung dicht am
Septum.

Zweiter Hoden: Die kreisrunde, mebr als ein Drittel des ganzen Organs ein-
nehmende Neubildung fillt die vordere Kuppel des Testikels aus, wo ihre ca.
1 mm dicke Kapsel dicht der Albuginea anliegt, sich jedoch gegen diese verschieben
JaBt. Die Schnittfliche ist marmoriert, gelbgrau mit dunkleren Flecken und
1aBt groBere Gefifquerschnitte erkennen. Der Knoten ist durch die Albuginea
gut fihlbar,

Mikroskopischer Befund: Es wurden 6 Gewebsstiickchen aus den verschiedenen
pathologisch veriinderten Hodenpartien untersucht. Sie zeigen grofe Mannig-
faltigkeit im Aufbau, aus der sich jedoch drei gesonderte Typen herausschéilen
lassen:

a) Das senfkorngroBe Knotchen fiillt einen Hodenlobulus aus, ist durch dessen
Trabekel aber scharf von dem angrenzenden Lippehen getrennt. Nur peripherisch
finden sich einige wenige Tubuli, die zum Teil gut erhalten sind und Spermien-
bildung aufweisen. Zwischen sie sendet die Neubildung infiltrierend Auslgufer.
Eine eigene Kapsel besitzt der Knoten nicht, jedoch ein feines GefidBnetz. Die
spezifischen Zellen dieses Knotchens sind polygonal, hin und wieder zylindrisch,
meigt unregelmiBig zueinander Hegend, manchmal in Stringen. Thr Protoplasma
ist vakuolar.

Die angrenzenden Lappchen sind intakt und in lebhafter Spermiogenese.

b) Knoten in voller Ausbildung, wie unter Fall 1 beschrieben, mit deutlicher
Kigenkapsel, jcdoch ohne Hamorrhagien. Die Zelleiber sind stellenweise auBer-
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ordentlich groB, h#ufig zylindrisch. Benachbarte Tubuli finden sich meist in
lebhafter Spermiogenese; ihre Zellanordnung ist aber unregelmifig, und Spermato-
cyten beherrschen stellenweiss das Bild des Querschnitis.

¢) Ein groBer Knoten. Er zeigt 3 verschiedene Gewebsbezirke, die sich eng
bariihren, auch gemischt auftreten. Das ganze umschlieBt eine Kapsel. Im Inneren
sind die Bindegewebsziige stérker als sonst ausgeprigt und enthalten grofie Ge-
faBquerschnitte. Die spezifischen Zellen geben den einzelnen Teilen ihren be-
sonderen Charakter. Ein Teil zeigt seine Zellen im Typus der unter b) beschriebenen.

Ein anderer Teil 18t den Zelleib meist nur undeutlich erkennen; dieser ist
mit Eosin nur wenig tingiert, wahrend die dicht liegenden Kerne intensiv gefarbt
und klein erscheinen. Wir haben
ganz den Eindruck des Sar-
koms. Hier finden sich auch
stérkere Bindege websziige und
teilen die Zsllen in verschieden
groBe Nester (Abb. 1; die Zell-
leiber treten infolge Lipoidfar-
bung deutlicher hervor).

Ein dritter Teil endlich
weist an Zelleib wie Kern

Schrumpfungserscheinungen
auf. Der Zelleib ist schr klein,
eckig verzogen; auch die Kerne
haben meist die Kugelform ver-
loren, Farbbarkeit beidsr Zell-
bestandteile ist jedach gut. Oft
sieht man Hanfchen von farbi-
genBlutkorperchen extravascu-
lar. Innerhalb des Knotens sind
Samenkanélchen nicht anzu-
treffen, auBerhalb sind sie stark
atrophisch.

Lipoide sind in allen Teilen
reichlich vorhanden und beson-
ders mit Scharlachrot und nach
Ciaccio (Abb. 1)sehrschon dar- - 4y 1 (pan 3c. Leitz Obi. 6. Ok 4. ¢a. 500: 1) Behand-
stellbar. Sie fullen die Zell- lung nach Ciaccio. Die orangegefirbten Lipoidtropfen
leiber hiufig ganz aus; die  fillen die Zellen dichtgedringt aus; extracellulr einige
Kerne sind jedoch auch dann gralere, ringformig tingierte Tropfen.

— mit Ausnahme des unter ¢)
zuletzt beschriebenen Teils — intakt. Auch die Reaktion nach Smiéth fallt posi-
tiv aus.

Foll 4. 15jahriger Hund.

Makroskopischer Befund: ErbsengroBle, rundliche, gelbweifie Neubildung
unter der Albuginea, durch diese durchscheinend, die sich gegen das dunklere
Hodenparsnchym auch durch ihre festere Konsistenz scharf abgrenzt. Kapsel
nicht sichtbar. Der Querschnitt erscheint homogen und weist etliche GefiB-
querschnitte auf.

Mikroskopischer Befund: TInnere Einrichtung und Zellformen, wie sie im
Falle 1 beschrieben, Kapselbildung und Himorrhagien jedoch nicht nachweishar.
Capillarnetz besonders gut ausgeprigt. Die Hauptzellen enthalten groBe Vakuolen.
Hochgradig atrophische Tubuli tretern, besonders in der Peripherie, vereinzelt
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auf. Scharlachrot und Smith weisen Lipoide in auBerordentlicher Menge und
grofen — teils extracelluliren — Tropfen nach.

Fall 5. 15jihriger Hund.

Makroskopischer Befund: Der eine Hoden zeigt einen erbsengrolien Kuoten
von der gleichen Beschaffenheit wie im Falle 4, nur liegh er etwas mehr zentral.

Im zweiten Hoden sehen wir in der caudalen Kuppel einen subalbugineal
gelegenen, etwas gallertartig durchscheinenden Knoten, der leicht iiber die Schoitt-
flache vorquillt, sich in Farbe wenig vom normalen Hodengewebe abhebt. Im

Abb. 2. (Fall 5a. Leitz Obj.6 Ok. 1. ca. 250:1) Paraffinschnitt H&matoxylin. Geschwulst-
teil mit Zerfallserscheinungen. Gefifnetz. Stark variable Kerngroge und -Form. GroBe [Lipoid-]
Vakuolen.

Zentrum des Testikels und in seiner oralen Kuppel finden sich sentkorngrofie
Kugeln von der im ersten Hoden beschriebenen Art.

Mikroskopischer Befund: Drei verschieden Anteile lassen sich festhalten.
Der eine gleicht dem im Falle 3 unter ¢) zuletzt beschriebenen: Kerne und Zelleib
sind geschrumpft, von unregelmifiger Form — die Kerne sind héufig auBer-
ordentlich groB —, das ganze Gewebe erscheint durch Vakuolen wie zerschlissen.
Gut ausgebildetes GefiBnetz, das schon bei schwachen VergriBerungen ohne
weitercs ins Auge fallt (Abb. 2).

Dicht benachbart tritt geringgradig atrophisches Hedenparenchym auf, das
manchmal ganz plotzlich Hiufchen von 2—5 Tubulusquerschnitten zeigt, die
von. groBen, mit intensiv gefirbten Kernen und Protoplasma vergehenen Zellen
vollgepfropft erscheinen. An anderen Stellen sieht man dhupliche Zellen das Inter-
stitium dicht gedringt und in breiten Strafen ausfiillen und dabei die Tubuli
hochgradig atrophisch; an dritten Stellen sind Parenchym wie Interstitium mit



Uber Zwischenzellentumoren im Hoden des Tundes. 1538

diesen Zellen versshen, Direkte Uberginge zwischen beiden Zellgruppen waren
nicht sichtbar. Zwei Tubuli waren #hnlich mit Sertolikernen dicht angefiillt.

Ein drittes Priparat zeigt das Bild, wie es im Falle 2 dargestellt. Man hat
ganz den Eindruck von Leberzellen. Auch im Lipoidgehalt herrscht Uberein-
stimmung.

Dagegen lassen sich im ersten Anteil nach Smith und mit Scharlachrot Lipoide
in aullerordentlicher Menge nachweisen; in dem zweiten Anteil sind sie nur in
Spuren vorhanden.

Fall 6. 12jiahriger Hund.

Makroskopischer Befund: Subalbugineal dicht unter der Mitte des Margo fixus
hellgelbes senfkorngroBes Knétchen.

Mikroskopischer Befund: Tm gut umschriebenen Hodenbezirk ist es zu auBer-
ordentlicher Wucherung der Zwischenzellen gekommen, die sich nach der Peripherie
des Knotchens hin schnell verliert, indem Zellgruppen nur noch kurz fingerformig
‘sich zwischen die angrenzenden normalen Tubuli einschieben. Das Bild ent-
spricht dem im Falle 3 unter a) beschriebenen, jedoch ist die Zellwucherung nicht
nur auf einen Lobulus beschrinkt. Der Leib der spezifischen Zellen ist auffallend
stark mit groflen Vakuolen durchsetzt, so dafi man an Talgdriisenzellen erinnert
wird. Gefile sind reichlich vorhanden, von einer Netzbildung ist aber nicht die
Rede. Glykogen- urd Lipoidpriparate konnten wegen der Kleinheit des Knotchens
nicht angefertigt werden.

Fall 7. Sehr alter Hund.

Malroskopischer Befund: Ein Hoden pathologisch verindert. Bei #uBerer
Besichtigung fallt eine ventral, am freien Rand sich vorwélbende kleinkirsch-
groBe, fleckig dunkelrot gefirbte Partie auf.

Ein Durchschnitt durch den Testikel liBt normales Hodengewebe nicht
erkennen.

Die Hilfte des Hodens wird von dem schon duBerlich sichtbaren Knoten
eingenommen; er ist gelblich, stellenweise rotlich gefiirbt, an einer subalbuginealen
Stelle serds intiltriert.

Der dorsal gelegene Teil des Hodenraumes wird von einer dhnlichen Bildung
eingenommen; dieser Knoten zeigt einen linsengroBen himorrhagischen Herd,
aus dem Blutgerinnsel sich herausheben lassen.

Ein dritter, etwa linsengroBer hamorrhagischer Knoten filllt den iibrigen
Raum innerhalb der Tunice albuginea aus. Hrst beim Herausheben der Knoten,
das sich leicht bewerkstelligen 1481, sieht man, dafB an dem einen Hodenpol eine
flache kugelkalottenihnliche Kuppe von Hodenparenchym den pathologischen
Gebilden anliegt. Die 3 Knoten besitzen eine eigene Bindegewebskapsel und
lassen auch sonst Strénge von Bindegewebe in sich erkennen.

Mikroskopischer Befund: Er ist im allgemeinen der gleiche wie im Falle 1.
Die hiufig in Reihen liegenden spezifischen Zellen erinnern wieder stark an Leber-
zellen. Hochgradige héimorrhagische Infiltration. Scharlachrot, weniger Ciaccio
und Smith, weisen Lipoide in grofiter Menge nach, teils extracellulir. In geringer
Menge zeigt sich Glykogen.

Foll 8. 11jahriger Hund.

Makroskopischer Befund: 1. Hoden: PfefferkorngroBes, unter der Albuginea
gelegenes Knotchen; es scheint durch diese durch und wolbt sie ein wenig vor.
Gelblich, homogen, ohne Kapsel.

2. Hoden: Erbsengrofer Knoten in der oralen Hilfte des Testikels, durch
das schlaffe Parenchym von auBen fiihlbar. Beim Durchschneiden der Neu-
bildung entleert sich blutige Fliissigkeit; Blutkoagula lassen sich stellenweise
herausheben.
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Mikroskopischer Befund. Dasg im 1. Hoden gelegene Kndtchen bietet das
fiir die hier behandelte Neubildung typische Bild (Abb. 3): Im allgemeinen
scharf gegen sonst in teils lebhafter Spermiogeness befindliches Hodengewebe
abgegrenzt, dringt die Neubildung sich an einer Stelle des Priparates zwischen
die Tubuli, die dadurch atrophisch werden. Allenthalben sieht man GefiBe,
deren Schlingen sich hiufig zu einem Netz anordnen. In den Maschen die spe-
zifischen Zellen, polygonal meist wirr durcheinander liegend, manchmal zylindrisch
wie Driisenepithel zu einer kurzen Reihe sich vereinend (Abb. 3). In manchen
Zellen gelbbraune Pigmentkdrner, die sich mitunter zu groferen Klumpen vex-

Abb. 8. (Fall 8. Leitz, Obj.6, Ok 1. ea. 250:1.) Paraffinschnitt. Himatoxylin-Eosin. Typus
der Zwischenzellengeschwulst, Zellen polymorph, eosinophil, vakuolisiert. Braunes Pigment.
Gefdfinetz.

einen. Vereinzelt finden sich zellfreie Partien mit Krystallen, wie sie im Falle 11
beschrieben werden. Lipoide — nach Ciaccio dargestellt — fillen den Zelleib
in dicht gedringten Tropfen aus. Glykogen ist nur in geringsten Spuren nach-
weisbar, im Parenchym in kleiner Menge.

Die Neubildung des 2. Hodens zeigh ein anderes Bild. Wir sehen Gebilde, die
Tubulusgquerschnitten sehr dhneln, in ihrer Grofie aber auflerordentlich variieren;
die kleinsten sind Tumenlose Zellhaufen, die grofen iiberfreffen den normalen
Tubulus um das Drei- bis Vierfache. Blasse Sertolikerne bilden den Inhalt der
mit einer eigenen Bindegewebsmembran versehenen Kandle. Die Kerne stehen
meist peripherisch, wie Zylinderepithel wirkend, dréingen sich aber auch unregel-
mifig nach dem Innern vor. Die Kanile sind fast alle zentral mit dichten Massen
farbiger Blutkorperchen gefiillt. Zwischenzellen finden sich in mittlerer Menge;
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aie enthalten nach Smith darstellbare Lipoide in groBer Menge, wihrend Scharlach-
rot aufler in ihnen auch innerhalb der Kanilchen hiufig grofie Lipoidtropfen zu
Gesicht bringt.

Foll 9. Zirka 15jshriger Hund.

Makroskopischer Befund: FrbsengroBes Kndtchen im oralen Hodenpol, das
mit breiter Basis der Albuginea aufsitzt. Befund sonst wie im Falle 2.

Mikroskopischer Befund: Bindegewebe, das erst an einer Stelle des Praparates
cine Kapsel zu bilden beginnt, durchzieht in feinen Ziigen die Neubildung und
enthiilt auferordentlich zahlreiche GefiBe. Die stark vakuolisierten, in ihrer
Form sehr unregelméBigen, spezifischen Zellen sind die im Falle 1 beschriebenen;
in jedem Gesichtsfelde fallen einige Zelllen mit gelbbraunen Pigmentkérnern auf.
Héamorrhagien sind nirgends nachweisbar; jedoch sieht man zahlreiche Herde
mit wabiger Struktur und Hamatoidinkrystallen wie im Falle 11, In den Randteilen
des Knotens finden sich einzelne plattgedriickie, vollstindig atrophische Tubuli,
die randstindig einige Sertolikerne enthalten.

Ahnlich verhalten sich die in der Nachbarschaft des Knotens befindlichen
Samenkanglchen; wo die Bindegewebskapsel sich zu bilden beginnt, scheinen sie
einen gewissen Schutz zu genieBen. In der weiteren Nachbarschaft der Neu-
bildung sind die Tubuli noch gut erhalten; eine Vermehrung der Zwischenzellen
ist dort nicht feststellbar.

Lipoide sind durch Scharlachrot, nach Smith und Ciaccio reichlich in den
Zellen des Knotens und den Zwischenzellen nachzuweisen, spirlich intratubuldr.

Glykogen findet sich dagegen in reichlichen Schollen nur intratubulir.

Foll 10. 15jahriger Hund.

Makroskopischer Befund: In beiden Hoden zahlreiche, meist senfkorngroBe
gelbliche Knotchen, die iber die Schnittfliche des schlaffen braunen Hoden-
parenchyms etwas prominjeren.

Mikroskopischer Befund: Die Knétchen erweisen sich als Zwischenzellen-
wucherungen verschiedener Ausbreitung. Eine Abkapselung ist nirgends vor-
handen. Zunichst umwachsen die Zwischenzellen die Tubuli, dringen diese
auseinander und bringen sie mebr und mehr zur Atrophie, so daf die typischen
Zellen zuletzt den Knoten allein ausmachen. Alle sichtbaren Tubuli, auch die
der weiteren Umgebung sind atrophisch; als einzige Samenbildungszellen finden
sich Spermatocyten; sie umgeben hiufig in schmalem Saum eine weite Lichtung.
Die stirkeren Zellwucherungen entsprechen in ihrem Aufbau durchaus den bisher
beschriebenen kleineren Knotchen; besonders schon tritt auch das GefiBnetz
zutage.

Scharlachrot wie die Methode Ciaccio zeigen den Leib. der spezifischen Zellen
vollig von Lipoiden ausgefillt — bei guter Kernerhaltung —, Smith ist weniger
deutlich. Intratubulir finden sich Lipbide in mittlerer Menge und unregelmaBiger
Verteilung. Das in den Zellen der Neubildung stets fehlende Glykogen ist intra.
tubulir in ansehnlicher Menge nachweisbar, meist in zentralen Zerfallsmassen.

Fall 11. Zirka 10jihriger Hund.

Makroskopischer Befund: In der Mitte des einen Hodens, vom strangférmigen
Mediastinum bis an die Albuginea des freien Randes reichend, erbsengroBer
Knoten. Farbe ist gelbweil, etwas heller wie sonst, die Konsistenz markig. Die
Schnittfliiche des Knotens ist fleckig, aderig gerttet.

An einer Stelle der Neubildung sieht man ein Sekundirknétchen sich ab-
heben und den Umrif des Hauptknotens etwas vorwolben; es ist senfkorngroB
und von etwas festerer Konsistenz.

Mikroskopischer Befund: Peripherisch stellenweise Kapselbildung bemerkbar.
Bindegewebe ist sonst recht sparlich, ganz fein die GefaBe begleitend, die.in zahl-
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reichen Quer- und Léngsschnitten sich dem Auge darbieten, ohne daf man jedoch
von einer Unterfelderung sprechen konnte. Zellcharakter wie im Falle 1. Schar-
lachrot, Smith und Ciaccio weisen Lipoide in starker Menge nach; Glykogen ist
nur in Spuren vorhanden.

An einigen Stellen der Neubildung fallen zellfreic Partien auf, Lécher mit
helldurchscheinendem Inhalt von wabenahnlicher, an Schaum erinnernder Struktur.
In diesen sieht man héufig unregelmaBig geformte Krystalle -— quadratisch,
rechteckig, an den Enden biischelartig ausgefasert — von gelbbrauner Farbe.
Die die Locher umgebenden Zellkerne sind gut tingiert; nur in wenigen dieser
Herde findet man vereinzelte abgesprengte Zellen oder Zelltriimmer.

Foll 12. Etwa 12jahriger Hund.

Makroskopischer Befund: Die orale Kuppel des rechten Hodens ist von einer
kleinhaselnuBgrofen eirunden Neubildung ausgefiillt; die Schnittfliche derselben ist
weiblich, etwas glasig durchscheinend, leicht uneben, aber ohne stirkere Binde-
gewebsstringe.

Caudal davon findet sich ein etwas kleinerer rundlicher Knoten, der vom
Mediastinum bis zum Margo fixus reicht. Die Schnittfliche ist gelblich mit rot-
lichen Flecken.

Beide Knoten besitzen eine dimne Bindegewebskapsel.

Mikroskopischer Befund: Die beiden Neubildungen verhalten sich durchaus
verschjeden.

Erster Knoten: Er wird von dichtgedringten Zellen gebildet mit wenig deut-
lichem Leib und groBem blischenférmigem ovalem, hin und wieder etwas ver-
zerrtem Kern. Der Nucleolus jst stets scharf tingiert. GefiBe sind spérlich, eine
Felderung ist nicht wahrnehmbar. Vereinzelt eingelagert finden sich Tubuli;
diese sind zum Teil atrophisch, zum anderen Teil mit Zellkernen strotzend aus-
gefilllt, die den extratubuliren Zellen der Neubildung villig gleichen. An einigen
Stellen sieht man die Zellen beider Gewebsbezirke ineinander iibergehen. Hier
und da, mit Vorliebe um die gefiillten Samenkaniilchen herum, macht sich eine
kleinzellige Infiltration bemerkbar. Fett ist nur in Spuren nachzuweisen.

Zweiter Knoten: Die Zellen der Neubildung bieten das im Falle 1 beschriebene
typische Bild; in ihren Verbénden erinnern sie lebhaft an Leberzellen. Das Gefal-
netz ist stark ausgeprigt, die durch dieses abgetsilten Felder enthalten oft nur
15—20 Zellen. Diese enthalten hin und wieder Pigment. Peripherisch sieht man
einige im Untergang begriffene Samenkandlchen. Stellenweise erscheint der
Knoten wie durchlochert durch Partien, wie sie im Falle 11 beschrieben sind;
zahlreich finden sich fuchsrote Haimatoidinkrystalle in den wabigen Herden,
die im allgemeinen dem rhombischen System angehoren.

Scharlachrot und Smith weisen Lipoide in starker und mittlerer Menge
nach. Doppeltbrechende Lipoide sind in keinem der beiden Knoten vorhanden,

Fall 13. Sehr alter Hund.

Malkroskopischer Befund: Gelbweiles, plefferkorngrofes Knotchen ohne
Kapsel unter der Albuginea am Margo fixus.

Mikroskopischer Befund: Typisch, dem Falle 4 shnelnd. Mit Scharlachrot
Lipoide in starker Menge darstellbar; die Untersuchung auf Doppelbrechung ist
negativ.

Zu, Vergleichszwecken und als Zufallshefunde wurden noch 10 andere
Neubildungen des Hodens untersucht. TFiinf davon waren die soge-
nannten groBzelligen Hodentumonen, vier waren Adenome, eine ein
Spindelzellensarkom.
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Uberblick diber die Untersuchungsbefunde.

Betrachtet man meine Untersuchungshefunde im Uberblick, so ergibt sich:

Bei élteren Hunden — und zwar nur solchen — treten hiufig (ich habe meine
13 Fille im Laufe von 9 Monaten gesammelt) im sonst atrophischen, meist ver-
kleinerten und schlaffen Hoden knotenartige Bildungen pathologischer Natur auf.

Diese Knoten fanden sich oft in der Mehrzahl in einem Testikel vor, manch-
mal sind sie beiden Driisen eigen. Thre Lage im Hodengewebe ist unregelmiBig;
sie scheinen jedoch die subalbuginealen Partien zu bevorzugen und koénnen in
diesem Fall durch die Albuginea des Hodens durchscheinen und diese vorwdlben.
Die Neubildungen sind stets auf den Hoden beschrinkt: weder Veréinderungen der
Scheidenhiute noch Metastasen konnten nachgewiesen werden.

Die Grundform der Knoten ist eine gut umschriebene Kugel.

Thre GroBe schwankt und richtet sich offenbar nach ihrem Alter. Die Knoten
kionnen den Umfang einer Kirsche erreichen und somit fast den ganzen Raum
des atrophischen Hodens einnehmen.

Knoten bis zirka 5 mm Durchmesser haben eine typische gelblichweille Farbe.
TIm Verein mit ihrer festweichen Konsistenz heben sie sich von dem graubraunen,
schlaffen Hodengewebe gut ab. Ihre innere Einrichtung erscheint homogen.

GroBere Knoten unterscheiden sich in mehrfacher Hinsicht von den eben
beschriebenen. Wir bemerken an ihnen eine Bindegewebskapsel, die an Stirke
nmit der Grofe der Neubildung zunimmt. Bindegewebsstrange teilen diese Knoten
haufig in Ficher, die Sekundirkndtchen enthalten. Auch treten Querschnitte
groBerer Gefile zutage.

Fast stets geht mit der stirkeren Ausbildung der Kapsel ein himorrhagischer
Zerfall Hand in Hand. Blutcoagula, blutartige oder serdse Fliissigkeit treten
dann — mitunter bei Anschneiden des Knotens spritzend — iiber dessen Schnitt-
fliche hervor.

Der makroskopischen Beschaffenheit entsprechend konnen wir auch im
mikroskopischen Bilde zwischen ,jungen und ,,alten’ Knoten unterscheiden,
wenngleich naturgema alle Ubergéinge von der gerade beginnenden Zellhyperplasie
bis zum vollstindigen hamorrhagischen Zerfall zu beobachten sind, manchmal in
demselben Organ vorkommen.

Die kleinsten, gerade in Bildung begriffenen Knétchen, die man mit unbewaff-
netem Auge kaum sieht, zeigen uns einwandfrei, von welchen Zellen sie ihren
Ursprung nehmen.

Wir sehen nimlich, daf an einer Stelle des Hodens plétzlich die Zuischenzellen
zu wuchern beginnen. Nicht wie gewdhnlich in kleinen Héaufchen oder Stringen,
sondern in breiten Straflen zusammenhiingend, dringen sie sich zwischen die
Tubuli, schieben sie auseinander und bringen sie mehr und mehr zur Atrophie,
bis wir schlieBlich im Zentrum der Neubildung Hodenkanglchen gar nicht mehr
antreffen, in der Peripherie hin und wieder in stark gequetschtem Zustande.
Bald zeigt sich einc besondere Eigentiimlichkeit der Neubildung: ein Netz feiner,
nur aus einem Endothelrohr bestehender Gefidfle durchzieht sie und verleiht dem
Kuoten eine gewisse Felderung; das begleitende perivasculire Bindegewcbe ist
im allgemeinen &ufBerst spérlich.

Die spezifischen Zellen der Neubildung entfernen sich nun hiufig nicht un-
wesentlich von ihrem Ausgangstyp. Thr Zusammenhang lockert sich, der mit
feinen Chromatinkérnern und einem deutlichen Nucleolus versehene Kern variiert
stark in seiner GréBe. Er ist meist rundlich oval, nimmt aber hin und wieder
ganz unregelmiBige zackige Formen an und liegt hiufig exzentrisch. Auch der
Zelleib pragt sich in den verschiedensten Formen und GroSen aus: selten rund,
ist er oft polygonal oder spindelférmig, hin und wieder zylindrisch. Meist scheinen
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die Zellen bunt durcheinandergewiirfelt, bilden aber auch Stringe, die mitunter
den Eindruck einer Zylinderepitheldecke machen, Das Plagma ist granuliert,
stets von Vakuolen durchsctzt, die den Zelleib in menchen Fiallen [3 u. 5]
kaum mehr erkennen lassen (Abb. 2). Pigment 1iBt sich hin und wieder nach-
weisen (Fall 8, 9, 12), jedoch selten in der Menge, wie es Abb. 3 zeigt. Hin
Zusammenhang zwischen den Zellen der Neubildung und den Zellelementen der
Samenkanglchen ist nirgends festzustellen.

Aber nicht unbegrenzt scheint dieses Wachstum zu sein. Erreicht der Knoten
eine gewisss GroBe, etwa die einer Erbse — gréfere Knoten sind meist Konglo-
merate von Knotchen verschiedenen Alters —, so wird er zum ,,alten Knoten:
gegen das Hodenparenchym wird er nun durch eine an Stirke zunehmende Binde-
gewebskapsel abgegrenzt, und in ssinem Inneren tritt ein hamorrhagischer Zerfall
ein, der sich zunichst in extravasculiren kleinen Hiufchen oder Streifen von
farbigen Blutkorperchen #uflert, spiter zu umfangreichen Blutungen fithrt, die
das Bild beherrschen und nur verstreut noch Gruppen von Zellen erkennen lassen.

Hin und wieder durchziehen stirkere, ansehnliche Gefiifle enthaltende Binde-
gewebsstringe den Knoten und scheiden Sekundirknétchen ab.

Spegifische Farbungen zeigen, daB Glykogen — im Gegensatz zu den Tubuli,
wo es hin und wieder reichlich zutage tritt — in den Zellen der Neubildung nur
in seltenen Fillen und in Spuren — wohl als Zufallsbefund — nachzuweisen ist.

Lipoide dagegen konnen stets dargestellt werden. Sie fiillen in meist auBer-
ordentlicher Menge und groBen Tropfen den Zelleib ganz aus, liegen auch extra-
cellulsir. AuBer mit Scharlachrot lassen sie sich nach Smith, besonders auch nach
Ciaccio nachweisen. Doppeltbrechende Lipoide waren in den wenigen Fallen,
in denen #uBerer Umstinde halber die Untersuchung nur durchgefithrt werden
konnte, nicht festzustellen.

Als Nebenbefunde sind zu erwéhnen:

1. Kleinzellige Infiltrationen.

2. Herde, wie sie im Falle 11 niher beschrieben wurden; sie sind durch ihren
Gehalt an Hamatoidinkrystallen als Produkte gekennzeichnet, die ihren TUr-
sprung aus der Blutbahn genommen haben und in ihrer Bedeutung wohl den sonst
beobachteten Himorrhagien gleichzusetzen sind.

3. Vergesellschaftung mit Neubildungen, die im Falle 5 und 12 als groB-
zellige Hodentumoren (im Sinne Sakaguchis), im Falle 8 als Adenom anzusehen
sind.

Rechnet man die 3 letzgenannten hinzu, so wurden im ganzen 26 Hoden-
tumoren untersucht. 23 von diesen konnte ich im Verlauf von etwa 9 Monaten
sammeln.

Epikritische Betrachiung der DBefunde.

Ich wende mich zundchst der Frage zu, welcher Zellgattung die
spezifischen Zellen der Neubildung zuzuweisen sind. Denn wenngleich
das junge Knétchen, wie ich schon erwahnte, keinen Zweifel dariiber
aufkommen 148t, mit welchen Zellen wir es zu tun haben, so ist doch noch
der Beweis zu fithren, daf auch der altere Knoten aus diesen Zellen
hervorgegangen ist. Kommt es doch bei ijhm — abgesehen davon,
daB die Lagebeziehung zu den Samenkanilchen nicht mehr erkennbar
ist — zur Bildung stark atypischer Zell- und Kernformen, die auf den
ersten Blick anscheinend nichts mehr mit den Zwischenzellen des Hodens
zu tun haben (Abb. 2). Dal aber die wechselvollen Bilder nur verschie-
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dene Entwicklungsstufen ein und derselben Neubildung sind, dafiir
spricht besonders Fall 3, wo man sie nebeneinander auftreten und in-
einander iibergehen sieht. Aber selten entrollt sich uns die Genese
der Neubildung so gliicklich. Wiirden uns nur Schnitte von den im
Falle 3 unter ¢ (2 u. 3) beschriebenen Teilen vorgelegen haben, so wiirden
wir uns zweifellos zur Diagnose ,,Sarkom verleiten lassen, wenn wir
nicht noch ein anderes Kriterium besiflen, das eine Verbindung zwischen
den verschiedenen Krscheinungsformen der Knotchen herstellt: den
Gehalt der Zellen an spezifischem Lipoid.

In meiner schon zitierten Arbeit von 1920 habe ich nachgewiesen,
daB neben Neutralfetten auch andere Lipoide, im besonderen wohl
Phosphatide (Kephalin), in den Zwischenzellen des Hodens bei Tier
und Mensch in ganz konstanter Weise vorkommen.

Diese Lipoide finden sich nun auch regelmifiig in den Zellen der
Neubildung. Auf Grund dieses chemischen Charakters der Lipoide
glaube ich mich somit berechtigt, auch in allen anderen Fillen, wo
der Typ der Zwischenzellen nicht ausgepragt war, die Neubildung als
Abkommling dieser Zellen zu bezeichnen. GewiBl ist man berechtigt,
in einigen Fallen, wo sich Zerfallserscheinungen an Kern und Leib der
Zelle zeigen, von degenerativer lipoider Infiltration zu sprechen; die
Spezifitdt der Lipoide wiirde jedoch auch hier auf eine bestimmte Zell-
gattung hinweisen.

Zwar konnte man hier auch an intratubulire Zellen denken, in
denen die gleichen Lipoide ziemlich konstant auftreten. Nach meinen
Befunden kann wohl aber die Abstammung der Neubildung aus diesen
Zellen so gut wie als ausgeschlossen gelten; man hitte dann wohl die
wuchernden Zellen einmal intratubulir auftreten sehen miissen oder
eine Verbindung beider Gewebsbezirke nachweisen konnen. Ubrigens
fand Sakaguchi bei seinen vom Samenepithel herstammenden ,,grof3-
zelligen Hodentumoren des Menschen nur sehr selten und spirlich
Fett als , Degenerationserscheinung.

Zu Vergleichszwecken habe ich Hodenadenome und grofizellige
Hodentumoren des Hundes auf iliren Lipoidgehalt untersucht und bei
ersteren, die ja auch durch thre Gewebsanordnung eine Verwechslung mit
anderen hier in Frage kommenden Neubildungen kaum zulassen, Lipoid
nur in mittlerer Menge, bei letzteren nur in geringsten Spuren gefunden.

Somit méchte ich, wie Langhans und Sekaguchi den Glykogen-
gehalt der groBzelligen Hodentumoren als Charakteristicam derselben
ansehen, die Lipoidchemie der Zwischenzellenneubildungen als Diagnosti-
cum fiir diese verwertet wissen.

Haben wir es nun hier mit einer Zwischenzellenhyperplasie zu tun,
wie sie von vielen Seiten — allerdings stark bestritten (Finotti, Stern-
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berg) — als die Regel im atrophischen oder senilen Hoden angesehen
wird, oder fallen diese Neubildungen schon in das Gebiet der Geschwiilste ?

Der Begriff , Tumor® ist rein morphologisch noch nicht scharf
umschrieben, und auch heute gilt noch Virchows Ausspruch, daB es
wesentlich in der Hand des einzelnen liege, eine Neubildung als Ge-
schwulst anzuerkennen oder nicht.

Wiirden uns nur die Anfinge der vorliegenden Neubildung bekannt
sein, so wire die Entscheidung dieser Frage zweifellos unméglich. Das
spétere Verhalten der Zwischenzellenneubildung 148t uns jedoch nicht
im unklaren.

Zwei Eigenschaften n#mlich, die ganz sicher zum Charakter des
Tumors gehoren, kénnen wir dann feststellen: Es ist die Autonomie
des Wachstums und das Fehlen biologischer, funktioneller Beziehungen
zum Gesamtkorper. Die riicksichtslose Art der Wucherung, die bald
zur Zerstorung des samenbildenden Bestandteils des Hodens fiihrt,
beweist beide Eigenschaften. Sie 148t ja von vornherein die fiir eine dem
Kérper niitzlicke Hyperplagie — etwa regenerativer Art — in Frage
kommenden Funktionen der Nufrition oder Inkretion zwecklos er-
scheinen. Auch durch das Bestreben der Kapselbildung zeigt uns
der Organismus, daBl er die Neubildung als etwas Korperfremdes emp-
findet. Schlieflich waren die atypischen und so wechselvollen Kern-
und Zellformen hier zu erwahnen.

Die hier beschriebene Neubildung ist demgemdfl als Tumor des
Hodens anzuseben.

Als besonderen Beweis fiir die Autonomie des Wachstums die
Emanzipation von den GefiBen anzufithren, wie Kaufmann es beziiglich
seiner Zwischenzellengeschwiilste tut, ist in unserem Falle nicht an-
gingig; fast ausnahmslos war bei meinen Befunden eine starke Gefs -
neubildung zu beobachten. Ich mochte mir somit den Hinweis gestatten,
daB der Emanzipation von den Gefalen beziiglich der Beurteilung,
ob eine Hyperplasie oder ein Tumor vorliegt, ein besonderer Wert nicht
zuzusprechen ist.

Wie aus der Literatur hervorging, sind Zwischenzellentumoren
noch nicht sicher bei Tieren nachgewiesen worden. Der Umstand,
daB die Hoden bei Tieren im Gegensatz zum Menschen (Tuberkulose,
Syphilis, Gonorrhde) weit seltener Sitz von Erkrankungen sind und
demgemif3, soweit sie nicht schon &ulerlich Verinderungen aufweisen,
bei Scktionen etwas stiefmiitterlich behandelt werden, erklirt dies
zum Teil. Ich glaube jedoch mit der Annahme nicht fehlzugehen,
daB sie 6fters gesehen, aber nicht erkannt worden sind und wohl meigt
als Sarkome aufgefaBt wurden (Mayr, Zetller). So ist die ,,Metastase®
in dem oben niher beschriebenen Tumor Zettlers zweifellos ein Zwischen-
zellentumor gewesen.
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Wo aber diese Geschwiilste in der Humanmedizin beschrieben
und abgebildet sind (Finotti, Kaufmann, Diirck), ist die Ahnlichkeit
des histologischen Bildes mit den hier beschriebenen Tumoren iiber-
raschend; ich glaube daher, dall gewisse Analogieschliisse gestattet
sind. Nur der starke himorrhagische Zerfall und die Kapselbildung
bei alten Knoten ist nirgends beschrieben, vielleicht etwas dem Hunde
Eigentiimliches.

Kurz will ich die Atiologie der Neubildung streifen; ich méchte
dabei aber lieber von Anldssen als von Ursachen sprechen.

In der Literatur stehen sich zwei Anschauungen gegeniiber: die
Kaufmanns, die die Wucheiung der Zwischenzellen sich sekundir an
eine Atrophie der Tubuli anschlieflen 148t, und die Diircks, die in der
Hypertrophie der Zwischenzellen das Primére sieht. Auf Grund meiner
Untersuchungen, die sich auf ein grofleres Material erstrecken und
mir die Neubildung in den verschiedensten Stadien zeigten, mdchte
ich eher Kaufmann zustimmen, aber darauf hinweisen, daf} sich beide
Anschauungen in gewisser Weise vereinen lassen.

Aug dem Umstande, daf3 meine Tumoren nur bei alternden Tieren
auftzaten, mochte ich folgern, daf

das Primdre zweifellos ein Zustand verminderter Titigkeit des

samenbildenden Bestandteiles des Hodens ist, der

sekunddr die Zwischenzellen zur Wucherung veranlaft, die ihrerseits

tertidr zur volligen Destruktion der Tubuli fiihrt.

Dafl das Stocken der Spermiogenose einen formativen Reiz auf die
Zwischensubstanz auszuiiben vermag — nicht muBl! —, ist vielfach
festgestellt (kryptorcher Hoden, seniler Hoden, Stetnack) und auch er-
klarbar, wenn man die Nahrungsmittelzufuhr fiir die intratubuliren
Zellelemente als eine — heute wohl unbestritten geltende — Funktion
der Zwischenzellen ansieht: Die infolge verminderter Abnahme auf-
tretende Anhdufung von Nahrstoffen gibt den Reiz zur Wucherung
der Zwischenzellen. Vielleicht kénnte man dieser Wucherung zunéchst
eine regenerative Tendenz zuschreiben. In der nun aber folgenden,
durch die Atonie der Samenkanilchen begiinstigten, schrankenlosen
Wucherung der Zellen sehen wir rasch eine véllige Zerstérung der Tubuli
eintreten.

Warum freilich dieses schrankenlose Wachstum der Zwischensub-
stanz bei der im Senium doch stets einsetzenden Atrophie der Samen-
kandlchen nicht immer in Erscheinung tritt, also die eigentliche, die
innere Ursache, entzieht sich unserer Beurteilung und gehért in das
allgemeine Wurzelgebiet der Geschwulstitiologie.

Jedenfalls ist eine gewisse Gegensitzlichkeit in der Ausbildung
von intra- und extratubulirem Gewebe unverkennbar: Wo die Zwischen-

Virchows Archiv. Bd. 240. 11
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substanz zu wuchern beginnt, atrophieren die Tubuli, wihrend in
grofzelligen Hodentumoren, wo auch die Tubuli mit Geschwulstzellen
angefiillt sind, Zwischenzellen nur in Spuren vorkommen. Interessant
ist in dieser Beziehung besonders der Fall 12, wo sich etwa gleichgroBe
Tumoren beider Art in dichter Nachbarschaft fanden. Man hat hier
durchaus den Eindruck, dafl beide Geschwiilste zundchst aus dem glei-
chen Vorrat an Nahrung schépfen, dem in den Zwischenzellen auf-
gespeicherten Lipoid, und die Wucherung der einen Zellgattung der
anderen die Nahrungszufuhr unterbindet.

Ich bin. mir bewuBt, daf ich mit meinem Erklarungsversuch nur
Theorien gegeben habe, denen eine primitive Auffassung der Ernih-
rungs- und Entwicklungsvorginge zugrunde liegt. Aber schlieBlich
sind auch sie, soweit uns Besseres nicht zur Verfligung steht, geeignet,
uns dem Verstindnis der Dinge niherzubringen.

Beziiglich der Frage, ob wir die Zwischenzellengeschwiilste als
benigne oder maligne Tumoren anzusehen und wie wir sie demnach zu
bezeichnen haben, mochte ich festhalten:

Koufmamnn 1aBt die Entscheidung offen, weil er aus seinen Tumoren
nicht ersehen konnte, ob Tubuli zerstért waren, somit ein infiltrierendes,
destruierendes Wachstum stattgehabt hatte. Diirck konnte zwar ein
deletiires Verhalten der Neubildung gegeniiber dem Organparenchym
feststellen, schlieBt sich aber der Benennung Kaufmanns an, ohne
auf die Malignitdt naher einzugehen.

Ans meinen Befunden geht hervor, daf mir Material vorlag, aus
dem ich unschwer die Genese der Geschwulst ablesen konnte. Das Wachs-
tum der Zwischenzellengeschwulst ist zweifellos ein destruierendes.
Merkmale einer Gemeingefihrlichkeit aber wie Metastasierungsfahigkeit
oder Ubergreifen auf benachbarte Organe waren nie wahrnehmbar.

Raufmann wirft die Frage der Malignitdt auf, um fiir die Benennung
der Geschwulst Anhaltspunkte zu finden, insbesondere, ob ér den Namen
Sarkom® wihlen diirfe. Logisch kommt er auf diesem Weg zur indiffe-
renten Bezeichnung ,,Zwischenzellentumor®. Auch ich kann mich wie
Diirck dieser Benennung nur anschlieBen, méchte aber mit letzterem
noch einen Schritt weitergehen und den Tumor als eine Hrkankung
sui generis ansehen, wie sie nur dem Hoden zukommt. s liegt meiner
.Ansicht nach kein Grund vor und ist, zumal wir auch iiber die Herkunft
der Zwischenstubstanz nicht unterrichtet sind, ein vergebliches Bemiihen,
ungere Tumoren in eine der im Korper allgemein vorkommenden Ge-
schwulstgruppen hineinpressen zu wollen.

Eine andere Frage ist es, ob wir den Begriff ,,Angiom® in die Be-
zeichnung aufnehmen wollen, wie Waldeyer es in seinem ,,Angiosarkom
des Hodens** tut. Die Beteiligung der Blutgefifie an der Geschwulst-
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bildung ist, wie meine Befunde ergaben, meist aullerordentlich stark;
es kamen Fille vor, wo sich in den Maschen des GefiBinetzes hiufig
nur 20 Zwischenzellen und weniger fanden. Wenn man jedoch bedenkt,
dafl wir es im Angiom mit atypischen, meist erweiterten, oft grofe
Kavernen bildenden Gefiflen zu tun haben, so scheint es sehr gewagt,
diesen Begriff in die Benennung aufzunehmen. Er wire jedenfalls ganz
dazu angetan, eine falsche Vorstellung von dem Bau der Zwischen-
zellengeschwiilste zu geben und Verwirrung zu stiften; hinzu kommt,
daB die GefiaBbeteiligung hier nicht immer — besonders bei den jungen
Bildungen — so ausgepriigt ist.

In diesem Zusammenhange méchte ich die Frage aufwerfen, ob
es uns nicht die Differenzierung der Hodentumoren wesentlich erleich-
tern wiirde, wenn man mit Sakaguchi davon absehen wollte, auch die
sogenannten groBzelligen Hodentumoren, die vom Epithel auszugehen
scheinen, einer der bekannten Geschwulstgruppen einzureihen. Dem
praktischen Bediirfnis wiirde es jedenfalls entsprechen, wenn wir von
den Geschwulstbildungen des Hodens, die auch anderweitig im Kdorper
vorkommen, eine Gruppe abtrennten, die als autochthone, nur im
Testikel auftretende anzusehen wire: die groBzelligen und die Zwischen-
zellentumoren. Das nicht selten gleichzeitige Auftreten beider Ge-
schwulstarten weist auf eine nahe Verwandtschaft in dtiologischer Be-
ziehung hin.

Massenhafte Zellproduktion ist ja schon die normale Aufgabe des
Hodens. Man kann sich wohl vorstellen, daB Einfliisse unbekannter
Art hier schon weit leichter als sonstwo die Zellproduktion in patholo-
gische Bahnen lenken und somit zur Bildung von Geschwilsten Ver-
anlassung geben. Dal hierbei Alters- und Inaktivititserscheinungen
besonders wirksam sein kénnen, ist bei der Eigenart des Organs nahe-
Liegend.

Die Wucherungsbereitschaft der samenbildenden Zellen ist die innere
Ursache fir das Auftreten des Hodentumors sui generis. Sie auBert
sich einmal direkt in der Bildung der groBzelligen Hodentumoren, das
andere Mal indirekt, wie ich oben nachzuweisen suchte, in der Bildung
von Zwischenzellentumoren. Xines jedoch scheint festzustehen, daB
wir ndmlich histologisch zwischen diesen beiden Hodengeschwiilsten
streng zu trennen haben und die Frage Kiinnemanns, ob die Zwischen-
zellentumoren den groBzelligen zuzuzihlen seien, als erledigt gelten
kann. Die Morphologie und der spezifische Lipoidgehalt unterscheiden
sie durchaus.

SchlieBlich mdchte ich noch ein Ergebnis meiner Arbeit hervorheben.
Uber die lokale Beziehung der Zwischenzellen zu den BlutgefiBen
geben die Meinungen auseinander. Wahrend ein Teil der Autoren die

11*
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enge Nachbarschaft zwischen beiden Geweben im normalen Hoden
fiir charakteristisch hilt, wie Boll, v. Ebner, Waldeyer, bestreitet ein
anderer, wie Hofmeister, Nufbaum u. a., diese und fiilhrt das haufig
vereinte Auftreten auf den Umstand zuriick, daB ja beide Gewebe
auf das Interstitium des Testikels angewiesen sind. Auch ich glaubte
gelegentlich fritherer Untersuchungen am normalen Hoden, daB die
enge Nachbarschaft damit gentigend erklirt sei.

Das pathologisch veridnderte Organ belehrte mich eines Besseren:
Der ganz auffallende Reichtum der Zwischenzellengeschwiilste an
Blutgefaflen dréngt zu der Annahme besonderer lokaler und physio-
logischer Beziehungen zwischen der Leydigschen Zwischensubstanz
und dem BlutgefiBsystem. Uber die funktionelle Bedeutung dieser
Beziehung besagt die Tatsache allerdings nichts. Die ,,Blutdriise®
ware mit ihr ebensogut vereinbar wie das ,,trophische Hilfsorgan®.
Wenngleich die erstere nicht ganz auszuschlielen ist, sprechen meine
Befunde doch eher fiir das letztere.

Zusammenfassung.

1. Neubildungen, die man als Zwischenzellengeschwiilste bezeichnen
darf, kommen im Hoden von Hunden — und zwar nur von #lteren
Tieren — hiufig vor; sie machen etwa die Halfte aller Hodentumoren
aus.

2. Sie finden sich im atrophischen Hoden, nicht selten beiderseits,
und fiithren zum Untergang des Hodenparenchyms. Die Tumoren bleiben
stets auf den durch die Albuginea des Testikels gegebenen Raum be-
schrinkt und rufen somit eine Vergréflerung des Organs nicht hervor.

3. Wahrend die junge Neubildung ein gelblichweiles gegen das
dunklere Parenchym der Driise sich gut abhebendes Knoétchen darstellt,
ist die altere durch hémorrhagischen Zerfall und bindegewebige Ab-
kapselung gekennzeichnet.

4. Der Tumor ist fast stets von einem gut ausgeprigten Netz feiner
Capillaren durchzogen; im iibrigen ist Bindegewebe nur spérlich vor-
handen.

5. Polymorphe Zellen, die sich hiufig auf den ersten Blick als
Zwischenzellen dokumentieren, hin und wieder aber ganz atypisch sind,
filllen, wirr durcheinanderliegend, die Maschen des GefiBnetzes.

6. Auffallend und charakteristisch ist der Gehalt der Geschwulst-
zellen an Lipoiden, die sich mit Scharlachrot, nach Smith und Ciaccio
darstellen lassen; diese sind somit als spezifische anzusehen, die auch
den normalen Zwischenzellen des Hodens eignen. Die Lipoide fiillen
meist den ganzen Zelleib bei gut erhaltenem Kern in dicht gedringten
Tropfen aus; sie konnen jedoch auch degenerativ infiltrierend mit starken
Zerfallserscheinungen an Kern und Zelleib auftreten.



Uber Zwischenzellentumoren im Hoden des Hundes. 16H

7. Die Zwischenzellentumoren stellen eine Erkrankung sui generis
des Hodens dar. Sie bilden, vielleicht zusammen mit den ,,groBzelligen
Hodentumoren®, eine autochthone Geschwulstgruppe des Hodens, die
nur diesem Organ zukommt und wohl in dessen Eigenart wurzelt.
Histologisch sind aber beide Formen streng zu trennen.

8. Dag Alter bildet fiir die Zwischenzellentumoren zweifellos &dtio-
logisch ein pradisponierendes Moment.

9. Bei der auffallenden histologischen und histochemischen Uber-
einstimmung der Zwischenzellen und ihrer Tumoren bei Hund und
Mensch sind gewisse Analogieschliisse zwischen beiden Mammalien
wohl gestattet.

Zum SchluB sei es mir erlaubt, meinem verehrten Chef, Herrn
Professor Dr. Hieronyms, fiir seine giitige, stets hilfsbereite Anteilnahme
an dieser Arbeit auch an dieser Stelle meinen verbindlichsten Dank
auszusprechen.
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