Erwiderung.
Von

E. K. Wolff.

{ Lingegangen am 7. Mai 19217.)

Die ,,Bemerkungen® Sternbergs nétigen mich zu einer kurzen Er-
widerung, so wenig es auch in meiner Absicht lag, eine erneute Aus-
einandersetzung auf dem viel umstrittenen Gebiet der Leukimien und
ihnen nahestehenden Geschwulstbildungen hervorzurufen. Die Mit-
teilung des Falles hatte den Zweck, die Schwierigkeiten vor Augen
zu fithren, die uns nur zu oft bei der Einordnung solcher Falle in eine
der iiblichen Einteilungen begegnen. Uber die Leukosarkomatose Stern-
bergs haben sich zahlreiche und namhafte Untersucher gestiitzt auf
ein grofles Material, so oft und austfihrlich verbreitet und auch das
Schrifttum iiber das Lymphosarkom bzw. die Lymphosarkomatose ist
so umfangreich (und widerspruchsvoll), daf3 ein einzelner derartiger Fall
in keiner Weise zur Aufrollung dieser schwierigen Fragen verwandt
werden kann. Leider weichen aber die Auffassungen der verschiedenen
Untersucher iiber das, was sie Leukosarkomatose, Lymphosarkom usw.
nennen und besonders iiber die Abtrennung dieser einzelnen krank-
haften Bildungen auBerordentlich weit voneinander ab; hier geniigt
der Hinweis auf den grofien Unterschied in der Auffassung des Lympho-
sarkoms, die zwischen Ghon und Roman und der Mehrzahl der iibrigen
Forscher besteht. Bevor dariiber keine allgemeine Einigung erzielt ist,
wird die Erorterung iiber diese Gruppe von Krankheiten vielfach frucht-
los sein miissen. Wenn ich die Berechtigung der Gegeniiberstellung
Leukosarkomatose und leukiimischer Lymphadenose einerseits und
Lymphosarkomatose und aleukémische Lymphadenose andererseits in
Zweifel zog und zur Begriindung der Zweifel versuchte, zutreffende Um-
schreibungen fiir die einzelnen Formen zu geben, so glaubte ich damit
im allgemeinen der herrschenden Vorstellung gerecht zu werden. Stern-
berg beanstandet in erster Linie die kurze Kennzeichnung der Lympho-
sarkomatose, die er — wie dies z. B. auch Kaufmann in seinem Lehr-
buch tut — gegen das Liymphosarkom abgrenzt, welche beiden Formen
jedoch, wie Koaufmann nachdriicklich. hervorhebt, nur Grad- nicht
Wesensunterschiede aufweisen. Hirschfeld z. B. folgt dieser Einteilung
nicht, wie aus seiner Darstellung der Leukimie und verwandten Zu-
stinde im Abschnitt: ,,Lymphosarkom und Lymphosarkomatose* her-
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vorgeht. Er folgt den Forschern, die die Geschwulstnatur des Liympho-
sarkoms betonen, echte metastatische Verbreitung annehmen und Be-
ziehungen zu den allgemeinen Lymphadenosen ablehnen. Die seltenen
Falle, in denen die Lymphosarkomatose in Form einer Systemerkrankung
auftritt, die zugleich diejenigen Falle sind, die mit einem leukdmischen
oder subleukdmischen Blutbild einhergehen, konnen nach Hirschfeld nur
mit grofen Zweifeln zu den Lymphosarkomen gezahlt werden. Es erscheint
mir ebensowenig wie Sternberg zweckmaBig, in diesem Zusammenhang
niher hierauf einzugehen. Ich méchte nur noch hervorheben, daff auch
bei der Leukosarkomatose nicht nur die Verschiedenheit der Auffassun-
gen die Verstindigung erschwert, sondern daB sich anscheinend MiB-
verstdndnisse iber die einzelnen Anschauungen verbreitet haben.
Wenn Sternberg hier — und &dhnlich auch in der Darstellung im Handbuch
der speziellen pathologischen Anatomie —seine Auffassung tiber die Leuko-
sarkomatose so formuliert, daB keine echte Blastombildung vorliegt, dafl
die Ausbreitung nicht durch echte (himatogene oder lymphogene) Meta-
stasenbildung erfolgt, es sich vielmehr in gleicher Weise wie bei den an-
deren hier in Betracht kommenden Prozessen um eine Systemerkrankung
"des lymphatischen Apparates handelt, die mit geschwulstihnlichen
Bildungen einhergeht, so wird diese Formulierung hoffentlich geeignet
sein, irrtiimliche Vorstellungen anderer iiber seine Auffassung zu be-
seitigen. Ich fithre hier nur Hirschfeld an: ,,Nach Sternberg ist die
Pathogenese der Leukosarkomatose eine ganz andere. An irgendeiner
Stelle des lymphatischen Apparates entwickelt sich eine Geschwulst-
bildung. Von hier aus gelangen die pathologischen Liymphocyten all-
mahlich ins Blut, siedeln sich in anderen Organen an und so kommt es
erst im Laufe der Zeit durch Metastasierung zu einer generalisierten
Erkrankung® (Handb. d. Krankh. d. Blutes Bd. 1, 8. 469). ,,Ubrigens
miiBte man, wenn die Sternbergsche Auffassung iiber die Geschwulst-
natur der Leukosarkomatose richtig wire, erwarten miissen, daf die
Erkrankung in anderen Organen wie beim Lymphosarkom herdweise
anfingt (8. 471). E. Fraenkel hat dem widersprochen, daB die Leuko-
sarkomatose etwas mit geschwulstbildenden Prozessen zu tun hétte
und sie vielmehr den grofzelligen Leukiémien zugerechnet, die zur
Entwicklung von groferen, den Eindruck des Bosartigen erweckenden
Gewschsen fithren und sich teils schon durch die makroskopisch erkenn-
bare, teils erst mikroskopisch nachweisbare Aggressivitit auszeichnen.
Nach den ,,Bemerkungen‘‘ Sternbergs zu urteilen, nihern sich hier die
Ansichten, bzw. ist es zu erhoffen, dafi miBiverstandliche Auffassungen
aus der Welt geschafft werden.



