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Es ist bekannt, dal3 Amyloidablagerungen in Organen auBer bei 
ehronischen Infektionskrankheiten auch bei anderen Erkrankungen 
vorkommen k6nnen. Als gewShnliehe Ursache fiir Amyloidose kommen 
/~tiologiseh haupts/iehlich chronische Eiterungen, Tuberkulose und 
Syphilis in Betraeht, - -  zu den weniger h~ufigen Ursachen zghlen u. a. 
die Gesehwiilste; - -  Erkrankungen, die in der l~egel eine allgemeine 
Amyloidosis hervorrufen. 

Neben dieser allgemeinen Amyloidbitdung kommt auch in seltene- 
ren F~llen eine lokale amyloide Gewebseinlagerung vor, die mitunter 
sogar in tumorartiger Form auftreten kann, weshalb diese Gebilde 
dann als , ,Amyloidtumoren" bezeiehnet werden.  Zu unterseheiden 
yon diesen Amyloidtumoren ist das lokale Vorkommen yon Amyloid 
ohne Allgemeinerkrankungen in manchen Gesehwiilsten (meist Endo- 
theliomen) abet solche Beobachtungen reehnen immerhin zu den unge- 
wShnliehen Befunden der Amyloidentstehung. 

Ein solcher recht merkwiirdiger Fall yon Amyloid-, besser amyloid- 
dihnlicher Bildung in 2 Halsdriisengew~ehsen fand sich kiirzlieh bei einem 
operativ gewonnenen und uns zur Untersuchung iiberschiekten Pr~t- 
parat,  welehes wegen seiner besonderen Eigentiimlichkeiten fiir die 
Amyloidosefrage einen gewissen Weft  hat und dessen Besehreibung 
deshalb gereehtfertigt erscheint. 

Die klinischen Angaben, die wit auf Grund unserer Anfrage den 
liebenswfirdigen Mitteilungen des t ter rn  Dr. Quodbach (Chefarzt des 
St/~dtischen Krankenhauses Wittenberge) entnehmen kSnnen, besagen 
folgendes : 

32 Jahre alter m/~nnlicher Kranker mit an der Hinterseite, in der Mitre des 
Sterno-cleido-mastoideus gelegenen, leicht aussch~lbaren Neubildungen. Keinerlei 
Verwachsungen mit der Umgebung. Beziehungen zur Sehilddriise oder Sub- 
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maxillaris nieht erkennbar. Klinischer Eindruek yon Lymphomen. Irgendein 
Ursprungsgew~ichs trotz genauester Untersuchung nieht auffindbar. Das All- 
gemeinbefinden des Mannes gut. 1VfSgliehkeit einer chronisehen Infektionskrank- 
heir nicht vorhandeJ~. 

Makroskopischer Be/und (J.-Nr. 89/1927) ist folgender: Zwei sieh guBerlich 
ziemlieh gleiehende abgekapselte Gesehwiilste yon langsovMer Gestalt mit  leicht 
grobhSekeriger, aber sonst ziemlieh glatter Oberflgehe und reeht fester Kon- 
sistenz. Der eine Knoten (I) etwa taubenei-, der andere (II) ungefghr hiihnerei- 
groG. Yarbe im wesentliehen grauweil~ mit vielen fleekfSrmigen, unregelmgBig 
gestalteten kMnen, mehr gr~u-r6tlichen his braunroten Stellen. 

In  den flachen Furehen eine reiehe, teilweise vergstelte GefgBbildung. 
Schnittflache beider Knoten ziemlich iibereinstimmend, nur, dab sieh in der 

gr6Beren Gesehwulsb (II), wie aueh auf der Abb. 1 deut]ieh erkennbar ist, dn  
fiberkirschkerngroBer, eifSrmig gestalteter, etwas exzentrisch gelegener, glasiger 
Herd yon griinlieh-grauem Aussehen befindet, 

Abb. 1. Dm'chschnitt dureh Knoten lI  ]nit dern grogen homogenen Herd und den auch deut]ieh er- 
kennbaren ldeineren glasigeI1 Absehnitten (besonders rechts) und den weiten Gef~Br~umen. 

In  diesem homogenen, durchscheinenden Herde sieht man einige feinste 
(hauchartige), str~hlenfSrmig angeordnete Streifen, die ~uBerhalb dieses gl~sigen 
Tells an einem Pole zusummentreffen, um sieh dort ~ls dickerer weifllich glgn- 
zender Str~ng sehlieGlieh zu einem kleinen KnStchen zu vereinigen. Abgesehen 
yon diesem Befunde haben wir in beiden Xnoten im wesentlichen dieselben Ver- 
gnderungen und d~s gleiehe - -  reeht bunte - -  Bild: vorherrsehend ist eine gelblieh- 
weiBe, ziemlich kompakte, feinkSrnige Masse, in weleher herdfSrmig angeordnet 
und ganz diffus verstreut aus zahllosen (steekn~delspitzengroBen) k]einsten K6rn- 
ehen sich zus~mmensetzende, unregelm~gige zaekig gestal~ete durehsichtige Teile 
von gwau-rStlicher bis rOtlich-brauner Farbe eingelagert sind, die besonders an 
den wenigen Stellen, we sie einen mehr griinlieh-grauen Farbenton aufweisen, 
dem groBen Herde vSllig gMchen. 

Unter der die Gesehwulst umgebenden K~psel eine ziemlieh ausgedehnte 
hgmorrhagisehe Zone; im Gewebe selbst dagegen keine Blutnngsherde, uber 
zahlreiche, zumeist reeht groge, weite, ziemlieh klaffende Blutgefgge, die viel- 
fach wie ausgestanzt erscheinen, aber nirgends Beziehungen zu den glasigen 
Herden, insbesondere zu dem groBen Herd erkennen 1assert. 

Histologisch : Die Neubitdungen setzen sich aus urLregelmggig gewucherten, 
in grSgeren Nestern angeordneten, ziemlieh polymorphen Epithelzellen zusammen, 
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die einen sehr gro6en rundtiehen (bl/~sehenfSrmigen) Kern haben, d e r  fasb den 
ganzen Zellraum einnimmt. Zelleib ziemlieh z~rt. Zahlreiche, meis~ atypisehe 
Mitosen. Die einzelnen Krebsnester sind abgegrenzt dureh derbe, recht zellreiche 
und mitunter ziemlich breite Bindegewebsstreifen. Man finder viele grSl~ere, 
meist dickwandige Gef~Be, in deren Hohlr~umen reiehlieh rote, einzelne weiBe 
Blutzellen, eine ganze Anzahl abgestoBener Endothelien und Krebszellen sowie 
gelegentlich auch homogene l~I~ssen entha]ten sind. Diese ]3ilder entspreehen 
den makroskopiseh kompakten Stellen. 

Solehe Stellen rein epithelialer Zellwucherung sind nun aber verh/~ltnism~Big 
selten, denn zumeist finder man mitten in das Krebsgewebe inselfSrmig ein- 
gelagert strukturlose homogene l~assen, die sieh bei tt/~matoxy]in-Eosinf/irbung 
ziem]ich gleiehm/~Big rosa mit  nur einzelnen leiehten Sehattierungen, die dem 
Ganzen ein etwas wolkiges Aussehen geben, f/~rben. Sie sind in ganz verschie- 

Abb. 2. Homogene e~was wolkige Massetl bimi~ten veto Krebsgewebe. 
Etwa 80fache VergrS~erung. H.-E.-~rbung. Celloidinschnitt. 

denen AusmaSen vorhanden: yon den k]einsten etwa der GrSBe einer Epithel- 
ze]le entspreehenden Stelle bestehen alle ~berg~nge bis zu dem groBen Herd. 
In  der gegel  nehmen diese Ablagerungen einen Raum yon ungef~hr der GrSl~e 
der in Abb. 2 sichtbaren t terde ein und gehen im allgemeinen fiber den dutch 
die Bindegewebssepten abgegrenzten g a u m  der ehemaligen Epithelnester nieht 
hinaus. Die Epithelhanfen werden, wie man an den einzelnen Bildern ver- 
folgen kann, zusammengeloreBt und zerdrfiek~ und sind schlieB]ich nur noch ge- 
legentlieh als Zelltrtimmer in den homogenen Massen vorhanden. Ein eigentlicher 
Gew~chszeffall ist nur ganz ausnahmsweise in geringem AusmaBe nachweisbar~ und 
zwar finden sieh im Zentrum einiger Epithelnester seharf umschriebene kriimelig- 
schollige, kaum gef~rbte Stellen, die als Nekrosen angesprochen werden m~ssen; 
diese unterscheiden sich auch ganz deutlieh yon den homogenen strukturlosen 1Kassen. 

Es handelt sich augenscheinlieh um eine Infiltration der homogenen Substanz 
zwischen die gewucher~en Epithelzellen, die mit  sekund~rem Sehwund dieser ein- 
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hergehen. ~erkwfirdigerweise sieht man nun aber an mehreren Stellen inmitten 
yon vergr68erten Zellen solche homogenen Einlagerungen, die sieh deutlich yon 
dem umgebenden etwas dunkler gef~trbten und stromareieherem Protoplasmasaum 
unterseheiden, wobei der ziemlich plattgedriickte und lgnglieh ges~Mtete Kern 
an den ]~and gedr~ngt worden ist. Diese Bilder sind so ausgesprochen, dab 
sie kaum eine andere Deutung des Befundes zulassen. Manehe Stellen der Abb. 3 
erinnern an die eben gesehilderten Bilder. Auff/~lligerweise ergaben sich diese 
Befunde nur in dem Knoten I I  und hier nur in der Nachbarschaft des groBen 
Herdes. Es wird sp/~ter noch genauer auf diese Stellen eingegangen werden. 

Die Begrenzung der homogenen Herde ist im Mlgemeinen, besonders was die 
gr6Beren Absehnitte anbetrifft, ziemlieh scharf und wird sehr h~nfig dutch die 
bereits erw/~hnten Bindegewebssepten gebildet. Zuweilen werden diese dureh 
den Druck benachbarter Herde zum Schwund gebracht; die Herde fliel]en dann 

Abb. 3. Xleinere I-Ierde yon Amyloidbildung (hell) bei st/~rkerer VergrS/~erung (218fach). 

zusammen und haben auf diese Weise zu dem m~kroskopisch besehriebenen groBen 
Herd geffihrt. Dieser bietet nun histologisch im wesentliehen dasselbe Bitd wie 
die bereits beschriebenen Stellen; er f/~rb~ sich nur ungleichm~Biger als diese und 
weist~ haupts~chlich einen blaBrosa Ton mit  allen Schattierungen bis dunkelrosa 
auf, wodurch er ein recht wolkiges und teilweise mehr scholliges Aussehen gewinnt. 
Irgendwelche besonderen Strukturen (insbesondere Krystalle) sind an keiner 
Stelle zu sehen. Sp~rliche Zelleinlagerungen linden sieh nur am Rande. Die 
makroskopisch mehr weiBlich aussehende Stelle unterscheidet sich auch histo- 
logisch ganz deutlich yon der eben geschilderten Substanz; sie weist einen helleren 
Farbenton mit  einem Stleh ins Graublaue auf, zeigt eine etwas wellenf6rmige 
bis faserige Anordnung und setzt sich in das Bindegewebe der Nachbarschaft 
fort. Dieses Bindegewebe, welches den grol~en Herd als breiter Santo umgibt, 
macht wegen dieser Eigenseh~ften einen hyMinen Eindruck. Bei der Farbung 
nach der gvzselschen Methode (Carbols/~ure-Jodgrfin) zeigen gerade diese Teile 
einen ziemlich leuchtend-roten Farbenton, w/~hrend sieh die strukturlosen Massen 
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nut rStlich-violett fgrben, - -  eine Eigensehaff, die ebenfalls in dem Sinne ver- 
wertbar is~, dub es sich bier um hyalines Bindegewebe handelt. 

In den rein bindegewebigen Abschnitfen linden sich stellenweise grSl3ere 
Lymphocytenansammlungen, die gelegentlieh noch eine Arf yon Follikelzeichnung 
erkennen lessen. Dieses lymphatisehe Gewebe ist ziemlich ausgepr/igf, haupt- 
s~ehlieh in den peripheren Abschnitten vorhanden, sfell~ jedoch im Verh~ltnis 
zu dem Tumorgewebe nur noch einen sehr beseheidenen Anteil des Ganzen dar. 
Es ist jedoeh immerhin noeh deutlieh als lymphatisches Gewebe zu erkennen. 

Die Gef/~0e, meis~ in reichlieher Anzahl vorhanden, h~ben eine stark ver- 
diekte Wandung, lassen aber irgendwelche Beziehungen zu den homogenen Ma.ssen 
nirgends erkennen. Amyloidartige Ablagerungen haben sich nur ganz vereinzelt 
(bei Xongoro~farbung) in der dieken Gef~wand linden lessen; grO~ere Bedeutung 
kann diesert seltenen ]~efunden deshalb nieht zukommen. 

Abb. 4. Links oben solide Epithelwucherungen, rechts unten ]ymphatisches Gewebe. Vergr. 257fach. 

Zum Zwecke der Feststcllung der Art und Besch~ffenheit der homo- 
genen Massen wurden die verschiedensten F~rbemethoden angcwende~, 
deren Ergebnis in ~ller Kiirze mitgeteilt werden soll: 

Wegen des Verdachtes auf Amyloid wurde zun~chst die Jodreaktion 
am makroskopischen Pr~parat angestellt. Hierbei ergab sich, da~ bei 
Anwendung yon retd. Jodtinktur die g]asigen S~ellen soforf eine starke 
mahagonibr~une Farbe annahmen. Obwohl die Reaktion nut sehr flfich- 
~ig war und nach sehr kurzer Zeit wieder vollkommen verschwand, 
besfand ganz zweifellos eine starke Affini t~ dieser Stellen zum Jod. 
An Sehnit~en (Gefrierschnitf) konnte jedoeh die Jodreak~ion niemals 
in dieser Form sicher posi~iv erreicht werden, denn die makroskopisch 
als amyloid anzuspreehenden Teile guben im wesentliehen eine grau- 
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blaue Verf~rbung mit  sehr seholliger und zum Teil etwas wabiger 
Struktur mit  nur stellenweise zarten braunroten Streifchen und einigen 
winzigen fleckf6rmig angeordneten braunen Stellen. Aueh hier blagten 
die Farben sehr raseh wieder ab. Die Jodreaktiolt  wurde im Laufe 
der Zeit auch immer uneharakteristiseher, obwohl die morphologisehe 
Besehaffenheit des Amyloids sieh nieht ~nderte*. Die Jodschwe/el- 
,diurereaktion ergab insofern keine ganz eindeutigen Befunde, weil 
sieh nut  einzelne kleinere (nieht welter typisehe) Teile der homogenen 
Massen (grfinlieh-)blau f~rbten, wahrend die I Iauptmassen  ungefgrbt 
blieben*. 

Aueh die Anstellung der Methylviotettreaktion ergab keine einheit- 
liehe Metaehromasie aller vorhandenen homogenen Massen, es gaben 
haupts~Lehlieh nur einige der ganz kleinen homogenen Stellen (solehen 
der Abb. 3 etwa entspreehend), die gerade innerhalb der gewueherten 
Zellen gelegen sind, eine leuehtend weinrote Farbe, w~ihrend die groBen 
Bezirke nur eine leieht rotviolette T6nung annahmen und eigentlieh 
nut  in den mehr zentrM gelegenen Absehnit ten gelegentlieh herdf6r- 
mige (kleeksartige) hoehrote Stellen erkennen liegen. Aueh der groBe 
makroskopiseh beschriebene Herd lieg keinen eigentliehen }Parben- 
umsehlag erkennen, er wies ebenfalls nur einen Lila-l~'arbenton auf. 

Die Kongorotreaktion hat te  folgende Ergebnisse: die homogenen 
Massen hielten - -  wenn aueh nieht gunz gleiehm~Big, so doch siimtlich 
- -  den roten Farbstofi  s tark Zest, tediglieh mit  dem Untersehied, dab 
vom Dunkelrot bis Dunkelrosa alle Farbent6nungen wahrnehmbar 
waren. I m  Mlgemeinen ersehienen - -  aueh an den kleineren Ablagerungen 

- -  die mitt leren Absehnitte starker gef~rbt als die Randteile. Beson- 
ders ausgesproehen bestanden diese Abt6nungen gerade in dem Jctaupt- 
herd, der aueh hier wiederum, wie sehon bei den anderen Fgrbemethoden, 
ein ganz wolkiges Aussehen zeigte. Deutlieh untersehieden sieh sowohl 
ill der graurosa Farbe Ms aueh dutch ihre seharfe Abgrenzung yon dem 
Hauptherd  die streifigen Massen in der Naehbarsehaft  desselben, 
die deshalb sehon oben genauer erw~hnt worden waren. Denselben 
schwaeh-grauros~ Farbenton zeigten auch die ganz kleinen, als intra- 
cellular bezeiehneten Ablagerungen, die sieh dgdurch einwandfrei 
yon den tibrigen homogenen Stellen unterseheiden. 

Die Thioninf~rbung ergab eine gleiehm~Big hellblaue F~Lrbung der homo- 
genen Massen (und ist deshMb als amyloidpositiv zu bezeichnen). 

Bei san Gieson-F~rbung nahmen die homogenen Stellen ziemlieh einheitlieh 
einen orangefarbenen Ton an; sie wiesen nllr leiehte Grade yon Sehattierungen 
auf. Die Bindegewebssep~en waren leuchtend rot gefgrbt. Die Xrebszellen sahen 
grau-griinlieh aus. 

* I-Iierzu mug allerdings bemerkt werden, dal? alle l%eaktionen leider nut 
an form~linfixiertem Material vorgenommen werdell konnten, wodureh wohl 
sieher eine Beeintr~ehtigung des I~eaktionsablaufes eingetreten ist. 
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Bei Fibrlnf~rbung nahmen die Bindegewebsstreifen sowie das lockere Binde- 
gewebe einen stark blauen Ton an, w~hrend die homogenen Stellen sich kaum 
(zartblau) f'~rbten; sie lieBen Mlerdings h~ufiger dunkelbhue Streifen inmitten 
der groBen M~ssen erkennen, die den t~esten der ehemMigen Bindegewebssepten 
entsprechen. 

Die Bielschowskysche Silberimpragn~tion lieB nut eine geringl~igige Quellung 
einiger Bindegewebsfibrillen der Septen erkennen; die auBerhMb derselben ge- 
legenen homogenen Massen f~rbter~ sich violett. 

Hinsich~lich der tibrigen angewendeten Fgrbemethoden sei summ~risch ganz 
kurz noch berichtet: die homogenen M~ssen fgrbten sich: bei Gram-Fgrbung gr~u- 
griin, mif~ Cresylviolett ira wesentlichen hellblau, mit Nilblausul/at bl~u und bei 
Methylgri~n-Pyronin-Fgrbung hellviolett; sie waren bei der letzteren Farbung nut 
wenig imbibier~; es trot also keine ausgesprochene Blaufgrbung ein, wie diese 
ftir tty~lin verlangt wird. Schleimfgrbung mit Mucicarmin negativ. Fettfgrbung 
(die bei Arayloid g~r nicht so selten beobachtet wird) mit Scharlach ~ ebenfalls 
negativ. Elasticafarbung ohne Besonderheiten. 

Die Beurteilung dieser erhobenen nicht ganz einheitlichen Befunde 
st6Bt nun besonders aus dem Grunde noch auf Schwierigkeiten, well 
wir keine eigentlich spezi/ische Arayloidf~rbnng kennen, jedenfalls 
keine solche, dutch die wir mit  Sicherheit diejenige Substanz, die wir 
als Amyloid bezeichnen, veto Kolloid und Hyal in trennen kSnnen. 
[Diese Tatsache kann eigentlich nicht so ohne weiteres verwunderlich 
erscheinen, wenn man beriicksichtigt, dab ( - -  worauf alle ~lteren 
sowie aueh die neueren Untersuchungen hindeuten - - )  sicher eine enge 
Verwandtschaft  zwisehen diesen beiden Stoffen besteht. Es wgre 
recht gut denkbar, dab Ubergangsformen zwischen diesen beiden 
Substanzen vorkommen, die weder in der einen noch in der anderen 
Weise charakteristische Reaktionen geben k6nnten.] Am beweis- 
kr~ftigsten fiir die Fgrbung des Amyloids gelten trotz neuerer F~rbe- 
methoden noch immer die Jodreaktionen. Diese haben nun gerade 
den Nachteil, dab sie einmal nur am mSglichst frischen Material die 
besten Ergebnisse haben (sie werden im Laufe der Zeit immer uncharak- 
teristiseher) und andererseits an mit  Formalin behandelten Stricken 
nieht in yeller Schgrfe auftreten bzw. sog~r negativ ausfallen. Auch 
ffir die anderen Fgrbungen m6gen ghnliche Voraussetzungen yon Be- 
deutung sein. Aus diesen Griinden muB es begreiflieh erseheinen, dab 
in unserem Fall unter den einzelnen F~rbeergebnissen gewisse Unter- 
schiede bestehen, die man demnach zum Teil als eine Folge der Konser- 
vierung des Materials ansehen muB. Was nun die Fgrbung der homo- 
genen Massen im Schnitt  anbetrifft,  so ist hierzu ganz allgemein zu sagen, 
dab durch die versehiedene Dauer der Einwirkung der Farbstoffe, durch 
Differenzierungsunterschiede, dutch den Grad des S~ure- bzw. des 
Alkaligehaltes der einzelnen Medien u. ~. ein l~rickschluB auf die Art 
der homogenen Massen auf Grund yon Farbemethoden wohl stets un- 
befriedigend bleiben wird. Wahrscheinlich tragen diese Unzulanglich- 
keiten aueh die Schuld daran, dab der Weft  der verschiedenen Fs 
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methoden so sehr umstr i t ten ist. Ob allerdings hierin allein die Ursache 
zu suchen ist, dab sich in vielen Fgllen yon reiner Amyloidosis - -  wie 
hinreichend bekannt  - -  unter den sog. Amyloidreaktionen hiufig ge- 
hug keine v611ig iibereinstimmenden Ergebnisse erzielen ]assen oder ob 
dabei noch andere Einflfisse eine gol le  spielen, soll bier nicht entschie- 
den, sondern lediglich als Tatsaehe {estgestellt werden. 

Es erseheint deshalb wichtig, diese Beobachtungen hervorzuheben, 
well sieher mit  Recht  anzunehmen ist, dab diese Griinde grSBtenteils 
dafiir verantwortl ich sind, dab beim Ablauf der verschiedenen l~eak- 
tionen die]enigen Untersehiede, wie sie sich aus den obigen Mitteilungen 
ergeben, ents tanden sind. Immerh in  geht ~ber jedoeh soviel aus un- 
seren Untersuehungen hervor, daB alle F~rbemethoden - -  wenigstens 
teilweise - -  ein positives Ergebnis auf Amyloid gehabt haben. Es sei 
in diesem Zusammenhange noeh einmal auf den positiven Ausfall der 
Jodreakt ion hingewiesen, insbesondere deshalb, well die neuere Non- 
gorotfarbung, die yon Bennhold  ~ und kiirzlich noeh yon Letterer n 

als amyloidspezifisch angesprochen worden war, ]eider nach den An- 
gaben Nchmorls is nicht als solche betrachtet  werden kann*. Eine 
weitere eingehendere Bespreehung der einzelnen angestellten Fgrbungen 
er/ibrigt sich wohl aus den oben angegebenen Griinden. Es sei nur 
noeh eine Erkl~rung iiir die gefunde der Sehwankungen der trarben- 
in tens i t i t  und fiir die Befunde der bei einzelnen l~eaktionen nur partiell 
eingetretenen Met~ehromasie der homogenen Massen gegeben, die fiir 
beide Fi l le  dahin ]auten kann, daft es sich wohl um teils gltere, teils 
frischere amyloide Ablagerungen oder vie]]eicht nur um Vorstufen 
des Amyloids handelt,  die sieh eben aueh f~rberisch qualitativ unter- 
seheiden. 

So viel ]iBt sich aber aus den Ergebnissen dieser tr~rbemethoden 
wohl mit  I~eeht ableiten, dab die in unserem l~alle beobachteten homo- 
genen Ablagerungen der engeren Gruppe des Hyalins, die als Amyloid 
bezeiehnet wird, zuzureehnen sind. 

Betrachten wir nun diese , ,Amyloid"massen in ihrem Zusammen- 
hange rail den Gewichsen und beseh~ftigen wir uns mit  der Deutung 
dieser Gesehwiilste selbst, so ergeben sieh hierbei ebenf~l]s einige Sehwie- 
rigkeiten. Sicher ist, dab es sieh um solide, epitheliale Gew~ehse handelt,  
die sich zum Tell auf Kosten yon Lymphdriisengewebe entwickelt 
haben und demnaeh als Carcinome zu bezeichnen sind. Daraus ergibt 
sich nun weiter, dag es sieh bier ziemlieh sieher um metastatisehe 
Krebse handeln mug, obwohl sich klinisch zwar gar keine Anhalts- 

* Vergleichsuntersuchungen an Pr~puraten yon 4 verschiedenen Kolloidstrumen 
erg~ben eine volle Best~tigung der Angaben Schmorls, denn auch wir erhielten 
bei der Anwendung des Kongorotfgrbstoffes bei gleichzeitiger Kontrollfgrbung 
obiger Krebspr~ipar~te eine schollige Rotfirbung der Kolloidmassen. 
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punkte fiir den Sitz des Ursprungskrebses ergeb'en haben, Damit ist 
abet trotzdem nieht ausgesehlossen, dab ein kliniseh nieht weiter in Erc 
seheinung tretender Tumor vorhanden sein kann, der diese Metastasen 
gesetzt hat. Aueh die yon unserer Seite geiiuBerte Vermutung, ob es 
sieh nieht etwa um einen yon der Speieheldriise oder Sehilddrfise aus- 
gehenden Tumor handeln k6nnte, wurde kliniseherseits mangels jegz 
licher darauf hinweisender Befunde in Abrede gestellt. _&us dem Bau 
und der Anordnung der Zellen kann man bezfiglieh der Genese keine 
Sehlfisse in irgendweleher Riehtung ziehen. Aueh die merkwtirdige 
Ablagerung der ,,amyloiden" Massen gibt keine Erklgrung fiber die Art 
der Tumoren. 

Am h~ufigsten werden nun solehe Veri~nderungen in den sog. Cylin- 
dromen beobaehtet, deren Sitz vorzugsweise die Submaxillarisgegend 
ist. Sie sind aueh meist gut abgekapselt, Es besteht ganz sieher an man- 
ehen Ste l len  eine weitgehende Xhnliehkeit unserer Gesehwfilste mit 
diesen Cylindromen (hyMinen Lymphangioendotheliomen), wie diese 
yon Bo~'st ~ in seiner Gesehwulstlehre ausffihrlicher besehrieben worden 
sind. Der grunds~tzliehe Untersehied zwisehen diesen Cylindromen und 
unseren Gew~ehsen besteht haui0ts~ehlieh - -  und zwar d u r e h g r e i f e n d -  
darin, dab die sol iden Wueherungen der epithelialen Yerbgnde unseres 
Falles gar keine Ankl/inge an die Gesehwulstzellen dieser hyalinen 
Lymphangioendotheliome erkennen lassen, denn es besteht an keiner 
Stelle die Neigung unserer Geschwulstzellen zu alveol~rer oder son- 
stiger drfisenartiger Anordnung und es besteht aueh keine Bildung yon 
ttohlrgumen, wie diese ffir die Cylindrome als eharakteristiseh eraehtet 
werden. Aueh sonst sehen wit auBer den amyloiden (hyalinen) Ver- 
~nderungen nichts, was auf Beziehungen zu den sog. Misehgesehwfil- 
sten der groBen Speicheldriisen, die bekanntlieh mikroskopiseh eine 
weitgehende Xhnlichkeit mit den Cylindromen zeigen, hinweist, denn 
wir finden weder Versehleimung noeh Knorpel - -  Knoehenbildungen 
noeh Verkalkungen und dgl. Allerdings sind nun diese Gewi~ehse in 
ihrem Bau und Aussehen hgufig so uneharakteristiseh, dab unsere 
vorgetragenen Befunde im Vergleieh mit manehen in der Literatur 
mi~geteilten F/illen yon Cylindromen/dbereinstimmungen in der einen 
oder anderen Weise erkennen lassen, besonders, wenn man in Betraeht 
zieht, dab ganz sieher h~ufig Sehwierigkeiten bestehen, diese Gew~chse 
yon epithelialen Gesehwfils~en abzugrenzen. Neuerdings wird ja iiber- 
haupt  die ,,epitheliale" Herkunft  dieser Gesehwt~lste wieder besonders 
hervorgehoben, Diese Vergnderliehkeit der Natur dieser im Bereiche 
und in der Umgebung der Mundbueht befindliehen Gesehwfilste hat  des- 
halb Bo rs t  4 veranlaBt, yon ,,indifferenten Epitheliomen" zu spreehen. 
Gerade die Ableitung dieser Gesehwulstzellen hat  zu den widerspre- 
chendsten Ansehauungen gefiihrt und ist haupts~ehlieh der Grund, dab 
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in diesen Fragen eine ziemliehe Meinungsversehiedenheit besteht. 
Betraehten wir nun unseren Fall unter diesem Gesiehtspunkte, inwie- 
welt es sieh hier um ein solohes Cylindrom dieser uneharakteristisehen 
Form handeln kann, so mSehten wir einmal wegen des Fehlens jeg- 
lieher drtisigen S~rukturen und irgendweleher _Andeutung prgformierter 
Hohlrgume und andererseits auf Grnnd der Befunde yon einwandfreiem 
lymphatisehem Gewebe und  sohlieBlieh wegen der Mehrzahl der Tumoren 
es ffir h6ehst unwahrscheinlioh halten, dab ein solohes wenig typisehes 
Cylindrom vorliegt; - -  es _muft allerdings zugegeben warden, dab ein 
derartiger Tumor nioht mit yeller Sieherheit ausgesehlossen werden kann. 

Dieselben Grfinde sind es auoh, die den Gedanken der Annahme 
einer Metastase einer 8childdri~sengesehwulst, die trotz fehlenden klini- 
sehen Hinweises durohaus m6glieh wgre, abtehnen liiBt, wenn anderer- 
seits aueh zugegeben werden muB, dab die homogenen Massen teilweise 
an Colloid erinnern. Anzeiehen daffir, dab metaplastisehe Vorggnge 
in Frage kgmen, wodureh eine typisehe Schilddriisengesehwulst un- 
eharakteristiseh geworden wgre, haben sieh nirgends ergeben. 

Die Bilder, die wir nun histologiseh sehen, deuten im allgemeinen 
darauf hin, dab die amyloiden Massen im wesentliehen infiltrierend 
in die Umgebung vordringen. Irgendwelehe Beziehungen zu den vielen 
GefgBen, die die Gewitehse durehziehen, bestehen an keiner Stelle. 
Wenn aueh die Beurteilung fiber Zusammenhi~nge yon Amyloid und 
BlutgefgBsystem in einem Lymphknoten auBerordentlieh sehwierig ist, 
so ist jedoeh in unserem Falle eine Orientierung dadureh sehr gut  m6g- 
lich,daB die amyloidartigen Massen inmitten der Epithelwucherungen 
tiegen und dal] ferner ganz zweifellos Bilder bestehen ( - -  auch in Abb. 3 
sieht man Andeutungen in diesem Sinne --) ,  die man nur in der Weise 
auffassen kann, dab - -  vorsiehtig ausgedrtickt - -  die homogenen 
8toffe in der Zeile eingelagert vorhanden sind. Diese Befunde stimmen 
mit solchen glteren yon M. B. Schmidt 17 mitgeteilten Beobaehtungen 
fiberein, der wiederholt in seltenen Fgllen in Leber und YRierenmark 
gek6rnte Epithelien land, die mit einem Tell ihres Leibes die Amytoid- 
reaktionen gaben und meist aus dem Verband ausgel6st waren, so dab 
ein Durehsehimmern aufliegender amyloider Substanz ausgeschlossen 
blieb. Er  hglt aus diesem Grunde nicht alle Bilder yon amyloider 
Degeneration der groften Epithelien, die beschrieben worden sind, ffir 
T~usehungen. Wegen der grunds~ttzlichen Wichtigkeit dieser Frage, ob 
Amyloid innerhalb der Zelle vorkommen kann, sei es gestattet, Leu- 
pold 12, S. 164 w6rtlich anzuftihren: ,,Daft zuweilen Amyloid innerhalb 
der Zelle vorkommen kann, muft naeh M. B. Schmidt angenommen 
werden. Aber das geh6rt ganz sicher zu den seltenen Ausnahmen, 
wie z .B.  aueh die Beobachtung yon Askanazy yon Amyloid in noch 
kernhaltigen Zellen eines Lymphogranuloms. Man muft in diesen sel- 
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tenen F/~llen annehmen, dab das Amyloid tatsachlieh intracellular 
gebildet worden ist, was wohl auf eine bestimmte, nnr ausnahmsweise 
vorkommende StSrung des Zellchemismus hinweist usw." 

Im Ansehlu• an diese Ausfiihrungen soll lediglieh - -  ohne a~f die 
Frage einzugehen, ob infiltrative oder degenerative oder sekretorische 
Prozesse vorliegen - -  nur betont werden, da/] die Bilder, wie wir sie 
stellenweise im Mikroskop sehen, kaum anders gedeutet werden kSnnen, 
als da~ auch eine intracelluliire Ein]agerung yon ,,Amyloid" besteht. 
Gerade diese Stellen unterseheiden sich aueh bei der Kongorotf~rbung 
deutlich yon dem umgebenden Protoplasmasaum der Zelle. Anhalts- 
punkte daffir, dab es sich hier um phagocyt/~re oder/~hnliehe Abwehr- 
vorg~nge, die aueh naeh allen bisherigen ErfaM'ungen unbedingt nn- 
gewShnlich w/~ren, handeln kSnnte, haben sich ganz sicher nicht er- 
geben. 

Solche Befunde widersprechen nun allen Anschauungen, wie sieh 
diese auf Grund experimenteller oder sonstiger Erfahrungen fiber die 
Amyloidentstehung entwiekelt haben, derart, dab es fast bedenklich 
erseheinen mag, den Gedanken auszusprechen, es kSnnte die Amy- 
loidsubstanz aueh in der Zelle selbst gebildet sein. Dem muB aber ent- 
gegengehalten werden, dab die Bilder, wie wir sie stellenweise sehen, 
eigentlich sehwerlieh eine andere Deutung zulassen, als die Annahme 
der ,,Amyloid"entstehung in der Zelle selbst. Es sei in diesem Znsammen- 
hange aueh noch einmal auf die wSrtlieh ~ngeffihrte Ansieht Leu- 
polds s. o. hingewiesen. 

Wenn hier yon ,,Amyloid" die Rede ist, so sind bewul]t die Vor- 
stufen des Amyloid, deren Vorhandensein wohl yon keiner Seite bisher 
angezweifelt worden ist, unter dieser Bezeichnung mit einbegriffen. Diese 
Vorstufen seheinen dem Hyalin verwandtschaftlieh auBerordentlieh 
nahe zu stehen, wie dies neuerdings aueh wieder aus den Ausffihrungen 
Loeschkes 15 hervorgeht, der seine Ansicht fiber das Amyloid dahin 
zusammenfal]t, dal] er ira Amyloid einen Spezia]fall des ttyalins sieht. 
Auf Grund seiner kfirzlich auf der Naturforscherversammlung vorge- 
tragenen Ansieht* betrachtet er die Hyalinentstehung als eine An- 
tigen-Antik6rperbildung; - -  beim Amyloid wirke zerfallendes Leuko- 
cyteneiweiI] als Antigen. Somit erfghrt als die schon immer angenommene 
Verwandtsehaft zwischen Amyloid und Hyalin offenbar durch die sero- 
logische Untersuchung eine weitere Stfitze. Es soll allerdings nicht 
verschwiegen werden, dab diese Ansieht nicht unwidersprochen geblie- 
ben ist; so ist besonders yon Sternberg (siehe r~) der Einwand geltend 
gemacht worden, dab eine vorwiegend lokale, aber nieht eine aussehliel3- 
lich lokale Ablagerung an der Stelle der Antigenentstehung verst/ind- 
lich erscheint. In dieser Form wird sich in nnserem Falle wohl schwer- 

* Leidernur im Referat zuggnglieh. 

41" 



628 yon Gusnar : 

lich eine Briicke zu den Ansehauungen Loeschl~es sehlagen lassen, 
da weder ein stgrkerer Leukoeytenzerfall noch Krebszeriall auf diese 
Entstehungsweise hinweist. Aber wenn aueh, wie Ascho//1~ betont, 
eine Antigen-Antik6rperbildung nicht fiir alle Hyalinisierungen in 
Betraeht kommt, so bMbt es doeh immerhin bemerkenswert, dab 
sieher engste Beziehungen dieser Substanzen zueinander bestehen. 
Und besonders, wenn Amyloid als ein Sonderfa]l des Hyalins aufgefagt 
wird, kann es eigentlieh gar nicht befremdlieh erscheinen, dab ,,Amy- 
]oid" intracellulgr vorkommen kann, wenigstens in seinen Vorstufen. 

Die ErSrterung soleher Fragen fS,11t abet aus dem t~ahmen dieser 
Ausfiihrungen vollkommen heraus, dab auf diese nicht ausfShrlicher 
eingegangen werden kann, denn der Zweck dieser Mitteilung, die ledig- 
lich ein kasuistisehes Interesse beanspruchen kann, soll es natiirlich 
nicht sein, auf Grund eines Falles yon lokaler Amyloidbildung auf 
die Ursache der Amyloidentstehung, seine Beziehungen zum EiweiB- 
stoffwechsel und dgl. ngher einzugehen. Es soll gezeigt werden, dab 
man bei der Beurteilung der Ergebnisse der experimentellen Amyloid- 
erzeugung und der Ergebnisse der histologischen und chemiseh-bio- 
logisehen ]~orschungen und Untersuehungen zu Ansehauungen ge- 
kommen ist, mit denen einige Befunde der ]oka]en Amyloidbildung 
(-ablagerung) vorderhand nieht in Einklang zu bringen sind. Es mug 
demnaeh wiinsehenswert erseheinen, dab die Fi~lle yon loka]er Amyloid- 
bildung in Gew~ichsen bei den l%agen der Mlgemeinen Amyloidosis 
mehr beriicksichtigt werden, als dies bisher bei den Erklgrungsversuchen 
gesehehen ist. Inwieweit die Meinung Letterers 11, der fiir die Ablage- 
rung yon Amyloid auf 6stlich begrenzte Bezirke keinerlei Untersehiede 
in VergMeh zu den Entstehungsbedingungen flit Mlgemeine Amylo- 
dosis finder, in unserem Falle zutreffend ist, l~gt sieh nieh~ entseheiden. 
Naeh seiner Ansieht kgmen in diesem Falle eben zu der, bei den 
versehiedensten Zust~nden vorhandenen Grundursachen der Globulin- 
vermehrung (die er als Muttersubstanz des Amyloids betraehtet), als 
zweites rein lokale St6rungen im Gewebsstoffweehsel, welehe dann die 
Ausf~llung bedingen. Abet diese Anschauungen wfirden die Befunde, 
wie sie oben ausfiihrlieher besproehen worden sind, nieht befriedigend 
erklgren. 

Die Frage der Amyloidentstehung ist trotz zahlreieher Unter- 
suchungen auch heute noeh ein ziemlieh ungelSstes Problem und des- 
hMb steht sie aueh heute noeh im Mittelpunkte aller Fragen der a]l- 
gemeinen Pathologie. Wenn die Bedeutung der bisherigen Forschungs- 
ergebnisse aueh keineswegs in Abrede gestellt werden soll, so muB doch 
gesagt werden, dab insbesondere fiir die Frage der lokalen Amyloidbil- 
dung in Gewi~chsen noeh vieles ungekl~irt ist. Aus diesem Grunde wurde 
unser Fail yon Ablagerung ,,amyloider': Massen ausfiihrlieher besproehen. 
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Z u s ~ m m e n f a s s e n d  l~13t s ich f iber  den  b e s c h r i e b e n e n  F a l l  s a g e n :  

1. Es  h a n d e l t  s ich u m  loka le  A b l a g e r u n g  h o m o g c n e r  Massen  in  

e i n e m  (metasiGatischen) C a r c i n o m  ce rv ica le r  L y m p h k n o t e n .  

2. D i e  s t r u k t u r l o s e n  S u b s t a n z e n  e rgebe  n - -  w e n n  a u c h  nich~ i m m c r  

gleichmi~Big in  g~nzer  A u s d e h n u n g  - -  so d o c h  s~tmtlich die  als a m y l o i d -  

spez i f i sch  b e z e i c h n e t e n  F a r b e n m e S a c h r o m a s i e n .  

3. Auf f~ l l ige rwe i se  l i n d e n  s ich solche  a m y l o i d a r t i g e  Massen  auch  

s te l l enweise  innerhalb de r  g e w u c h e r t e n  Ze l l cn ;  o f fenbar  h a n d e l t  es 

s ich h ie r  u m  (hyal ine)  V o r s t u f e n  des  A m y l o i d s .  

4. E i n e  schar fe  Grenze  zwi schen  A m y l o i d  u n d  t t y a l i n  l~Bt s ich 

n i c h t  i ibera l l  z iehen.  
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