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Zur Kenntnis der Neuroblastome des Sympathicus beim 
Erwaehsenen. 

Von 

C. B l n m e n s a a t .  

Mit 7 Textabbildungen. 

(Eingegangen am 3. April 1928.) 

Ende vorigen Jahres kam im hiesigen Insti tut  ein Mann zur Sektion, 
der an Sepsis nach Gaumenmandelentziindung gestorben war. Bei 
der Leichen6ffnung fand sich als Zufallsbefund ein Neuroblastom des 
Sympathieus in beiden Nebennieren. Auf Veranlassung yon Herrn 
Prof. W~itjen, der den Fall sehon in der Berliner p~thologisehen Gesell- 
schaft am 15. XII .  1927 kurz vorstellte, nehme ieh wegen des seltenen 
und bemerkenswerten Befundes die Versffentlichung vor. 

Naeh den Arbeiten yon Marchand, Poll, Wiesel, Wright, Pick, Biel- 
schowsky, Landau und Herxheimer fiber die vom Symp~thicus ausgehen- 
den Gewichse t ra t  wegen der Verschiedenartigkeit der Bilder, die sich 
boten, das Verlangen naeh einer sehematischen Einteilung hervor. 
In enger Anlehnung an den , ,Stammbaum" des sympathisehen Systems: 

Sympathogonie 
I 

Sympabhoblast Phiochromob]ast 
] I 

Sympathische Ganglienzelle Ph/iochromocyt 

werden die Symp~thicusgewgchse in Sympathogoniome, Sympatho- 
blastome und Ganglioneurome eingeteilt. (Die zum Tell v611ig ~hn- 
lichen Verh~ltnisse der yore ehromaffinen System der Paragang]ien 
uusgehenden Gewiehse Iasse ieh hier unberfieksichtigt.) 

Von Pick und Bielschowsky sowie yon Landau wurde eine Einteilung 
dieser Gew~ehse auf Grund ihres Reifegrades in unausgereifte und aus- 
reifende JFormen vorgenommen; die unausgereffte Gruppe umfal~t die 
Sympathogoniome und -blastome, ffir die ieh mit  Landau und I-Ierx- 
helmet die Bezeichnung ,,Neuroblastoma sympathicum" anwende; als 
ausreifende oder Ubergangsformen werden die in beginnender oder vor-  
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geschrittener Ausreifung bis zum reifen Ganglioneurom sich befindlichen 
Gew/ichse bezeichnet. Zweeks sch~rferer Abgrenzung yon den ~ber- 
gangsformen, den ,,Ganglioneuroblastomen" nach Bobertson, mSchte ich 
die reifen Ganglioneurome und Ganglioglioneurome in einer 3. Gruppe, 
der der ausgereiften Formen, yon den eigentliehen Ubergangsformen, 
~bgliedern; als ausgereifte Formen sind die Gew~ichse zu betrachten, 
deren nerv6ser Anteil nut aus Ganglienzellen, markhaltigen oder -losen 
Nervenfasern und etwaigem Gliagewebe besteht. Der yon •. F. v. Fi- 
scher vorgesehlagenen Einteilung der Ubergangsformen: Ganglioneu- 
romg simplex, G. immaturum, G. imperfectum, Neuroblastoma ganglio- 
cellulare, wueherndes Ganglioneurom kann aus den yon ihm selbst 
gngegebenen Gr/inden der UnmOglichkeit der Abgrenzung der einzelnen 
Formen und wegen der verwirrenden Bezeichnnngen ein praktiseher 
Wert kaum zugesprochen werden, wenn auch die ,,Zusammenstellung 
der gleichartigen Fglle dem Stadium der gegenseitigen Beziehungen" 
sehr dient. 

Die Zusammenstellung der bekannten Falle yon Sympathicus- 
gew~ichsen zeigt -- entsprechend ihrer angeborenen Anlage --, dab das 
Iqeuroblastom fast aussehlieBlieh eine Erkrankung der Neugeborenen, 
S~uglinge und Kinder ist, wahrend die fdbergangsformen zur nnreifen 
Seite hin mit zunehmendem Alter stark abnehmen; jedenfalls stellt 
das vSllig unreife Neuroblastom beim Erwaehsenen eine sehr seltene 
Ausnahme dar. Landau, der das Vorkommen yon Neuroblastomen bei 
Erwaehsenen fiir nieht mSglieh hielt, begrfindete seine Abletmung mit 
tier Anschanung fiber die Anlage und Entwieklung dieser besonderen 
Gewgchsart. Er nimmt an, dab die Gewebsreife dieser Gew~ehse, die von 
Geburt an angelegt sind, dureh gleiehzeitiges Waehstum mit dem zuneh- 
menden Alter des Gewgchstrggers sieh bis zur ~usgereiften Form entwiekelt 
(wenn nicht das noeh unreife Gew~chs im Kindesalter den Ted herbei- 
geffihrt hat), und da~ die ausgereifte Form, das Ganglioneurom, stets 
bei Personen gefunden wird, die alter Ms 25 Jahre sind; welter glaubt 
Landau, daB, je frfiher der Gewebskeim in Gewaehswueherung gerat, 
desto geringer die Gewebsentwieklung und gr6Ber die B6sartigkeit ist. 
Diese Lehre Landaus, die fiir die fiberwiegende Anzahl der F/ille zweifel- 
los zutrifft und in bezug auf das Vorkommen yon Neuroblastomen bei 
Erwaehsenen ihre Bestatigung in den Fallen finder, die ihm bis zum 
Zeitpunkt seiner VerSffentlichung (mit einer Ausnahme) bekannt 
waren, muB jedoeh eine Einsehrankung erfahren dutch die yon Ki~ster, 
Barnewitz, Capaldi und Scttott mitgeteilten Fiille yon Neuroblastomen 
bei Erwaehsenen. (Aueh die Annahme Landaus fiber das Alter der 
Personen mit ausgereiften Ganglioneuromen steht im Widersprueh mit 
mehreren yon Herxheimer zusammengestellten Fallen yon Ganglio- 
neurom im Kindesalter). 



Neuroblastome des Sympathieus. &33 

1. Fall (Kiister): Zu~allsbefund bei einem an Py~mie verstorbenen Manne. 
FaustgroBes, aus grSBeren und kleineren Knoten zusammengesetztes Gewgchs 
einer (?) Nebenniere yon z. T, dunkelroter und schwarzer, z.T. gelber Farbe. 
Keine Metastasen. Mikroskopisch: In Feldern angeordnete Gewgchszellen. Reich- 
lich l~osetten. Die Zellen bestehen (wie aus den Beschreibungen and Abbildungen 
eindeutig hervorgeht), aus Sympathogonien, Sympathoblasten und vereinzelten 
.Ganglienzellen und Riesenzellen. Mehrere Gefgl3einbriiche, Blutungen~ Neubildung 
zaMreicher Capillaren. 

I m  Gegensatz  zu Landau, Herxheimer und  v. Fischer, die diesen Fa l l  
zu den  , ,guBerlich gu ta r t igen ,  his tologisch schon Zeichen yon BSsar t ig .  
ke i t  e rkennen  lassenden Gungl ioneuromen"  rechnen,  g laube  ich mi t  
Pick  den Fa i l  uuf Grund  der  makro-  und  mikroskopischen  Beschre ibung 
mi t  t~e0ht als N e u r o b l a s t o m  bezeiehnen zu diirfen,  wenn uueh vere in-  
zel t  eine gewisse Ausre i fung n ieh t  zu ve rkennen  ist.  

Bei  den  3 underen Fa l len ,  deren  E indeu t igke i t  Ms N e u rob l a s tom 
n ich t  angezweifel t  ist,  beschranke  ich reich kurz  auf die wicht igs ten  
Angaben .  

2. Fall (Barnewitz): 37jghrige Frau. Neuroblastom der rechten Nebenniere. 
Metastasen in beiden Eierst6cken and im linken Lungenoberlappen. Mikro- 
skopiseh: Sympathogoniom mit Ausreifung zum Sympathoblastom. 

3. Fall (Capaldi): 44jghrige Frau. Neuroblastom unter der linken Nebenniere 
sowie der beiderseitigen unteren Halsgangtien. Mikroskopiseh: Sympa~hogoniom 
mit Ausreifung zum Sympathoblastom. 

g. Fall (Schott): H6heres (?) Alter. Keine ngheren Angaben des makro- 
skopisehen Befundes. Mikroskopisch: Sympathogoniom mit teilweiser Ausreifung 
zum Sympathoblastom (vielleicht auch in Riehtung gli6ser Gewebsbildung; 
Dietrich-Siegmund), 

Eine  Erggnzung  zu diesen Beobaeh tungen  ist  der  folgende Fal l .  
Auszug uus der  Krunkengesch ich te :  

Alter: 47 Jahre. Beruf: Schneider. Aufgenommen am 31. X. 1927 in der 
I. M. 6, Diagnose: Sepsis n~ch G~umenmandelen~z/indung (Miliartbc. ?). 

i917 wegen Nierenwassersucht aus dem Lazarett Ms gv. entlassen. Seitdem 
jedes Jahr 2--3real beim Wasserlassen in der linken Nierengegend auftretender 
Schmerz. Bis vor 4 Wochen immer Wohlbefinden und volle Arbeitsfghigkeit. 
Nach dieser Zeit Nachtsehweige, troekener Husten, elendes mattes Gefiihl; leichte 
Ermtidbarkeit. Seit 8 Tagen Zunahme der Beschwerden; dazu trat  noeh Ab- 
nahme der Eglust und des Gewichtes. 

Aufnahmebelund: Starke RStung des gachens, Sehwellnng nnd Zerkltiftung 
der Gaumenmandeln mit leicht ausdriickbaren l~fr6pfen. Morgens 37,3, abends 
40,0 ~ Puls 84 in 1 Min. (Verlangsamung im Verh~ltnis zum Fieber.) Stark 
lufthM~iger Leib, keine Klopf- und Drackempfindliehkeit. 

VerlauI: Am 11. XI. beginnendes KnSehel- und PenisSdem. Sehr sehlechtes 
Allgemeinbefinden. Im Niederschlag vereinzelte rote BlutkSrperchen and gekOrnte 
Zylinder. 16. XI. Verschlechterung; Benommenheit. Groge Unruhe. Zunahme 
der 0deme. 19. XI. Ted. 

Anatomische Diagnose; S.-Nr. 1233/~7- 
Etwa kleinap/elgrofier, aus grSfieren and ~leineren, schmutziq grauen, stellen- 

weise dunkelroten, weichen Knoten bestehendes Gewi~chs im Bereieh der (nicht au/- 
/indbaren) linlcen Nebenniere mit dunlcelr6tlicher und grauer, vereinzelt gelblich- 

Virchows Archiv. Bd, 269. ~ 
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wei[3er Zeichnung der Schnitt[lgche. Vordringen des Gew~chses unter starker Vorwi~lbung 
des ri~ckwandigen Bauch/elles bis in die linke Nierenwurzel. Feste Verbackung mit 
dem linken oberen Nierenpol und vereinzeltes Ubergrei/en au[ die Nierenrinde. 
6,0:3,5:3,0 cm gro/3es, [eigen/b'rmiges, au] dem Durchschnitt graurStlich erscheinendes 
Gewdchs der rechten Nebenniere mit noch erhaltenen schmalen Resten der Nebennieren- 
rinde. Einzelne bohnen- bis haselnuflgrofie Metastasen in paraaortalen Lymph- 
knoten. Ausgedehnte, derbe, dunkelrote, i~ber mandelgrofle Verbreiterung der beider- 
seitigen Nebenhoden und des unteren Teiles der Samenleiter. Hydrocele beiderseits. 
Septi~mie. Pulpaschwellung der Milz. Einzelne Herdpneumonien in beiden Unter- 
lappen. O][enes Foramen ovale. Bohnengro[3er an~mischer Milzin]ar]ct. 

Bei dem Versuch, die Natur  dieser Neubildungen zu bestimmen, 
ergibt sich folgende Fragestellung: Nehmen die Neubildungen yon den 
Nebennieren ihren Ausgang ? wenn ja, yon welchem Tell der Neben- 
nieren ? sind es Gew~chse, die vom Sympathicus s tammen ? in welche 
Gruppe dieser Gew~chse sind sie dann einzureihen ? 

Ffir die Beantwortung dieser Fragen ist einmal die Beurteilung 
des makroskopischen Befundes, dann die des mikroskopischen Brides 
heranzuziehen. 

Wi~hrend der Sitz des rechtsseitigen Gew~chses im Mark der rechten 
Nebenniere eindeutig feststeh~, war dies hinsichtlich des linksseitigen 
Gew~chses aus dem makroskopischen Befund nicht ersichtlich. Der 
mikroskopische Befund zeigte aber, dab auch bier der Sitz die Neben- 
niere ist, yon der die Markschicht allerdings durch das Gew~chs ganz 
ersetzt ist, w~hrend Reste der Rinde noch vorhanden sind, in die das 
Gewebe an zah]reichen Stellen eindringt. Darnach wird es wahrschein- 
lich, dai~ das 1Nebennierenmark Ursprungssti~tte des Gew~chses ist. 

Der makroskopische Befund: Sitz des linken Gew~chsknotens in 
der Gegend der nicht auffindbaren ]inken Nebenniere, das Vorhandensein 
eines zweiten Gew~chses in der Markschicht der rechten Nebenniere, 
die Beschaffenheit der Gew~chse (Knotenbi]dung, Weichheit, Blutungen, 
Nekrosen), sowie endlich die BSsartigkeit (Destruierendes, infiltrierendes 
Wachstum, Lymphknotenmetastasen)  sprechen nicht gegen, sondern 
sogar sehr fiir die Annahme eines yore Sympathicus stammenden Ge- 
w~chses, eine Annahme, die abet erst durch die mikroskopische Unter- 
suchung best~tigt werden mui~te. 

M ikros~opischer Be/und : 
Schnitte aus mehreren Stellen der beiderseitigen Gew~chse, ferner der Lymph- 

knotenmetastasen, der Nebenhoden und Hoden, ~ieren, Leber, Lungen und 
Hypophyse. Fixierung in iVIfiller-Formol, danach in ]0proz. Formalin. F~rbung 
mit H~malaun-Sudan, H~malaun-Eosin, Eisenhamatoxylin-van Gieson, Fibrin- 
fi~rbung, Glia- und Bindegewebsfi~rbung nach Mallory, Eisenreaktion nach Turn- 
bull und Silberimpr~gnation nach Bielschows~y. 

I. Schnitt a durch da8 linl~sseitige Gew(tchs und linlcen N ierenpol : Bei schwacher 
VergrS~erung grSl~tenteils sehr zellreiche, durch Bindegewebsziige gefeldert er- 
scheinende blutgefs Neubildung. Das normule ~ebennierenbild fast vSllig 
verschwunden; Marksubstanz fehlt ganz, l~inde stellenweise noch erhalten, au~ 
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einzelnen oder mehreren Ziigen gleiehgerichteter, groBer, heller, teils vielkerniger, 
teils plattgedriickter, lipoidreieher, vereinzelt nekrotiseher Zellen bestehend, 
zwisehen die in schmaleren und breiteren Z/igen und Haufen Gew/ichszellen vor- 
dringen. Stellenweise liegen einreihige Nebennierenrinden- und Gew/~ehsze]lstr~nge 
abwechselnd nebeneinander. Die Gew/ichszellen dringen an mehreren Stellen bis 
in die Nebennierenkapsel ein, {/illen den ganzen Raum zwisehen l~ebennieren- 
und l~ierenkapsel dieht aus, durehbreehen an einer Stelle die Nierenkapsel und 
bilden ldeine Her@ in der Nierenrinde. Starkere Vergr6flerung: dichtliegende, 
keinen oder nur einen schmalen Protoplasmasaum erkennen ]assende Zellen, so 
da3 der Eindruck eines aus Kernen bestehenden Gew~ehses entsteht. Die Zellert 
sind in ]eder Hinsieht den Lymphocyten sehr/~hnlich; z. T. sind die Kerne gr51]er, 
fund oval oder vielgestaltig, heller, mit k6rniger oder netzfSrmiger Chromatin- 
anordnung, abet aueh mit fehlendem oder, etwas hgufiger, mit schmalem Proto- 
plasmasaum. Der Vergleich dieser beiden Zellarten zeigt im allgemeinen, ab- 
gesehen yon dem Vorherrschen der ersten Art in allen Teilen der Iqeubildung, 
besonders in den Randteilen, keinen Unterschied in ihrer Anordnung. Diese 
Anordnung der Gew~chszellen ]~Bt 3 Formen erkennen: a) die vorwiegend vor- 
handene Lagerung in Ballen zu 4--10~200 Zellen, die yon meist nur sehmalen 
Bindegewebsziigen, seltener etwas breiteren Str~ngen umgeben und voneinander 
abgeteilt sind; oft sind die Zellballen iniolge der Fixationseinfiiisse yon der Binde- 
gewebshiille losgel6st (,,retrahiert"); b) die stellenweise stark ausgesprochene 
Neigung zum Waehstum in Form von Ganz- oder Halbkreisen mit freiem oder 
durch einige Zellen uusgefiilltem Hohlr~um; e) d~s Waehstum in einreihigen, 
gleichgerichteten Zellstr/~ngen. - -  An mehreren Stellen sieht man ein guBerst 
feines, meist netzf6rmig verschlungen angeordnetes, die Gew/~chszellen umziehendes 
und in seinen Masehen einzelne Gew~ehszellen enthaltendes Faserwerk; vereinzelt 
besteht es aueh in Form ein wenig breiterer, aus einzelnen Lagen gleiehgerichteter 
Fasern zusammengesetzter Ziige, die aueh Gew~chszellen umziehen. Diese feinen 
Fasern f~trbten sich mit H~tmalaun-Eosin hellrosa, mit Eisenh/imatoxylin-v. Gieson 
gelb bis gelbbr/~unlich, vereinzelt aneh ganz leicht rosa, mit H/imalaun-Sudan 
mausgrau, Mallorys kollagener Bindegewebsf~rbung bl~ulichrot, Mallorys Glia- 
fgrbung r6tliehblau. Eine Darstellung der Fasern mit der Sflberimpr~gnations- 
methode nach Bielschowsky gelang nicht, ob wegen ungeeigneter Fixierung (Miiller- 
Formol, 10proz. Formalin) bzw. wege n postmortaler Ver/inderung der Faser- 
substanz (der Fall kam erst 48 Stunden nach dem Tode zur Sektion) oder aus 
Griinden, die die l~atur dieser Fasern betreffen, ist nicht zu entscheiden. Ganz 
vereinzelt finden sich Bildungen, die aus mehreren (3--5) Zellreihen dicken, 
kreisf6rmig angeordneten, in dem yon ihnen gebildeten Hohlraum ein diehtes 
l~etz der eben beschriebenen feinsten Fasern enthaltenden, Gewgchszellen be- 
stehen; einzelne Fasern verlaufen durch die Zellreihen bindureh naeh au/]en. 
Diese Bilder erinnern etwas an die im Schrifttum als l~osetten besehriebenen, 
von Pick Sympathogonienkapseln genannten ]3i]dungen (Abb. 1). Blutgef/~Be 
stark erweitert und gefiillt, ziemlieh diinnwandig. Sie zeigen einzelne Gew/~ehszell- 
einbr/iehe und enthalten massenhaft Gewgehszellthromben, die z.T. auch bier 
eine kreisf6rmige Anordnung erkennen lassen und ganz vereinzelt auch in ihrem 
Hohlraum ein Netzwerk der feinen Fasern enthalten, das sebi" an das Bild eines 
Fibrinnetzes erinnert; die Fibrin{/irbung war jedoch bier (wie auch bei den Fasern 
~uBerh~lb der Gef~Be) nieht zu erreiehen. Besonders zahlreiche Gewgehsze]l- 
thromben in der Nebennierenrinde und etwas weniger in der Kapsel. Im ganzen 
Gew~chs viele, z.T. ausgedehnte ]3htungen; guterhaltene rote Blutk6rperehen 
liegen zwisehen den Zellen der B~llen, in den Kreisbildungen, im Bindegewebe 
und in den Masehen der feinen Fasern. In spindeligen Bindegewebszellen herd- 

~.28" 
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fOrmig ziemlieh reichlich fein- bis grobkSrniges t t~mosiderin.  Im Bereich der 
ehemMigen Marksehicht  mehrere kleine iYekroseherde. Ganz vereinzelt  in  der 
Mitre der Neubildung ganglienzell~hnliehe Gebilde mit  grol~em, hellem, 2- -3  Kern- 
k6rperehen enthMtendem Kern  und  tandem,  z. T. zu 2- -3  Zipfeln ausgezogenem, 
braune  PigmentkSrperehen enthMtendem Leib (Abb. 2), ferner ganz vereinzelt 
l%iesenzellen veto Aussehen der Knochenmarkriesenzellen und  endlieh einzelne 
ZeUen mit  etwas gestreektem, l ipoidbest~ubtem Protoplasmaleib und  nur  sehwach 
gef~rbtem kleinem Kern.  

II .  Schnitt b durch das linke Gewgchs: In  diesem Pr~loara~ yon einer anderen 
Stelle des l inken Gew/~chses t r i t t  stellenweise eine starke Neigung zum Wachsen 
in Ganz- oder t ta lbkreisen in den Vordergrund (Abb. 3). In  einzelnen Teilen 

Abb. 1. lJberg~nge yon Ballen zu Kapseln (a). Linkes Nebelmierengew~chs. 
Leitz Obj. 6, Ok. 1. Auszug 49.6, 

sind ein wenig reichlicher Fibrillen, z .T.  in  schmalen Biindeln zu beobachten;  
einzelne Fasern  soheinen aus Gew~ehszellen der 2. beschriebenen Ar t  zu ent- 
springen. 

Die iibrigen Pr~parate  bieten fast  immer d~s gleiche Bild, so dab ich reich, 
um Wiederholungen zu vermeiden, auf die Aufzeichnung besonderer Befunde 
beschr~nken kann.  

I I I .  Schnitt dutch die veehte Nebenniere: Keine Marksubstanz.  l%indensehicht 
stellenweise etw~s weniger zerstOrt Ms links. Vereinzelt l inden sieh Zell~nordnun- 
gen, die mit  den Sympathogonienkapseln des Schrif t tums fibereinzustimmen 
seheinen, kreisfSrmig angeordnete Gew~chszellen, die in  dem yon ihnen gebildeten 
t toh l raum ein sehr dichtes, s ta rk  versehlungenes, ~uBerst feinf~diges Netzwerk 
enthal ten  (Abb. 4). 

IV. Paraaortaler Lymphknoten: Lymphatisches Gewebe bis auf einige ver- 
sehwindend ldeine Reste dutch  eine z. T. aus grolten BMlen, z.T. aus ausgedehnten 
Ans~mm]ungen yon dicht  liegenden Zellen bestehende l~eubildung ersetzt. Die 
Gew/~chszellen liegen, wie besonders bei staxkerer VergrOi3erung im v. Gieson- 
Prepare r  zu erkennen ist, zu kleineren Haufen  yon ~ 1 0  Zellen in sack- u n d  
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Abb. 2. Linkes Nebennierengew~ichs. Liegengebliebene Ganglienzelle (a). 
Zeiss Obj. 6, Brille, Auszug 61.9. 

Abb. 3. Linkes Nebennierengewiichs. Wachstum in Ganz- oder Halbkreisen. 
Leitz Obj. 6, Ok. 2. Abbr. Auszug 50.8. 

netzf6rmigen Maschen schm~ler Bindegewebsstr~nge und entsprechen in ihrer 
Form den beiden (besonders der ersten) boim linken Nebennierengew~ichs be, 
schriebenen Arten. Reiohlich Gew~chszellthromben. Ganz vereinzelt sieht man 
auck feins~e, 4m:ch v. Gieson gelb bis gelbbr~iunlich gef~rbte Fasern, die um 
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Gewgehszellen verlaufen. Stellenweise treten reiehlich Riesen- bzw. Riesenkern- 
zellen auf (Abb. 5). 

V. Schnitt dutch Nebenhoden und Hoden: Im Nebenhoden wechseln Stellen 
erhaltenen normalen Gewebes mit ausgedehnten Gewgchsherden und Teilen, in 
denen Gewaehszellhaufen und -zfige zwischen den Nebenhodenggngen vordringen. 
Die Gewgehsherde bestehen aus den sehon oben beschriebenen Zellen, vorwiegend 
der ersten Art  und sind zu Ballen und gleichgerichteten Str~ngen angeordnet, 
die stellenweise an das Bild des C~reinom~ scirrhosum erinnern, wghrend eine An- 
~)~daung zu Kreisen kaum zu bemerken ist. Die zahlreichen BlutgefgBe, besonders 
die des Plexus p~mpiniformis sind stark blutiiberffillt und enthalten zahlreiehe 
Gewgchszellembolien. Reichlieh kleine frische Blutungen sowie bis grol~k6rniges 

Abb. 4. ~echtes ~ebennierengewiichs. Sympathogonienkapseln. 
Leitz Obj.6, Ok. 2. Abb6. Auszug 60.7. 

Hgmosiderin in mehreren Spindelzellen des stellenweise verbreiterten Binde- 
gewebes. Ganz vereinzelt Fibrillen. - -  An einzelnen Stellen ist ein Ubergreifen 
des Gew~ehses auf den Hoden zu erkennen, besonders im Bereieh der Septen; 
kleine Gew~tehsherde liegen im perivascul~ren Bindege~r sowie in der ttoden- 
kapseh Vereinzelte Gew~chszellembolien. 
�9 VI. Lunge (rechter Unterlappen): Massenhaft Gewachszellembolien. Zahl- 

reiche kleine perivascul~re Gew~chsmetastasen. Starke ]~lutiiberfiillung und Er- 
weiterung der G e f ~ e  im Bereieh der Metastasen. 

VII.  Rechte Niere: Derselbe Befund wie in den Lungen; reichlich kleine 
Metas~z~sen und Gew~chsze]lembolien in der Rinde, vereinzelt irn IV[ark. 

VIII .  Prostata: Mehrere kleine perivascul~re, einzelne ~nsgedehntere, zu- 
sammenflieBende Gewgchsherde; Gewgehszellembolien; starke Erweiterung und 
Ffillung der Gef~Be. An einzelnen Stellen das Bild elnes Scirrhus. Ganz ver- 
einzelt feinste Fibrillen. 
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IX. Leber: Massenhaft kleine perivascul~re Metast~sen im inter- und intra- 
lobul~ren Bindegewebe. Vereinzelte abgeschn/irte Leberzellen. Zahlreiche Zell, 
embolien (Abb. 6). 

X. Hypophyse: HerdfSrmig ausgedehnte Metastasen und zahlreiche Zell- 
embolien in der Kapsel. Mehrere ldeine Gew~chsherde und Embolien im Vorder- 
lappen, ganz vereinzelt im Hinterlappen (Abb. 7). 

Der mikroskopische Befund best/itigt nun mit Sicherheit die schon 
nach dem grob-anatomisehen Befund gemachte Annahme, dab die Neu. 
bildung beider Iqebennieren vom Sympathieus ausgeht, da sie ans un- 
reifen sympathischen Bildungszellen besteht. Die bereits geschilderten 
Eigenschaften der Gew/iehszellen: a) kleine, ]ymphoeyten/~hnliche, 

Abb. 5. Paraaortaler Lymphknoten. Iqiere1~zelle (a) ; Lympha~ogonien (b). 
Leitz Obj. 6, Ok. 2. Brille, Auszug 54.9. 

wenig oder meist gar kein Protoplasma besitzenden Zellen mit chromatin- 
reiehem Kern und b) etwas grSBere, aueh lorotololasmalose bzw. -arme 
Zellen mit rundem, ov~lem oder vielgestaltigem Kern mit weniger starker 
k6rniger oder netzf6rmiger Chromatinanordnung zeigen eine grol~e 
_~Aznlichkeit mit den aus der Entwicklung des sympathischen Systems 
bekannten sog. Bildungszellen, den Sympathogonien, denen die Zellen 
der ersten yon mir besehriebenen Art  entsprechen, und den Sympatho- 
blasten, den Zellen der zweiten Art, und stimmen ~ueh mit der Besehrei- 
bung der Zellen iiberein, die im Schrifttum (Pick, Landau, Herxheimer, 
Barnewitz, Capaldi, R. F. v. Fischer) tier mitgeteilten F~lle als Sympatho- 
gonien und Sympathoblasten angesprochen sind. Die Annahme der Uber- 
einstimmung und Gleichheit dieser Zellformen --  und damit gleiehzeitig 
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Abb. 6. Leber. Gew~chszellembolien (a), Gew~chszellen (b), Leberzellen (c). 
Leitz, Obj. 6. Ok. 2. Abb6. huszug 52.6. 

Abb. 7. ]~ypophyse. Gew/ichszellernbolien (a). (Vorderlappen). 
Leitz, Ob]. 6. Ok. ~. Abbr. Auszug ~.7.  
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die Deutung und Bestimmung der Gew~ehsart -- wird gesttitzt und ~ol- 
lends gereehtfertigt duroh die {Jbereinstimmung mit den yon den For- 
sehern angegebenen Eigensehaften der vom Sympathicns ausgehenden Ge- 
wi~chse, die uns auch in diesem Fall im histologischen Bild entgeger> 
treten: die Anordnung der Zellen zu Ballen, zebrafellghnlichen Streifen 
und zu Kreisen, die )[hnlichkeit der yon feinem Faserwerk ausgefiillten 
Zellringe mit den Ms Sympathogonienkapseln bekannten Bildungen~ 
das stellenweise Vorhanden~ feinfaserige Netzwerk~ der l~eiehtum an 
Blutgefgl~en und Blutaustritten, die bSsartige Natur, die sieh in :dem 
zerstSrenden Wachstum, in Gewgehseinbriichen, Gewiichszell-thromben: 
und in den auf dem Blut- und Lymphweg erfolgten Metastasen. 
bildungen offenbart, sind Befunde, die den im Sehrifttum bekannten 
Fgllen yon ~euroblastomen grundsgtzlieh entspreehen. 

F/it das vereinzelte Vorkommen yon Ganglienzellen in den beiden 
Nebennierengewgchsen, das sowohl durch weitere Ausreifung einzelner 
Bildungszellen als auch durch untgtiges Liegenbleiben und ,,Aus- 
halten" Mterer vorgebildeter Ganglienzellen erklgrt werden kann, mu8 
in diesem Fall die zweite Deutung vorgezogen werden, da die geringe 
Zahl im Zusammenhang mit der sonstigen Unreife (s. u.) sowie der 
GehMt yon reichlich braunem Pigment gegen eine Neubildung sprechen. 

Eine Chromierung der Gewgchsze]len gelang nioht, auch fehlte die 
ftir Phgochromoblasten typische Kernform und epithelartige Anein- 
anderlagerung. 

Die Bildung der in den Nebennierengewiichsen vereinzelt und in 
der Lymphknotenmetastase etwas zahlreicher zu beobachtenden, 
oft mehrkernigen Riesenzellen und Riesenkernzellen (Abb. 5) ist keine 
Eigenheit der Neuroblastome, wie auoh schon Piclc erwghnte, sondern 
auf die hgufig zu bemerkende Neigung vieler Gewgchsarten zu einer Viel- 
formigkeit der Zellbildung und -wucherung, besonders bei iiberstiirztem 
Wachstum zuriickzufiihren. Die vereinzelten Zellen mit gestrecktem 
und schwaoh lipoidbestgubtem Pr0toplasmaleib und nur schwach 
fgrbbarem kleinem Kern in den Nebennierengewiichsen, die auch Herx- 
helmet sah, mSchte ich im Gegensatz zu Herxheimer, der sie ffir wahr- 
scheinlich atrophisohe Gewgchszellen hielt, eher als untergehende 
Nebennierenrindenzellen ansprechen. 

Die Beantwortung der Frage, wie das Verhgltnis der beiden 2qeben- 
nierengewi~chse zueinander aufzufassen ist, ob als Mutter- und Tochter. 
gewgchs, ob Ms gleiehzeitige und gleichgestellte Neubi]dung einer System- 
erkrankung, ist im EinzelfM1 nicht zu entscheiden, dooh hat die Annahme 
einer Systemerkrankung auf Grund der Befunde, die bei den bisher 
bekannten Fgllen erhoben wurden (s. die Arbeiten yon Piclc, Landau, 
Matzdor//, Dietrich-Siegmund), groBe Berechtigung, so dab ich reich auoh 
in diesem Fatle fiir die Annahme einer gleichgestellten selbstgndigen 
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Neubildung ausspreehen mSehte. Die Beurteilung der Gewiehsherde 
in der Leber bingegen, die ebenfMls ads selbst~Lndige, den a.nderen vom 
sympathischen System ausgehenden Gew~Lehsen als Systemerkrankung 
gleiehgeordnete Gew~ehsneubildungen (Pic/c) auf Grund des Wiesel. 
sehen Befundes yon Sympathogonienhaufen an der Leberunterfli~ehe 
beurteilt werden k6nnen, liBt in diesem Falle jedoeh eher die Annahme 
metastatiseher Neubildungen zu im Hinbliek auf die zahlreiehen Ge- 
wi;ehszellembolien und die vorwiegend zu beobaehtende Anordnung 
der Herde um Gefil3e in der Leber (Abb. 6), besonders aber im Zu- 
sammenhang mit den gleiehartigen Metastasenbefunden in den anderen 
Organen. 

Die bisherigen makro- und mikroskopisehen Befunde zeigten sehon, 
dab der yon mir mitgeteilte Fall in die Gruppe der unreifen bSsartigen 
Sympathieusgewiehse f/~llt. Es bleibt nun noeh tibrig, die genaue Ein- 
ordnung in dieser Gruppe vorzunehmen, die auf Grund der Ausreifungs- 
h6he festzustellen ist. Von Landau wurde der Wert der Sympatho- 
gonienkapseln, deren Vorhandensein lange als das wiehtigste Erken- 
nungszeiehen der Neuroblastome angesehen wurde, stark eingesehrinkt; 
er zeigte, dab ihr Vorkommen an eine gewisse Ausreifung gebunden ist, 
dab sie im v611ig unreifen Sympathogoniom sowie in einem etwas 
mehr ausgereiften Stadium fehlen und nuhm an, dab die Bildung 
der Kapseln abh~ngig ist yon der Iibrill~ren Ausreifung, da er alle 13ber- 
ginge yon soliden Zellhaufen mit  spirlieher faseriger Zwisehensubstanz 
bis zu den typisehen Hohlkugeln, deren Liehtung ganz mit dieser 
Substanz ausgeftillt ist, naehweisen konnte. (Die bei dem Pr/~parat b 
der linken Neubildung erwihnten aus 3--5 Zellreihen bestehenden 
Gebilde -- Abb. 1 -- miissen naeh Landau Ms LTberg~tnge angesehen 
werden zwisehen Ballen und Kapseln im Gegensatz zu den bei dem 
reehten Nebennierensehnitt besehriebenen und in Abb. 4 dargestellten 
den typisehen Kapseln gleiehenden Bildungen.) Im weiteren Verlauf 
der Entwieklung lagern sich (naeh Landau) die anfangs ungeordnet 
und wirr verlaufenden feinen Fasern, deren Natur Herxheimer dureh 
die Darstellung mit der Silberimprignationsmethode als Neurofibrillen 
bewiesen zu haben glaubt, zu etwas breiteren gleiehgeriehteten Btindeln 
zusammen; Barnewi~z land ,,genau dieselbe feinf~dige Substanz" inner- 
halb yon GefiBen der Gew~ehse, ohne jede Beimengung yon Zellen 
gelegentlieh mit einigen weil3en BlutkOrperehen vermiseht und glaubte 
aus dem gleiehen VerhMten dieser Fasernetze innerhMb und auBer- 
hMb des Gefige versehiedenen FarblOsungen gegeniiber die Fasern als 
l~'ibrinfasern anspreehen zu kOnnen. 

Das Uberwiegen der Sympathogonien, das nur stellenweise etwas 
reichliehere Auftreten yon Sympathoblasten, das vorherrsehende Waehs- 
turn der Zellen in BMlen, die nur ganz vereinzelt vorkommenden als 
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Sympathogonienkapseln ansprechbaren ttohlkugeln, endlich der nur 
stellenweise nachweisbare Befund yon Fasergeflechten und wenigen 
Faserbiindeln berechtigen zusammenfassend diesen Fall als , ,Sympatho- 
goniom mit beginnender Ausreifung zum Sympathoblastom" zu be- 
zeichnen. 

Die Abgrenzung dieser unreifen Sympathicusgewachse yon einem 
Rundzellensarkom, die in vielen Fallen wie aueh an einzelnen Stellen 
dieses Falles notwendig ist, ist durch das Wachstum in Ballen, die fein- 
faserige Zwischensubstanz und den Befund yon Kapseln mit fibrillarem 
Inhalt  --  im Gegensatz zu den t~osetten beim Angiosarkom --  ge- 
geben. 

Die Zusammenfassung aller makroskopischen und mikroskopischen 
Ergebnisse hat nun eindeutig ergeben, dal3 die bei dem 47jahrigen 
Manne gefundenen Neubildungen als unreife, bSsartige, yore Sympathi- 
eusanteil beider I~ebennieren ausgegangene Gewachse anzusehen sind. 
Dieser Befund bzw. die Beurteilung dieser Befunde steht aber im Wider- 
spruch zu den in der Einleitung erwahnten Ansiehten Landaus, der das 
Vorkommen yon Neuroblastomen bei Erwachsenen auf Grund der an- 
gebornen Anlage und des Ausreifungsbestrebens dieser Gewachsart ab- 
lehnt. Wenn das Auftreten unausgereifter Formen auch als sehr seltene 
Ausnahme der im allgemeinen durchaus richtigen Lehre Landaus an- 
gesehen werden muf3, kann aber grundsatzlich das Alter des Gewachs- 
tragers nicht gegen die Beurteilung Ms Neuroblastom des Sympathicus 
sprechen, wie der klare Befund der angefiihrten Falle yon Ki~ster, 
Barnewitz, Capaldi, Schott und neuerdings des yon mir beschriebenen 
Falles beweist. An sieh ist das Liegenbleiben yon unentwickelten 
Keimzellhaufen des Sympathicus ja wohl denkbar, besonders im Hin- 
blick auf die ahnliehen Verhaltnisse bei anderen Gewachsarten; da schon 
Poll angibt, dal3 die Bildung yon Ganglienzellen aus Sympathogonien 
bis 10 Jahre nach der Geburt andauern kann, liegt kein Grund vor, 
daran zu zweifeln, dal3 Sympathogonienhanfen im ,,Schlummerzustand" 
noch langere Zeit passiv in Organen liegen bleiben k6nnen, ohne in 
Erscheinung zu treten. Die Fragen, warum nun in diesen seltenen Fallen 
yon l~euroblastomen bei Erwaehsenen die Gewachswucherung bzw. 
der Anreiz zur Wucherung so spat einsetzt, welcher Art dieser Reiz 
ist, miissen unbeantwortet bleiben, wie iiberhaupt die Ursache der Ge- 
wachsbildung sowohl bei den vom Sympathicus ausgehenden wie bei 
den iibrigen Gewaehsgruppen, aueh bei jugendlichen Gewachstragern 
einstweilen unklar bleibt. 

Ein Vergleich der 5 bekannten FMle yon Neuroblastomen des Sym- 
pathicus bei Erwaehsenen ergibt einige bemerkenswerte, zum Teil 
iibereinstimmende Befunde. In 3 Fallen ging die Gewaehsbildung 
yon einem Nebennierenmark aus, in einem Fall yon der Markschicht 
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beider Nebennieren, w~hrend im 5. Fall Gew~Lehse in beiden unteren 
Halsganglien sowie unterhalb der linken Nebelmiere mit Durehbrueh 
Mler 3 Gew~ehse in den WirbelkanM gefunden wurden. Bei K~ster 
und Capaldi wu~den keine Metastasen beobaehtet; iiber den yon 
Dietrich-Siegmund im I-Iandbuch erw~hnten Fall yon Schott konnte ieh 
keine  n~heren Angaben finden; bei dem Fall yon Barnewitz, der mit 
meinem Fall die grSl3te Ahnliehkeit aufweist, waren faustgroBe Me. 
tas~asen in beiden EierstSeken und apfelgroBe im linken Lungenlappen; 
in Ineinem Fall fanden sich makrosk0piseh wahrnehlnbare Tochter- 
herde in paraaortalen Lymphknoten und in beiden Nebenhoden ~ (wahr- 
scheinlich sind die im LeichenSffnungsbericht erw~hnten ,,I-Ierdpneumo- 
nien" auf  Grund der Kenntnis der mikroskopisehen Befunde hier aueh 
Ms Metastasen anzuffihren) und mikroskopisch in lXlieren, Leber, Lungen, 
Prostata, Hoden und Hypophyse in einem Umfang, wie er bisher bei 
den NeuroblastomfMlen mit Metastasenbildung, auch bei jugendlichen 
Gew~ichstragern nieht beobachtet wurde. Der Metastasenbefund dieser 
beiden F~lle sowie das ausgesl0roehen zerstSrende Waehstum, das bei 
allen 5 FMlen zutage trit t ,  zeigen, dai3 auch die Ansicht Landaus, dal~ 
die Natur der vom Sympathieus ausgehenden Gew~chse um so gut- 
artiger ist, je Sl0ater ihre Gewaehswueherung beginnt, eine Einsehr~n- 
kung erfahren muB, 

Der mikroskopische Befund der F~lle ergibt eine grunds~tzliche 
13bereinstimmung d~rin, dab alle Gew~chse als Sympathogoniome mit 
mehr oder weniger erfolgter Ausreifung zum Sympathoblastom be- 
zeichnet werden; Barnewitz, Capaldi und Kiister geben an, dab die 
Neubildungen vorwiegend aus Sympathoblasten bestehen, Mso mehr 
als Sympathogoniome mit vorgeschrittener Ausreifung zum Sympatho- 
blastom zu bezeichnen sind, was auch durch den Befund zahlreicher 
Kapseln und Faserhaufen, bei Barnewitz auch in den Tochterherden, 
gerechtfertigt wird; in meinem Fall ist es noch nicht zu einer vorge- 
schrittenen Ausreifung zum Sympathoblastom gekommen, so dab er 
als Sympathogoniom in beginnender Ausreifung zum Sympatho- 
blastom anzusehen ist, wie ich oben schon n~her ~usgefiihrt habe. Noch 
etwas weiter scheint der Fall yon Ki~ster zu sein, der an einzelnen 
Stellen Zellen land und auch abbildete, die Ganglienzellen sehr ~hnlich 
sind und wohl als fdberg~ngsbildungen yon Sympathoblasten zu ~us- 
gereiften Ganglienzellen vorstellbar sind. 

Zusammen/assung. 
1. Neuroblastome des Sympathicus kommen ausnahmsweise auch 

bei Erwachsenen vor. 
2. l~eine Sympathogoniome sind beim Erwachsenen bisher nicht 

bekannt. 
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3. D ie  i m  h S h e r e n  L e b e n s ~ l t e r  a u f t r e t e n d e n  N e u r o b l g s t o m e  de s  

S y m p u t h i c u s  u n t e r s c h e i d e n  s i ch  h i n s i c h t l i c h  B 0 s ~ r t i g k e i t  n i c h t  y o n  

d e n  i m  j u g e n d l i c h e n  A l t e r  v o r k o m m e n d e n .  
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