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Das Adenoma tubulare testicuIare 0votestis. 
(Mit einem Bericht iiber den gleichnamigen yon Pick beobachteten 
Fall, sowie einer kurzen Bemerkung zu den tIiluszwisehenzellen 

won A. Kohn). 

Von 
Priv.-Doz. Dr. tIans Otto 5[eumann. 

Mit 6 Textabbildungen. 

(Eingegangen am 17. Ju l i  1928,) 

I m  Arch. Gynak. 126 und 131 habe ich sowohl fiber ein tubulgres 
Adenom des Neugeboreneneierstoeks als auch fiber ein tubul~res Adenom 
in einem Ovotestis beriehtet. In  beiden Arbeiten wurde gleichzeitig 
Stellung genommen gegen die yon Pick aufgestellte Behauptung, daft 
der l~aehweis eines tubulgren Adenoms in einem Eierstoek beweisend 
sei fiir das Vorherbestehen einer Zwitterdrfise. Pick rechnet seinen selbst 
beobaehteten Fall zu den eehten Zwitterbfldnngen, da er annimmt,  dab 
der ,,BlastomatSse Tell" der Keimdrfise nur yon Hodenanteilen her- 
s fammen kann. Damals babe ich die Piclcsehen Prgloarate selbst nieht 
gesehen und aus seinen Besehreibungen keine genfigenden Beweise 
entnehmen kSnnen, daG das yon ihm beobaehtete Gewgchs eindeutig 
mit  Hodengewebe etwas zu tun hat. Aber nieht nur der Mangel an be- 
weisenden Hodenanteilen, sondcrn auch das ganze Verhalten der Kran-  
ken, die durchaus weiblich war, best immte reich dazu, die I)eutung des 
Pickschen Falles nieht anzuerkennen. 

Es gnderte sieh aber die Sachlage, nachdem ieh selbst Gelegenhei~ 
hatte, Herrn Prof. Pick aufzusuchen, der mir in liebenswfirdiger Weise 
sein Material zeigte. Meine Arbeit im Arch. Gyngk. 131 war damals in 
I)ruek, aber noch nicht erschienen. F fir Pick hat te  ich aber die Mikro- 
lohotogramme mitgenommen, um ihm fiber meine neueren Befunde 
zu berichten. In  gemeinsamer Durehsicht seines Materials bin ich zu 
der ~3berzeugung gekommen, daft die yon Pick besehriebene Geschwulst 
mi t  der yon mir zuletzt beobachteten gleieh ist; so dab aueh der Streit 
der Meinungen fiber die Auffassung des Picksehen Falles damit  sein 
Ende erreicht hat. Mein Befund stellt sozusagen die beweisende Er- 
ggnzung ffir den Picksehen Fall dar. ])as Problem der wahren Zwifter- 
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b i ldung wird durch diese Befunde zusammen noch anziehender,  oder sagen 
wir richtiger noeh verwiekelter.  Sie zeigen auBerdem, dab unsere bio- 
logisehe Forsehungsarbei t  noeh manehen  Fragen  gegentibersteht,  deren 

verwiekelte Beschaffenheit  zu neuen  Versuchen n n d  neuen  Gedanken  
anregen mug.  

Der Fa l l  yon  Piclc ist (Virchows Arch. 268, 280) von  Heesch noehmals  
ausffihrlieh mi~geteilt, so dab hierauf sowie besonders auf die Abb.  4 
verwiesen werden kann .  Dagegen sei der ftir die vorliegende Frage eben- 
fails sehr wiehtige Fa l l  Pick-Unger hier noeh etwas ausfiihrlieher 
wiedergegeben. 

In dem FaMe yon Unger und Picl~ handelte es sieh um eine 38j/~hrige Sehneide- 
rin mit Pseudohermaphroditismus maseulinus externus et internus. Hoden waren 
vorhanden; ausgesprochene weibliehe, wenn aueh verktimmerte, gugere Ge- 
sehlechtsteile; verkfimmerter proximMer Abschnit~ des Nebenhodens, verkfimmer- 
ger distaler des SamensLrangs; verkiimmerte Scheide und rudiment~rer Uterus 
didelphys, beide Uteri ohne Zusammenhang. Eileiter und Eierstock fehlten, 
Lig. rot. vorhanden. 

Auf der Schnittflgehe der Hoden erkannte man sehon makroskopisch in der 
einen tt~lfte eine ausgesproehene l/ippehenartige Zusammensetzung aus ldeinen 
verschieden geformten bis fiber hanfkorngroge Felderchen. Die histologischen 
Untersuchungen gerade dieser H~lfte zeigten, dab diese kMnen L~Lppehen dureh- 
weg aus einem Strom~ und gewundenen Epithelkan~lchen zusammengesetzt 
waren. Dieses Gerfist bestand ausschlieglieh aus einer diffusen Anh~ufung yon 
epitheloiden Zellen. 

Die Epithelkan~lchen des Parenehyms ~ragen diesen Namen teilweise zu 
Unreeht, da sie sich of tun te r  Verwisehung ihrer Zellgrenzen zu festen plas- 
moidalen Verb~nden zusammengeschlossen haben. Die licht~ungshaltigen Kan~le 
besitzen einen Wandbelag aus einer ein- oder mehrfaehen Lage oft sehr heller, 
stark unregelm/~13iger Zellen mi~ runden hellen Kernen. Alle diese StrS~nge wie 
such die Kan~le sind yon zarten, konzentrisch angeordneten Fasern mit platLen 
Kernen umgeben, und zuweilen ist aueh bier die innerste Lage der Tunica hyalin. 
In den kleinen 1/ilopchenfSrmigen Teilen befinden sieh nun noeh runde oder eifgrmige 
tterde yon 1--5 mm Durchmesser, die je grSger sie sind, um so sch~rfer yon dem 
fibrigen Parenehym sich abgrenzen. Ihre mikroskopische Zusammensetzung is~ 
eine vSllig iibereinstimmende, sie bestehen ns alle aus einfachen, ganz gleieh- 
m~gig kalibrierten, drehrunden, gewundenen langen Sehlhuchen, deren Lieh- 
tungen yon einem einsehiehtigen Zy]inderepithel begrenzt sind. Mitunter ]iegen 
diese Sch]~uche so dicht beieinander, dag zwischen ihnen auger capillaren Bht-  
gef~gen nur Spuren feiner gindegewebsfasern und platter Bindegewebskerne in 
einfaeher Schicht getroffen werden. Am Rande einzelner Meiner Laploehen ist 
die Abkapselung nieht vollst/~ndig, dort aber deutlieh der Zusammellhang dieser 
Sehl~uehe mit den SamenkanS~lchen zu ersehen. Sie gehen ineinander fiber. Diese 
Samenkan~lehen weiseI1 ebenfalls nur eine einfaehe Zy]inderepithellage auf, wie 
sie in atrophisehen ttoden gefunden werden kgnnen. Pick, der diese Neubildung 
untersuehte, hebt besonders her~eor, dag die mikroskopischen Bilder am Parenehym 
der in der BauehhShle retinierten IIoden des m/~nnliehen Seheinzwitters die typi- 
sehen Befunde der Atrophie des ektopisehen Hodens darstellen, wie sie vet Pick 
sehon dutch die Arbeiten yon Langhans, Finotti u. a. besehrieben worden sind. 

Die morpho]ogische ~ b e r e i n s t i m m u n g  des tubu lg ren  Adenoms des 
Piek-Landausehen Falles mi t  dem tubu]/~ren Hodenadenom Pick- 
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Unger ist eine unbedingt zwingende, t t ier wie dort handelt es sieh um 
ein l~ppehenf6rmig gebautes Gesehwulstparenehym, das histologiseh 
ein reines tubul~res Adenom darstellt. 

Piclc zeigt yon beiden Fgllen Mikrolohotogramme. Und in der Tat  
ist die Gleiehheit so sehlagend, dab man eines mit dem anderen ver- 
weehseln kann. ,,Diese Analogie wird noeh dadureh verst~rkt, dab 
erstens diese Gesehwulstform aueh f/Jr den Hoden etwas sieherlieh Un- 
gew6hnliehes darstellt, und dab zweitens die adenomat6sen und ade- 
noeystomatSsen Neubildungen an Hoden und Ovarien einander sonst 
eigentlieh so unghnlieh wie nut  m6glieh sind" (Piclc). Dazu ist noeh 
besonders wiehtig, dab Unger-Pidc die Entstehung aus den Samenka- 
nglehen naehweisen konnten. Pick, glaubt bereehtigt zu sein, folgenden 
zwingenden Sehlug ziehen zu k6nnen: ,,Da die Genese der entspreehen- 
den I-Iodenadenome aus Samenkan~lehen feststeht, so bedeutet das 
notwendig, dab aueh diese Form des Eierstoekadenoms aus einer Wu- 
eherung yon Samenkan~lehen hervorgeht. Mit anderen Worten: wit 
lernen bier eine Form des Eierstockadenoms kennen, die einer adenoma- 
tdsen Wucherung des Hodenteils in einem Ovotestis entspricht : A d e n o m a  

t e s t i c u l a r e  o v a r i i  o d e r  A d e n o m a  t e s t i c u l l  o v o t e s t i s .  Wir treffen 
eine im eigentliehen Sinne des Wortes heterogene Neubildung in einem 
sonst vSllig normal ausgebildeten Eierstoek. r Was diese Sehlugfolgerung 
zu bedeuten hat, is~ ohne weiteres verstgndlieh, denn der hieraus zu 
ziehende Sehlul3 ist ebenso zwingend: Ist das Adenom des Eierstoeks 
ans verlagerten Hodenkaniilehen entstanden, dann heigt das so viel, 
dab im Eierstoek Bestandteile der m/innliehen Keimdrfise vorhanden 
waren,  und dab somit die Trggerin als eehter Hermaphrodit  aufzu- 
Iassen ist. 

Die Pielcsehe Sehlul3folgerung, den  Landau-Piclcsehen Fall als 
I-Iermaphroditismus verus anzuspreehen, entsprieht seiner Auffassung 
fiber den J~egrift des wahren Itermaphroditismus. Naeh ihm liegt der 
Sehwerpunk~ der Definition des wahren tIermaphroditismus allein in 
der Misehung der germinalen Gesehleehtseharaktere, in der Verbindung 
mgnnlieher und weiblieher Gesehleehtsdrtisen, aber weder in der be- 
sonderen Anordnung, noeh in der gleiehzeitigen t~eifung oder Leistung 
der Keimzellen. Naeh ihm bedarf es also keiner Misehung der fertigen 
befruehtungsf~higen Keimzellen, sondern es geniigt der Naehweis des 
kennzeiehnenden organspezifisehen Baus der Keimdr/isen beiderlei Ge- 
sehleehts bzw. spezifisehen Vorstufen der fertigen Gesehleehtszellem 

Ebens0 wie ieh die Deutung des Piel~sehen Falles ablehnen mug~e, 
ebensowenig habe ieh seinen gesamten SehluBfolgerungen, die sieh j~ 
nut  auf die rein morphologisehe ~hnliehkeit bezogen, Iolgen k6nnen. 
Eine eehte Keimdr/isenzwittrigkeit war bisher im gesamten Sehrifttum 
ohne irgendwelehe ~uBere Zeiehen nieht bekannt. Zudem bat ten aueh 

Virchows Archly. Bd. 270. 33 



50~ H.O.  Neumann: 

die Un tc r suehungen  fe ta ler  und  neugeborener  Eiers tSeke bisher  hie- 
reals neben  einer Anlage  yon tubuli~ren Schlguchen gleiehzei t ig  t Ioden -  
antci le ,  die in u n m i t t e l b a r e m  Z u s a m m e n h a n g  mit. diesen s tanden ,  er- 
kennen  lassen. Es mug  zugegcbcn werden,  dag  im fer t igen Gewgchs 
die Hodenan tc i l e  vermil3t werden  kSnnen;  es s t eh t  abe t  der  Nachweis  
noeh aus, dab  sie jemals  dagewesen sind, denn  bei  F e t e n  und  Neuge- 
geborenen konn te  die Anlage  noeh n i eh t  gefunden werden.  I n  meiner  
ganzen Auffassung wurde  ieh du tch  einen hSchst  merkwiird~gen Befund 
best/~rkt, denn  es gelang mir ,  in e inem Neugeborenene ie rs tock  eine Fehl -  
b i ldung festzustel len,  die die Grundlage  ffir die re inen  tubu l~ren  Ade-  
home des E ie rs toeks  meines E raeh tens  dars te l len  kann .  0bg le ieh  in  
d iesem Eie r s toek  die Aussichten,  auch  gleiehzeit ig Hodenan te i l e  zu f inden,  
iugers~  gi inst ig waren,  habe  ieh t ro tz  I~oihenschni t tuntersuehung n ieh ts  
Derar t iges  l inden  k6nnen.  Als zusammenfassenden  B e f u n d  ergab  sich 
damal s  : 

Am obersten Pol des Eierstocks sag ihm breitbasig ein 1 mm groges KnStehen 
auf, welches aus einem bindegewebigen Stiitzgewebe bestand, in das ein organ- 
ghnliehes Parenehym eingelagert war. Dieses Parenehym reiehte 0,5 mm tier in 
das Eierstoeksgewebe hinein und war dort yon dem eigentlichen Parenehym durch 
eine bindegewebige Kapsel abgegrenzt, die an einzelnen Stellen unterbroehen war 
und Liicken frei lieg, dureh die die Gefgge eintraten. Von hier aus zogen kernreiche 
Bindegewebsfasern gleichsam wie ein Grundstock in das Innere des Kn6tehens, 
nm sieh dort in Vergstelungen aufzuteilen. Dieses ~indegewebe bildete gleieh- 
zeitig das Geriist - -  Stiitzgewebe - -  des Parenehyms, welches allen thalben dieht 
diesem bindegewebigen Grundstoek angelagert war. Das Parenehym erschien 
in ~bersiehtsprgparaten yon ganz iiberrasehender Gleiehm/~gigkeit. Doppel- 
reihige Epithelstrgnge, die aus mehr kubisehen Zellen bestanden und hier und da 
eine nur als ganz sehmalen Raum erkennbare Liehtung aufwiesen, zogen fast in 
paralleler Anordnnng, dem stfitzenden Bindegewebe folgend, in das Inhere des 
t{n6tehens. Gegen die Peripherie hin bogen sic sieh in einer Kurve urn, indem 
sic bald sanfte Windungen, bald sehleifen- und 6senartige Umbiegungen aufwiesen, 
so dab sic zum Teil fast senkreeht zu der ursprtingliehen Riehtung zu liegen kamen. 
Teilweise aber waren sie aueh zur Oberfl~che hin strahlenf6rmig angeordnet und 
liefen naeh der Umbiegung der urspriingliehen Riehtung direkt entgegen. An 
keiner Stelle wurde das OberflfieheneI)ithel erreieht, immer blieb ein Saum, der 
aus zellarmem Bindegewebe bestand, dazwischen gelagert. An der Peripherie 
des Parenchyms waren die Strgnge mehr aufgeteilt, hier zeigten sic durehweg 
eine Liehtung; mitunter lagen Strange und Sehlguehe ganz vereinzelt wie los- 
gel6st yon der Masse des gesamten Parenehyms. GabelfSrmige Verzweigungen 
wurden mitunter angetroffen sowie solide Zellsiulen und einzelne kleine Epithel- 
nester (siehe Abb. 1 dieser Arbeit). 

Es  handel to  sieh also n m  ein dr t isenschlaueh~hnl iches  Pa r e ne hym,  
welches a m  mois ten  in  seinem ganzen Aufbau  und  seinor A n o r d n u n g  
den  re inen t u b u l i r e n  Adenomen  des Hodens  und  des E ie r s tocks  dor Er-  
wachsenen ghne l t ;  besonders  abe t  war  die ) [hn l ichke i t  m i t  den tubu-  
l i r e n  A d e n o m e n  yon  Gerbis, Pick und  Schickele meines Erach~ens n ieh t  
zu verkennen.  Robert Meyer, der  die Liebenswt i rd igkei t  ha t te ,  seiner- 
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zeit die Pri~parate ebenfalls zu beurteilen, wies selbst auf die morpho- 
logische i~hnlichkeit mit  den tubul~ren Adenomen dieser Forscher hin. 
Meinen Befund bezeichnete ieh damals als ,,Adenoma tubulare in appen- 
dice ovarii s. Hamartoma tubulare adenoides ovarii". (Zur weiteren Er- 
lis verweise ich auf meine Abbildungcn im Arch. Gyn/ik. 126, 
554--600.) Pick bestreitet die morphologische Ahnlichkeit dieses KnSt- 
chens mit  den tubul/~rcn Adenomen yon Gerbis und Schickele; er er- 
kennt  aber meine Dcutung an, daft es sich in dem Neugeboreneneier- 
stock um ein tubul/s Adenom handelt bzw. um eine Anlage zu einem 
solchen, welches yon den Markstr/ingen abgeleitet werden mug, das 
aber mit  seinen Befunden nichts zu tun hat. 

Abb. 1. Querschnitt dm'ch das KnStchen. I m  Zentrum sieht man den bindegewebigen Grmldstock. 
Von dort aus ziehen solide Zellstrange strahHg zur Oberfl~che, dann biegen sic urn. An den l%and- 
teilen sind Lichtungen zu erkennen. (Mikr. Phot. : Leitz, Objektiv IV, Okular I, Balgl~nge 30 cm.) 

Nun habe ich inzwisehcn im Arch. Gyn~k.  131 unter  anderem eine 
Beobachtung mitgeteilt, die den bishcr ausstehenden Beweis erbringt, 
da6 es auch in einem Eierstoek ein Adenoma tubulare testiculare im Sinne 
yon Pick gibt, da unverkennbare Hodenanteile nachgewiesen werden 
konnten, so daft diese Keimdriise eine ochre Zwitterdrtise darstellt. I m  
Gegensatz zu Pick aber fanden sich ausgesprochene Zeichen des Zwittcr- 
turns, wenigstens zur Zeit des geschwulstm~iftigen Waehstums des Ade- 
hOrnS. Ich wiederhole kurz im Auszuge die aufterordentlich bemcrkens- 
werte Krankengcschichte : 

Patlentin 32 Jahre alt, weder Geburt noch Feh]geburt, Menarehe mit 
131/2 Jahren; von da ab Periode immer regelm~Big. Vom 20. Lebensjahre bis 

33* 
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zu ihrer  Verhe i ra tung  unregetm/~l~iger ZyMusublauf.  I n  den e rs ten  beiden Juhren  
der  Ehe  regelm/~gige Per iodenb lu tungen ;  etw~ 3 J a h r e  vor  der Aufnahme  in die 
Kl in ik  bl ieben die Pe r iodenb lu tungen  immer  lgnger uus, so dM3 sie allm~hlieh 
his zu 41Vfon~ten periodenfreie Zei ten zu verze ichnen but te .  Le tz te  Per iode vor  
lS/~ Jahren ,  se i tdem vol lkommene  AmenorrhSe.  Seit dieser Zei t  eine Mim~hlich 
i m m e r  mehr  zunehmende  k6rperl iehe wie uueh psychisehe Verm/~nnliehung der  
Frau,  so dug sie sehlieglich die Kl inik  uufsuehte.  

Abb. 2. ~bersiehtspriiparag, welches die peril3here Zone mit den dieht gedr~ngt stehenden Paren- 
ehyml~ppehen zur Ansehauung bringt. Gleiehzeitig wird bier gezeigt, dab zwisehen Oberflaehen- 
epithel und Gew/~ehsparenehym 2 versehiedene 13indegewebssehiehten eingelagel"t sind. Dem Ge- 
sehwulstparenehym anliegend sieht man ein locker gefiigtes Bindegewebe, w~hrend zur Oberfl~iehe 
bin sieh eine Tuniea Mbuginea befindet. (Mil~'. Phot. : Geitz, Objektiv I, Okular II, ]3algl~inge 30 era.) 

Vergr6fierung etwa 24faeh. 

Befund" M/s K r a n k e  mi t  ausgepr~gtem Bar twuehs ,  m~nnl iehem 
H~bi tus  u n d  Beha~rung des gesamten  K6rpers ,  sowie penisar t ig  vergr6Berter  
Klitoris.  Bei der  vagina len  U n t e r s u c h u n g  links n e b e n  dem Ute rus  eine fiber pi lau- 
mengroBe bewegliehe, offenbar  vom Eiers toek ausgehende Gesehwulst .  E n t f e r n u n g  
derselben du tch  Bauehsehn i t t .  
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Nach glatter Heilung konnte die Kranke gesund nach I-Iause ent- 
lassen werden. Bereits 12 Wochen nach der Operation war die Frau 
vollkommen aufgebltiht, der Bartwuchs fast ganz geschwunden, der 
Gesamthabitus wieder vollkommen weiblich, und 38 Tage nach der Ope- 
ration war auch die 1. Regel wieder eingetreten. Seitdem menstruierte 
Patientin regelm~gig alle 4 Wochen und das psychisehe Verhalten hatte 
sich entsprechend der kSrperliehen Umwandlung wieder vollkommen 
verweiblicht. Die Operation liegt nunmehr fiber 2 Jahre zurfiek. Vor 
1/2 Jahre habe ich die Kranke zum letzten Male gesehen; sie erfreute 
sich in ihrer neuen Verweiblichung des besten Wohlbefindens. 

Abb. 3. Die Parenchyrnteile liegen noch ziemlich dicht nebeneinander. An einzelneu Stellen 
erkennt man abet bereits weitere interstitielle lli~ume. (l~Iikr. Yhot.: Leitz, Objektiv I I I ,  Okular II ,  

]~a]g]iinge 30 em.) VergrSBerung etwa 77fach. 

Grob-anat. Befund: 6 ,4 :5 ,3:5cm groi3es Gewgchs mit h6ckriger 
Oberflgche. Auf der Sehnittflgche in der Mitre ein eigenartigcs weiches, 
wie yon einer bindegewebigen Kapse] um~chlossenes Gewebe. Am gande  
des offenbar zentral gelegenen Geschwulstanteils stecknadelkopf- bis 
linsengroge oekergelbe Kn6tehen (siehe Abb. 13 meiner Arbeit. Arch, 
Gyngk. 131, 542). 

Mikroskopiseh fand sich, dab der derbe Randteil noch unver- 
~tnderte Primordialfollikel und auch Graa/sche Follikel auf niedriger 
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Entwieklungsstufe enthielt. Das Gesehwulstgewebe selbst wits als Pa- 
renehym in L~ppehen angeordnete KnStehen auf, die zumeist aus Sehl~u- 
ehen zusammengesetzt waren. Diese Teile entspraehen den makro- 
skopiseh siehtbaren gelben KnStehen (siehe Abb. 2 dieser Arbeit, Uber- 
siehtsbild). Die Sehlguehe selbst waren vielfaeh gewunden, zeigten Ga- 
belungen und teilweise geringgradige eystisehe Erweiterungen. Zwisehen 
ihnen lag ein zellreiehes Stiitzgewebe. Das einzelne Kn6tehen selbst 

Abb. 4. Die Grenze zweier Parenehymbezirke zeigt, dal3 am l~ande der einzelnen Bczirke die tubu- 
l~iren Schl~uche ]parallel zum umgebenden B~ndegewebe verlaufen. (~ikr.  Phot. : Leitz, Objektiv I I I ,  

Okular I I ,  Balgl~nge 30 cm.) VergrSBerung etwa 77fach. 

war auBerdem mehr oder weniger stark dureh kreisf6rmig angeordnete 
Bindegewebsfasem gegentiber der Naehbarsehaft abgegTenzt. (Abb. 3 
und 4 dieser Arbeit bringen bei mittlerer VergrSgerung die Verh~ltnisse 
zur Ansehauung.) Verblfiffend war auf jeden Fall die Gleiehm~Bigkeit 
des morphologisehen Bildes, so dag man fast yon Organ~hnliehkeit 
spreehen kann. Bei starker VergrSl~erung erkennt man, dab die einzel- 
nen Zellen sowohl der soiiden Strgnge als aueh der ein Lumen enthal- 
tenden Sehl~uehe aus Zylinderzellen mit basalst~ndigen Kernen be- 



Das Adenoma tubulare. 509 

stehen. Kurz, es handelt sich um Bilder, wie sie auch Pick in scinem 
Falle beschrieben hat. 

AuBer diesen Schl~uchen hat  aber Pick auch kleine Gruppen und 
Zfige grSBerer epitheloider Zellen ab und zu zwischen den Tubili fin- 
den k6nnen, die er, obgleich ihm der Fettnachweis nicht gelang, fiir 
tIodenzwischenzellen erklgrte. Die weiteren Untersuchungen meines 
Gew~chses aber erbrachten beweiskr~ftiges Material. In den mikrosko- 
pischen Pr~paraten eines Untersuchungsblockes (Block Nr. 4) waren 
die tubulgren Strgnge und Schlguche der Parenchyml~ppchen viel 

Abb. 5. Die Zwischenzellen s~ehen bier nicht  so dich~, sind abet  sehr lipoidhaltig. (]Fettf~rbung mit  
Sudan III ,  Zeichnung mi t  Leitz, Objektiv VI, Okular II.) 

lockerer geffigt, und in dem dazwischen liegenden Geriist fanden sich 
rundliche, blasige Zellen mit runden Kernen und deutlichen Nucleoli. 
Die Gr613e dieser Zellen betrug durchschnitLlich 20 # ;  sie lagen zwischen 
den Schl~nehen zumeist in Haufen zusammen. Ihr  ganzer Bau erinnert 
an Hodenzwischenzellen and ihr gehguftes Auftreten an die Befunde~ 
wie man sic an Leistenhoden machen kann. Von diesem Block hatte 
ich direkt nach der Fixierung des Materials Gefriersehnitte angefertigt, 
und es gelang mir in mehr oder weniger reichem Mage, Lipoide in diesen 
Zwischenzellen nachzuweisen (siehe Abb. 5 dieser Arbeit). Dieser posi- 
tive Fettnachweis bestimmte reich zu der Annahme, dab es sich um 
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echte Hodenzwischenzellen handelt. Da diese Hodenzwischenzellen 
aber nur yon Hodenanteilen herstammen konnten, so mugte in der Tat  
ein ,,Adenoma tubulase testicnlase in sines Zwittesdsiise" angenommen 
werden. Mit anderen Worten, es lag sin Befund vor, dessen Deutung 
mit der Pickschen Auffassung roll  und ganz iibereinstimmt. Nur hat  
Pick die Hodenzwischenzellennatur seiner epitheloiden Zellen nicht ein- 
deutig beweisen k6nnen, was wohl daran lag, dag er sein Material in 
Alkohol fixiert harts. 

Ich habe nun das Picksche Gewgchs (wie oben erw~ihnt)selbst ge- 
sehen und mug es sowohl makroskopisch als auch mikroskopiseh als 
gleichartig mit meinem ,,Adenoma tubulase testiculase ovotestig' erklg~ren. 

Die yon mir gegebene makroskopische Abbildung k6nnte ruhig die 
Abbildung der yon Pick beobachteten Geschwulst sein. Die Xhnlichkeit 
war schlagend. Die geweblichen Bilder stimmen insofern iiberein, so- 
weir es sich auf die Adenomkn6tchen bezieht, nur fehleI1 bei Pick zumeist 
die als Hodenzwischenzellen zu deutenden Zellgebilde, sis sind nur ganz 
vereinzelt anzutreffen, so dab sis nut  nach grtindlicher Durchforschung 
des Prgparate entd eckt Werden k6nnen. Sis zeigen den gleichen Bau, 
die gleiche Fgrbbarkeit  und die gleiChe Gr6ge, wie ich sis ft~r meine 
Zwischenzellen fa.nd. Nut  fehlt eben der Lipoidennachweis, sowie ihr 
gehSuftes Auftreten. Der negative Ausfall des Fettnachweises beruht 
meines Erachtens bei Pick, wie ich sctlon betonte,  auf des fiir Fe t t  un- 
geeigneten Fixierung, dann abet auch zum Tell auf dem weehselnden 
Fettgehalt.  Meine verschiedensten Pr~parate zeigen, daft der Lipoid- 
gehalt dieser Zellen mitunter sehr reichlich, mitunter aber  auch sehr 
gering, mitunter aber aush gleich Null sein kann. 

Was aber die tubulgren Adenome im allgemeinen anbetrifft, so mug 
ich hinsichtlich der gewebliehen Entstehung meinen friiher eingenom- 
menen Standpunkt roll aufrechterhalten. Es gibt tubul~re Adenome 
des Eierstocks, die yon unterentwickelten Zellen des Keimepithels ab- 
stammen, die an sich mit godenteilen nichts zu tun haben. Ihre mor- 
phologische Ahnlichkeit mit  gleichartigen Hodengeschwiilsten erkl~rt 
sich aus den Homologa beider Keimdriisen. Entwicklungsgeschichtlich 
entsprechen z .B.  die Retekanglchen des Hodens v611ig den t~eteka- 
nglchen des Eierstockes. Die Tubuli seminiferi recti haben ihr Homo- 
logon in den Markstr~ngen, in denen mitunter Lichtungen auftreten 
k6nnen, so dab sie kleine Schliiuche darstellen. Dag heigt also mit an- 
deren Worten: trotz der Pickschen Schlul3folgerungen, die sich auf ver- 
gleichende Untersuchungen stfitzen (Unges-Pick; Pick-Landau), sind 
wit nicht berechtigtl jede weibliche Keimdriise, in der ein tubulgres 
Adenom angetroffen wird, als Zwitterdriise anzusprechen. Diese ist 
es erst, wenn der Nachweis yon I-Iodenanteilen gelingt; die Schlguche 
der Geschwulst beweisen die Zwittrigkeit noch nicht. 
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Abgesehen yon diesem strittigen Punkte sind aber unsere Kenntnisse 
fiber das Wesen der Keimdrtisenzwittrigkeit dureh den Vergleieh des Pick- 
sehen Gewgehses mit dem meinigen wesentlieh vertielt  worden. Beide 
zusammen zeigen manehes Gemeinsame, abe r aueh manehes Gegen- 
sgtzliehe. 

Unsere Beobaehtung beweist, dag kleine Beimisohungen anders- 
gesehleehtliehen Ke imdr f i s engewebes -  in diesem Falle also tIoden- 
gewebe im Eiers toek- -ke iner le i  hormonale Wirkungen auszuiiben 
brauehen. Erst  mit der Mengenzunahme dieser andersgesehleehtliehen 
Bestandteile inlolge des gesehwulstmgBigen Waehstums kam es zu einer 
hormonalen Beeinflussung des gesamten Organismus. Die bisherige 
normale I~unktion der herrsehenden K e i m d r i i s e -  E i e r s t o e k -  wurde 
allmghlieh herabgesetzt, sehlieBlieh zum Stillstand gebraeht, so dab 
nun der anders gesehleehtliehe Drfisenanteil seinen hormonalen Ein- 
~luB geltend maehen konnte. Naeh Entfernung des Gewgehses sehwanden 
alle andersgesehleehtliehen Merkmale. Es wurde also bei der Kranlcen 
beobaehtet eine Vermiinnliehung und Wiederverweiblichung. In dem Pielc- 
sehen Falle zeigte die Frau keinerlei mgnnliche Merkmale trotz des ge- 
sehwulstm~iBigen Waehstums des andersgeschleehtliehen Keimdrfisen- 
anteils. Die spezifisehen Bestandteile aber waren histologiseh nur 
~ul?erst spi~rlieh naehweisbar, so dab unsere Behauptung eine Be- 
stgtigung finder, dab kleine Beimisehungen andersgesehleehtlieher Keim- 
driisenanteile keinen wesentliehen EinfluB auf den Gesamtorganismus 
auszuiiben brauehen. 

Es ist verloekend, die einfluBbestimmenden Teile in den Hoden- 
zwisehenzellen z u  erblieken. Jedoch haben Halban und Wagner bei 
ausgesproehen weiblichen Individuen Hoden mit sehr reichliehen 
Zwisehenzellen gefunden. Solche F~lle beweisen das Irrige der Herbst- 
und Steinaehsehen Lehre. Dagegen k6nnen derartige Befunde im Hal- 
bansehen Sinne verwertet werden, dab es sich nicht um eine artm/iBige, 
sondern um eine mengenmiiBige Vergnderung der inkretoriseh wirksamen 
Anteile der Keimdrfise handelt, dab als0 der Gesamtorganismus yon 
t taus aus bereits mgnnlieh, weiblieh oder hermaphroditisch ist und den 
Keimdrfisen keine formative Reizwirkung zukommt. Ihr  hormonaler 
EinfluB maeht sieh naeh Halban nur im protektiven Sinne geltend. D e n  
biologisehen Forsehungen ist kS vorbehalten, fiir die in Frage stehenden 
Lehren eindeutige Beweise zu erbringen. 

Nun hat Al[red Kohn im 1. Band der Endokrinologie die Behaup- 
tung aufgestellt, dab es im Hilus ovarii Zellen gibt, die Ms Zwisehen- 
zellen im Sinne der Leydigsehen Hodenzwisehenzellen aufzufassen 
sind. L. Berger hatte bereits vor Kohn fiber/~hnliehe Befunde beriehtet. 
Er  land solehe Zellen im Hilus ovarii besonders in der Naehbarsehaft 
des l%ete bei gesehleehtsreifen Frauen im Alter yon 18--55 Jahren. 
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Diese Zellen gleiehen naeh Berger roll  und ganz den m~nnlichen Zwi- 
schenzellen in Form, GrSge, Anordnung und Struktur,  Sie sind mehr 
oder weniger stark pigmentiert,  lipoidreieh und enthalten augerdem 
gar nieht so selten Reinlcesche Krystalle. Da nun Berger aueh in der 
entsprechenden Gegend des Itodens derartige Zwischenzellen land, so 
setzte er die im Itilus ovarii gefundenen ,,Zwischenzellen" den Hoden- 
zwisehenzellen gleich. Nach Kohn sollte man ,,eigentlich riehtiger die 
weiblichen Hiluszwisehenzellen nieht den mgnnlichen Zwisehenze]len 
im allgemeinen, sondern nur den entsprechenden extratestikulgren 
Zwischenzellen gegeniiberstellen, oder mit  anderen Worten:  Nur die 

Abb. 6. Weibliche ]~iluszellen in etwa 300lather YergrSl3erung (Neonata). 

,extraglanduls Zwischenzellen' - - s o  k6nnte man sie kurz n e n n e n -  
beider Geschleehter sind als gleiehartige Bildungen zu bezeiehnen': 
(Kohn). Wghrend nun Berger bei Neugeborenen, Kindern und Greisin- 
hen diese Hiluszellen nie land, sah sie Kohn auch bei Neugeborenen und 
bei einer 77 jghrigen Frau. Zum Untersehiede yon den ehromaffinen 
Zel]en tragen die Zwischenzellen alle hinweisenden Kennzeiehen der 
Leydigsohen Ze]le. Niemals gelang es Kohn, eine positive Chroma- 
reaktion dieser Ze]len durchzuffihren (siehe Abb. 6). 

Auf diese Zell~rt selbst werde ich a. a. O. noch ngher einzugehen 
haben, da ieh selbst gerade in der ]etzten Zeit im ttilus ovarii bei Neu- 
geborenen mehrm~ls Anhgufungen der~rtiger Zellen gefunden habe. 
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Bei Erwachsenen sind mir diese eigenartigen Zellen wiederhol~ aufge- 
fsllen (Zbl. Gynik.  1925, Nr 9, Virchows Arch. ~g3, 274); nut  einmsl 
gelsng mir der Nachweis des Chromsffins, so dsl~ ich reich dsmals dahin 
iul~crte, daG wohl sll diese fremdsrtigen Zellen sls Paragsnglienzellen 
sufzufssscn sind. In  meinen neueren Untersuchungen ist es mir bisher 
nicht gelungcn, Reinkzsche Krystslle zur Dsrstellung zu bringen, so 
dsG ich reich vorerst gegen die yon Kohn sufges~ellte Lehrc s~cllen muG. 

Sollte sich sber in Zukunft stets tier Beweis durchftihren lassen, 
ds$ es einwsndfreie extrsglsndulire Zwischenzellen im Hilus ovarii 
gibt, dann werden die bisher stichhsltigen Beweise zum Tell hinf/~lhg, 
die fiir die Hodcnnstur  der beiden tubularen Adenome (Pick und Ver- 
fasser) hersngezogen worden ~ind. Die Auffsssung, ds{~ solche tubu- 
l i ren Ad~nome such sus dem Rete ovarii st.a.mmen k6nnen, erhielte 
dsnn durch dss Vorhsndensein der Zwischenzellen eine weitere Stiitze; 
wurden diese Nsher doch in unmittelbsrcr Nschhsrschsft  des l~ete 
ovarii gefunden. 

Dss alles zeig~, dal~ die gsnze Sachlsge noch keineswegs vollkommen 
geklirL ist, ds$ sic im Gegenteil immer verwbkclter  wird. 

I~sch AbschluG dieses Aufsstzes erschicn in Bd. 268 des Virchows 
Arch. eine Abhandlung yon O.//eesch sus dem Pickschen Institut,  in 
der der Verfssser dssselbe Thema behsndelt. Er  weist auf die Gleich- 
heit beider Blsstome hin und schliel3t such seinerseits die Polemik fiber 
das Adenoms ~ubulsre ~esticulsre ovotestis. 


