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Magenschleimbautinseln im oberen Drittel des Oesophagus sind eine
sehr hiaufige Erscheinung. Mit bloBem Auge soll man sie nach Glinskit
in 3—6%, nach Schridde? sogar in
15% aller Sektionen feststellen kon-
nen ; mikroskopisch konnten sie von
Schafferd und Schriddet in fast 70 %
ibhrer daraufhin untersuchten Félle
nachgewiesen werden. Schwalbe-
Lubarsch® fanden sie bei makro-
skopischer Betrachtung in 13,3%
der Fille, bei Hinzunahme mikro-
skopischer Untersuchungen héu-
figer, aber doch nicht so héufig
wie Schridde. Die gréBiten Magen-
schleimhautinseln, die ich in der
mir nur in mangelhafter Weise zu
Verfigung stehenden Literatur auf-
gezeichnet fand, hatten Durch-
messer von 2,3 x 0,9 cm und sind
von Schridde* beschrieben wor-
den. Histologisch bestehen diese
Schleimhautherde gewohnlich aus
Kardia- bzw. Fundusdriisen des
Magens. Bemerkenswerte Abwei-
chungen von den bisher beschrie-

Abb. 1. benen Fallen veranlassen mich zur
folgenden Mitteilung.

Bei der Sektion eines 24jshrigen chinesischen Studenten (1 Stunde
nach dem Tode ausgefiihrt) fanden sich ganz zufillig im oberen Drittel
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des Oesophagus zwei auffallend groBe, rotlich-braune, glasig glinzende,
ganz leicht erhabene und gegen die Umgebung ziemlich scharf abgesetzte
Herde von langlich-ovaler Form.

Wie aus Abb. 1 hervorgeht, liegen sie hauptsichlich in den vorderen
und seitlichen Abschnitten der Speiseréhre. Der rechtsseitige Herd
erstreckt sich vom unteren Drittel des Ringknorpels bis zum 8. Tracheal-
ring, der Langsdurchmesser des linksseitigen liegt zwischen dem unteren
Rand des Ringknorpels und dem 6. Luftrohrenring. Die Langen- und
Breitenmalie der rechten Schleimhautingel betragen 3,1x1,9 cm, die
der linken 2,3x1,7 cm. Zwischen diesen beiden groflen Schleimhaut-
inseln befindet sich an der Vorderwand ein schmaler, nur 2 mm breiter
Streifen normaler weiBler Speisershrenschleimhaut, in dem aber ebenfalls
winzig kleine, braunrotliche punktformige Herde zu erkennen sind.
Unterhalb der beiden groBen Schleimhautinseln sind weiterhin zahl-
reiche kleine gleichartige Inselchen festzustellen; die gréfiten unter
ihnen entsprechen etwa dem Umfang eines Stecknadelkopfes und sind
auch in der Abb. 1 unterhalb der linksseitigen grofien Schleimhautinsel
deutlich zu erkennen. Diese kleinen und unregelmafBig zerstreut liegen-
den Schleimhautinselchen reichen bis zum 13. Trachealring herab; sie
unterscheiden sich von den beiden groBen Inseln duBerlich nur dadurch,
dal} sie im Gegensatz zu diesen unterhalb des Niveaus der normalen
Schleimhaut liegen.

Zur mikroskopischen Untersuchung wurde aus den Randabschnitten
der groBen rechtsseitigen Schleimhautinsel ein Streifen herausgeschnitten
und in Alkohol fixiert. Dabei ergab sich in mancher Hinsicht ein etwas
ungewdShnlicher Befund.

Zunichst zeigt sich, daBl die Oberfliche der Magenschleimhautinel von einer
ziemlich homogenen, mehr oder weniger dicken, schleimahnlichen Schicht bedeckt
ist, die sich mit Hosin stark rot farbt (Abb.2—4); spezifische Firbungen auf
Schleim mit Muzicarmin und Thionin fallen negativ aus. Ihrver geweblichen Zu-
sammensetzung nach ist die Magenschleimhautinsel aus verschiedenartigen Driisen
aufgebaut. Die an der Oberfliche des Schleimhautfeldes gelegenen Driisenschliuche
sind ziemlich weit und bilden stellenweise auch gritbchenférmige Vertiefungen
(Abb. 2—4). Sie besitzen ein sehr hohes zylindrisches Epithel mit basal gelegenen,
langlichen und ziemlich chromatinreichen Kernen; der Leib der Epithelzellen
erscheint meist wabig und hell, farbt sich jedoch mit Eosin insbesondere in der
Nahe der Zellmembranen verhiltnisméBig stark. Im Leib mancher Driisenzellen
sind auch feine Kornchen nachzuweisen. Die Driisenschliuche enthalten vielfach
eine fidige, mit Eosin rot gefarbte Masse, die keine Schleimreaktion gibt. Diese
oberfldchliche Driisenschicht entspricht morphologisch durchaus dem Driisen-
gewebe, wie man es normalerweise an der Oberfliche der Magenschleimhaut
besonders im Bereich der Magengriibchen zu sehen gewohnt ist.

Etwas weiter nach der Tiefe zu findet man in der Magenschleimhautinsel
Gruppen von meist. quergetroffenen Driisen, die durch vielfach gefaBhaltiges
Bindegewebe in kleinere und gréBere Felder abgeteilt sind (Abb. 2). Hauptsich-
lich auf Grund dieser gefelderten Anordnung glaubte ich zun#chst, daB es sich
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um Brunnersche Driisen handeln wiirde, doch muBte ich nach genauerem Studium
der feineren Einzelheiten dieses Driisengewebes meine Ansicht dndern. Die Epithel-
zellen dieser gruppenweise zusammenliegenden Driisen haben ein etwas wabig
beschaffenes, aber trotzdem ziemlich stark sich fArbendes Protoplasma, das viel-
fach auch feine Koérnchen enthilt; ihre Kerne sind mehr rundlich, basal gelegen
und chromatinreich. Die einzelnen Driisenzellen sind unter sich durch Schluf-
leisten miteinander verbunden, ein Befund, der auch an dem oberflichlich ge-
legenen Driisenepithel der Magenschleimhautinsel meistenteils festzustellen ist.
Das Lumen der einzelnen Driisenschliuche ist verschieden weit, im ganzen jedoch
verhiltnismiBig gréBer als das der Brunnerschen Driisen; an vereinzelten Driisen
sieht man sogar cystische Erweiterungen (Abb. 2 links unten). Gewdéhnlich sind
die Lichtungen leer, nur mitunter enthalten sie das gleiche fidige Sekret wie die
tiber ihnen liegenden Driisenschlauche. An vielen Stellen 14Bt sich einwandsfrei

nachweisen, daB die tieferliegenden Driisen unmittelbar in die oberflachlichen
Driisenschliuche der Magenschleimhautinsel ausmiinden. Nach alledem bin ich
zu der Uberzeugung gekommen, daB es sich auch hier um Driisen vom Typus
der oberflichlichen Magenschleimhaut handelt; ein Unterschied gegeniiber dieser
besteht nur insofern, als die wohl hauptsichlich tubulds gebauten Driisen
einen abweichenden, némlich der Ringmuskelschicht des Oesophagus parailel
gerichteten Verlauf haben und daher im Schnittpriparat quer getroffen sind.
Es kann aber auch keinem Zweifel unterliegen, da8 die Driisenschlduche selbst,
verglichen mit den Magengriibchen einer normalen Magenschleimhaut, in viel
reichlicherer Menge angelegt sind.

Zwischen dem eben beschriebenen Driisengewebe kommt in der Tiefe der
Magenschleimhautinsel auch noch eine andere Driisenart vor. Diese Driisen sind
nur in verhaltnismaBig sparlicher Menge vertreten. Ihre Zellen sind hochzylindrisch,
besitzen ein sehr blasses, feine Kornchen enthaltendes und sich nur ganz schwach
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farbendes Protoplasma; die Kerne liegen unmittelbar der Basalmembran auf und
sind in der Regel abgeplattet bzw. mehr rundlich. Thr Lumen ist im allgemeinen
sehr eng, an vereinzelten Endstiicken aber auch stark erweitert (Abb. 2 rechts
unten); auch ihre Ausfihrungsginge sind zum Teil erheblich erweitert (Abb. 4).
Auch die Zellen dieser Driisen sind durch Schlufleisten miteinander verbunden
und in den erweiterten Driisenrdumen sieht man vakuoldr erscheinende Gebilde
und zahlreiche feine Kornchen von der gleichen Art wie man sie auch in den
Driisenzellen selbst liegen sieht. Die Schleimreaktionen sind auch hier negativ.
Threm Aussehen nach handelt es sich bei diesen Driisengruppen um sogenannte
kardiale Oesophagusdriisen. Weitere Driisenarten, wie etwa vom Typus der tieferen
Magenfundusdriisen mit Haupt- und Belegzellen, lieBen sich in dem untersuchten
Stiick nicht nachweisen.

Was nun die Lage des Schleimhautdriisengewebes anbelangt, so befindet
sich der Hauptanteil oberhalb der Muscularis mucosae, ein Teil allerdings auch
unterhalb und innerhalb dieser Muskelschicht. So sieht man z. B. in der Abb. 3,
einer Aufnahme der Grenze zwischen Magenschleimhautinsel und normalem
Oesophagusepithel, daf die an dieser Stelle etwas verdickte und in mehrere Ziige
aufgesplitterte Muscularis mucosae Driisengruppen sowohl vom Typ des Magen-
oberflachenepithels als auch von dem der kardialen Oesophagusdriisen einschlie3t.
Unmittelbar unter der Basalzellenschicht des Plattenepithels liegen auch noch
einige Driisenschlauche vom Charakter der Magenoberflichenschleimhaut.

Wie schon bemerkt ist die Muscularis mucosae in der Magenschleimhautinsel
nicht iberall gleich dick und sie hat auch nicht iiberall einen gleichmsBigen, der
Oberfliche parallel gerichteten Verlauf. An manchen Stellen bildet sie sporn-
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artige Vorspriinge nach der Oberfliche zu und dadurch kommt es, daB auch gréBere
Bezirke driisigen Gewebes zwischen bzw. unter diese Muskelschicht verdrangt
sind (Abb. 4). An andern Stellen sieht man vollstindige durch Driisengewebe
ausgefiillte Liicken in der Muscularis mucosae.

Plattenepithelnester in der Tiefe von Magenschleimhautinseln sind von
Trallero® beschrieben worden. Anscheinend sind diese Befunde nicht sehr haufig.
Wie die Abb. 4 zeigt, sind auch in unserem Falle solche Inseln vorhanden. Der
im Bild dargestellte Herd besteht aus 3 Teilen, bildet jedoch in tieferen bzw.
hoheren Stufen ein zusammenhingendes Ganzes. Er besteht aus dem typischen
geschichteten Pflasterepithel der normalen Speiserchrenschleimhaut. In andern
Schnitten findet man auch schmale gleichartige Plattenepithelstreifen, die von
der Oberfliche der Magenschleimhautinsel in schriger Richtung sich nach der

Abb. 4.

Tiefe zu erstrecken. In der Tiefe der Schleimhautinsel sind auch vereinzelte um-
schriebene Liymphocytenhaufen anzutreffen, die zum Teil einen recht bedeutenden
Umfang besitzen. Das grofite dieser Lymphknotchen hat eine keilférmige Gestalt
und liegt mit seiner Grundflache in der Unterschleimhaut; die Muscularis mucosae
durchbrechend reicht es mit seiner Spitze bis dicht unter die Oberflache der Magen-
schleimhautinse] heran. Die kleineren Lymphocytenhaufchen liegen in den unter-
suchten Schnitten durchweg oberhalb und auf der Muscularis mucosae. Die
itbrigen im Bereich der Magenschleimhautinsel gelegenen Wandschichten des Oeso-
phagus weisen keine abweichenden oder pathologischen Befunde auf. Auch inner-
halb der Magenschleimhiautinsel selbst keinerlei entziindliche oder anderweitige
krankhafte Verinderungen.

Nach der vorliegenden Beschreibung haben wir es also mit Magen-

schleimhautinseln zu tun, die sich aus zweierlei verschiedenen Driisen-
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arten zusammensetzen, namlich einerseits und zum groften Teil aus
Driisen, die morphologisch dem oberflichlichen Driisengewebe des
Magens entsprechen, andererseits und nur zu einem kleinen Teil aus
solchen, die den sog. kardialen Speiserdhrendriisen gleichzustellen sind.
Diese beiden Driisenarten sind nach iibereinstimmenden Beobachtungen
fiir die Magenschleimhautinseln des Oesophagus charakteristisch und
insofern bestehen in diesem Falle auch keine Abweichungen von den
gewdhnlichen Befunden. Die Besonderheiten dieses Falles liegen haupt-
sachlich in der GréBe und Ausdehnung der Schleimhautinseln; nach den
mir vorliegenden Literaturberichten sind es die gréfiten bisher beschbrie-
benen. Die ungewdhnlich reichliche Entwicklung und eigenartig ge-
felderte Gruppierung des einen Driisengewebes, das regelwidrige Ver-
halten der Muscularis mucosae, das Vorliegen von Plattenepithelinseln
in der Tiefe und an der Oberfliche der ortsfremden Schleimhautbildung
sind Befunde, die nicht zu dem gewohnten Bild der Magenschleimhaut-
inseln gehoren; sie sind in rein morphologisch-anatomischer Hinsicht
bemerkenswert, eine Forderung entwicklungsgeschichtlicher Fragen ist
von ihnen jedoch nicht zu erwarten.
Sehritttum.
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