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1. Einlestung.

Seit der Beschreibung der sog. Myoblastenmyome durch ABRIKOs-
sorr im Jahre 1926 gingen die Anschauungen iber die Herkunft dieser
eigenartigen Geschwiilste stark auseinander. Die grofe Mehrzahl der
Untersucher (Literatur 8. RIN6ERTZ, LAUCHE) und mit diesen erst neuer-
dings CEELEN (1949) schloB sich der Auffassung von ABRIKOSSOFF an,
daB es sich um echte Blastome handle, die von der quergestreiften Mus-
kulatur ithren Ausgang nehmen, sei es im Sinne miBgliickter Regenera-
tionsversuche, sei es infolge Wucherung versprengter und mangelhaft
differenzierter embryonaler Anlagen. Die letztere Erklirung wurde
vor allem fur die auBlerhalb der Muskulatur entstandenen Geschwiilste
(z.B. Haut) herangezogen. Andere hielten die Myoblastenmyome gleich-
falls fir mesenchymaler Natur, doch stinden sie genetisch keineswegs
mit der Muskulatur in Beziehung, auch handle es sich nicht um echte
Tumoren, sondern um reaktive Bildungen als Folge ortlicher Stoff-

* Als Diskussionsbemerkung zu den Referaten ,,Die normale und pathologische
Morphologie des peripheren vegetativen Nervensystems® kurz mitgeteilt auf der
34. Tagung der Deutschen Gesellschaft fiir Pathologie 1950.
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wechselstorungen ( Speicherzellgeschwiilste ), wobei Horrr an die Speiche-
rung von Schleim, RincrrTz und LavorE dagegen an die Speicherung
von Eiweill denken; WEGELIN bezeichnete sie hingegen als echte Ge-
schwiilste und wies nach, dafB3 sie nicht nur Eiweif}, sondern auch
Lipoide enthalten. '

Zum Unterschied von diesen, fiir die mesenchymale Genese ein-
tretenden Auffassungen tritt nun FEYRTER (seit 1935) fir die Ent-
stehung dieser Tumoren aus dem Nervengewebe ein; er beruft sich hierbei
(1939) auf die Vergleichbarkeit dieser Geschwiilste 1. mit den gekdrnt:
zelligen STERNBERG-PrimsELschen Gewiéchsen der Neurohypophyse,
2. mit den seltenen ,gekdrnt-zelligen neurogenen Gewichsen™ des
Darmes (FEYRTER), deren Abkunft vom Nervensystem einerseits durch
ihre Topik (Entwicklung im gliésen Gewebe des Hypophysenhinter-
lappens, bzw. in den submukdsen, nervosen Geflechten des Darmes) —
andererseits durch farberische Eigentiimlichkeiten der Tumorzellen nicht
bezweifelt werden kann. Die Vergleichbarkeit der sog. Myoblasten-
myome mit diesen letztgenannten Geschwulstformen geht nun sehr
weit; sie betrifft sowohl den gréberen Aufbau, als auch die feineren
morphologischen und histochemischen Eigentiimlichkeiten dieser Tu-
moren. Folgerichtig schligt deswegen FEYRTER in seiner letzten Arbeit
zu diesem Thema (1949) fir alle 3 Geschwulstformen den Namen ,,gra-
nuldre neurogene Gewichse oder ,,granulire Neurome** vor. Hier wird
auch die bis an Gleichheit grenzende Vergleichbarkeit simtlicher drei
Geschwulstformen, die innige rdumliche Beziehung der sog. Myoblasten-
myome zu den ortsstindigen Nerven und die sehr weitgehende histo-
chemische Verwandtschaft ihrer Cytoplasmabestandteile zu den Lipoiden
des peripheren Nervensystems aufgezeigt. — Die neurogene Abkunft
der sog. Myoblastenmyome wurde jlingst auch durch Fust und Custer
festgestellt (1948, 1949); sie stiitzen sich im wesentlichen auf die schon
von FEYRTER und WEGELIN (1947) aufgedeckten innigen topographi-
schen Beziehungen zwischen Nerven und Geschwulstgewebe, so z. B.
darauf, daB granulierte Tumorzellen innerhalb der Nervenscheiden auch
auflerhalb der Geschwulstknoten nachweisbar sind.

Im folgenden seien nun an Hand von 4 ausgewihiten und genau
durchuntersuchten Fillen von granulirem Neurom weitere Einzelheiten
und Argumente beigebracht, die die bisher zugunsten der neurogenen
Abkunft angefiihrten Befunde bestétigen bzw. ergiinzen sollen. Auch
wird das Muttergewebe dieser Tuimoren néher erértert, Bei 3 dieser Fille
seien ferner Einzelheiten iéther die so haufige und gewdhnlich unter dem
Bilde des Plattenepithelcarcinoms verlaufende sekundire Epithelwuche-
rung iber diesen Tumoren mitgeteilt, ihre Abhingigkeit vom Uber-
greifen der neurogenen Geschwulst auf das Deckepithel demonstriert und
schlieflich ihre Entstehung als nervoser Induktionseffekt gedeutet.
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1. Material.

Fall 1 (E.-Nt. 6117/46). 35jabriger, sonst gesunder Mann. KleinbohnengroBe
harte Geschwulst der Wangenschleimhaut in der Nihe des rechten Mundwinkels. —
Histologisch (Abb. 1-—3) typisches granulares falsches Neurom (ehemals sog. Myo-
blastenmyom), im Schleimhautstroma zwischen der Muskulatur und. dem Epithel
entwickelt. Die granulierten synecytialen Stringe des Tumors netzformig an-
geordnet. Das Netzwerk bald dichter, bald lockerer gefiigt. Die Grenze gegen
Muskulatur und Bindegewebe durchwegs ganz unregelmsBig. Ausliufer der Ge-
schwulst auch in den Randzonen der Muskulatur nachweisbar, die Muskelfasern
hier diion, atrophisch.

Das Deckepithel (Abb.1A)im ganzen verbreitert und parakeratotisch verhornt
besonders aber unmittelbar iiber der Geschwulst méchtig gewnchert und hier bis
3 mm weit in die Tiefe, d. h. in den Tumor vorgedrungen. Die oberflichlichen
Anteile des Epithels dabei eher regelméBig, die in die Tiefe gewucherten Verbinde
dagegen immer ungeordneter und Zapfen und Strénge vom Aussehen des ver-
hornenden Plattenepithelkrebses bildend (Abb. 1—3). Betrichtliche Polymorphie
der Zellen und ihrer Kerne, maBig reichlich Mitosen. Die am weitesten vorge-
wuchérten Zellgruppen (Abb. 1Be’) vielfach ganz undifferenziert, ohne deutliche
Zellgrenzen, blafBl farbbar und anscheinend auch Symplasmen bildend; die héher
oben befindlichen Epithelverbande (Abb. 2, 3) deutlicher differenziert, auflen von
Basal-, innen von Stachelzellcharakter; auch Hornperlen. Das Stroma zwischen
den. Epithelformationen besonders oberflichlich nur mehr ganz schmale Pfeiler
bildend (Abb. 1A s). Dabeiim Stroma allenthalben, auch in den Spitzen der ehe-
maligen Papillen (Abb. 1A s), die syncytiale Wucherung entwickelt, wodurch eine
engste Verzahnung der syncytiolen und der epithelinlen Wucherung gegeben ist
(Abb. 1 und 2).

Die Stringe der syncytialen Wucherung in der Tiefe in typischer Weise aus-

gebildet, dick und engmaschige grobe Netze bildend (Abb. 1B unten), gegen die
Oberflache zu aber immer schmiler werdend und auch der netzférmige Zusammen-
hang hier weniger deutlich (Abb. 2 und 9). Mittels der Thionin-EinschluBfirbung
(FrYRTER-Farbung) lassen sich aullerdem in Fortsetzung der granularenSyncytien
vielerorts ganz zarte, fadenartige, kaum oder iiberhaupt nicht granulierte, zart
rosenrotbe (,,rhodiochrome‘‘), nach Form und Farbung also ausgesprochen an mark-
lose Nervenfasern gemahnende, aber neuritenfreie Bildungen aufdecken (Abb. 2f).
Diese zarten Strénge stellen offenbar die duflersten und histogenetisch jiingsten
Auslgufer der syncytialen Wucherung dar. Sie lassen sich insbesondere in néchster
Nachbarschaft des Epithels, aber nicht im Inneren des Neuroms nachweisen
(vgl. Abb. 9).
" Die neurogene syncytiale Wucherung, und zwar sowohl die fadenartigen feinst
granulierten, als auch die schmalen und die gewShnlichen plumpen, grob granu-
lierten, zum Teil gegabelten Syncytien an zahlreichen Stellen in néchster Nachbar-
schaft der Epithelzapfen gelegen, wobei sie teils gegeneinander gerichtet sind, teils
auch auf laingere Strecken nebeneinander verlaufen, was sich daraus erklirt, daB
sie aneinander vorbeiwachsen (Abb. 2 und 3). Zwischen beiden dann zarte binde-
gewebige Lamellen (Abb.3A) bzw. nur Gitterfasern (Pap-Farbung). An zahl-
reichen anderen Stellen (Abb. 2k) jedoch auch ein unmitielbarer Kontakt zwischen
granulierten Zellen bzw. Syncytien und Epithel. Um solche ans Epithel anstoflende
Zellen und Syncytien die Epithelzellen vielfach vorgewuchert (Abb. 2e”), so dafl
die granulierten Zapfen (&') ins Epithel f6rmlich eingepreBt erscheinen. Dieser un-
mittelbare Kontakt zwischen Tumorzellen und Epithel in den tieferen Schichten,
das ist in den invasiven Anteilen der epithelialen Wucherung hiufiger als ober-
flachlich.
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Abb. 1A u, B. Fall 1. Granulires Neurom der Wangenschleimhaut. Thionin-Einschlu3-
firbung. A Ubersicht. Die Grenze der neurogenen Wucherung durch Striche, die unterste
Grenze der invasiven Epithelwucherung durch Punkte gekennzeichnet. Ober den Punkten
engste Verzahnung der neurogenen und der epithelialen Wucherung; s schmale Stroma-
pteiler mit diinnen nervisen Geschwulststrangen. (LupenvergréBerung.) — B Ham.-Sudan.
Detail vom unteren Rande der Epithelwucherung. = neurogene granulierte Syncytien;
e krebsartige Epithelzapfen, bei ¢/ ganz undiiferenziert, ohne deutliche Zellgrenzen.

(Mittl, Vergr.) 10

Virchows Archiv. Bd. 320.
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In den oberflichlichen Epithelbezirken zwischen den Basalzellen vereinzelt
groBere, im Paraffinschnitt helle, bei Thionin-EinschluBfirbung dagegen rot
granulierte Zellen; solche Zellen einzeln, aber auch zu zweit und zu dritt neben-
einander (Zellverbinde). Charakter und Chromotropie der Kémelung dieser Zellen

&

Abb. 2. Fall 1. Thionin-EinschluBfirbung. Detail aus der Mitte der invasiven Epithel-
wucherung. 7 neurogene, (im Schnitt rot) granulierte Syncytien, n’ quer getroffen;
/ schmales, kaum granuliertes nervenfaserartiges Band; e krebsartige Epithelzapfen (im
Schnitt blau), ¢ an der Basis flach getroffen; h Hornperlen; &k unmittelbarer Kontakt
zwischen neurogenen Geschwulststringen und KEpithelzapfen; bei & beginnende Um-
wachsung einer granulierten neurogenen Zellgruppe durch das Epithel ¢, (Starke Vergr.)

jener der Syncytien entsprechend: es handelt sich um intraepitheliale Twmorzellen
und Tumorzellgruppen, wie sie bei Fall 2 naher beschrieben werden.

Die Kornelung der syncytialen Wucherung in typischer Weise leuchtend kar-
mesinrot (,,chromotrop rot*, FEYRTER), dabei Anordnung und GroBe der Granula
wechselnd (Abb. 3A), fein bis grob, wobei vielfach auch ganz grofie Schollen bis
LeukocytengréBe ausgebildet sind. Ein Teil dieser Schollen bei Immersion an-
scheinend aus feinsten Kornchen aufgebaut, welche bald dichter bald lockerer
zusammengepackt erscheinen; daneben aber auch einheitliche, mehr homogene
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und dann auch stirker eosinophile, glatt begrenzte grofie Korner. Um solche grofie
Korner bzw. Kérnerhaufen granulafreie Spalten; desgleichen auch in den gleich-
méBig granulierten Syncytien mitunter kérnchenfreie Spalten (Abb. 3A), wodurch
die Bander dann angedeutet segmentiert erscheinen, welcher Eindruck auch durch
leichte Anschwellungen der Syncytien verstirkt wird. Deutliche Zellgrenzen inner-
halb der Stringe fehlen. Die Granulierung der diinnen fadenartigen, offenbar erst

Abb. 3A u. B. Fall 1. Thionin-EinschluBfarbung. A vom seitlichen Rand des Tumors.

n fein bis grob granulierter, bzw. grobe Schollen enthaltender, gegabelter, syncytialer

Strang mit angedeuteten segmentalen Anschwellungen; e breiter krebsartiger Epithel-

zapfen; b dicke Kollagenbiindel zwischen n und e. — B aus der Mitte des Tumors. Oben

beginnende, unien fortschreitende Verodung von Venen durch Bildung groBSer granulierter
Intimazellen. (Starke Vergr.)

neu gebildeten Syncytien (Abb. 2 f) sehr fein und locker, stellenweise kaum ange-
deutet; in diesem Falle das Cytoplasma dieser diinnen Fiden deutlich und blau
gefirbt vortretend (wie bei Fall 2).

Im verdickten Schleimhautepithel seitlich vom Tumor basal an einer Stelle
(Abb. 1A ') ein groBer vielzelliger, flach polsterformiger epithelialer Zellkomplex
ohne sichere Zellgrenzen mit hellem, ungranuliertem Cytoplasma und wenig regel-
maBigen Zellkernen. Diese nur in einem Paraffinschnitt vorliegende Zellgruppe
oder andere #hnliche Bildungen in Thioninpriparaten leider nicht angetroffen.
Es handelt sich entweder um beginnende krebsartige Wucherung oder um Elemente,
die mit granular verbildeten Epithelzellen vergleichbar sind, wobei auf Grund &hn-
licher Befunde bei Fall 2'die Moglichkeit einer chromotropen lipoidigen Granu-
lierung offenbleiben mufl (s. dort).

Im verdickten, sonst normalen Epithel auBerhalb des Tumors teils an der Basis,
teils auch im Stratum spinosum zahlreiche einzeln liegende sog. Helle Zellen. Am
Rande und auBerhalb des Neuroms etwa 1/, mm unter dem hier nur verdickten
und nicht invasiv gewucherten Epithel ein mittelgroBer Nery samt Arterie und
Vene eine groBere Strecke hin zu verfolgen. Innerhalb der Hiille dieses Nerven

10*
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zwischen und neben den Nervenfasern die gleichen syncytialen granuliren Bander,
die sonst den Tumor aufbauen.

In der Wand kleiner, dimnwandiger Venen inmitten des Neuroms wiederholt
groBe granulierte Zellen (Abb. 3B), die ohne Zweifel zur neurogenen Wucherung
hinzugehoren. Diese Zellen teils in den &uBeren Wandschichten, teils aber in der
Intima entwickelt, nur von Endothel iiberzogen, wobei einige besonders stark in

Abb. 4. Fall 2. Granulires Neurom des Oberschenkels, Thionin-EingchluBfirbung.

Zwischen den Pfeilen direkter Kontakt zwischen Neurom (dunkel) und Epidermis, diese

hier invasiv gewuchert. Gepunktet: die unterste Grenze der Epithelwucherung. U Uleus.
(LupenvergroBferung.)

die Lichtung vorspringende Zellen den Eindruck erwecken, als ob sie an Stelle von
Endothelzellen liegen wiirden oder granulir verbildeten Endothelzellen ent-
sprechen.

In der Cutis und am Rand der granulierten Wucherung und unterhalb des ver-
dickten Epithels dichte lymphocytare Infiltrate. Im Bereich der granuldren
Wucherung im Stroma in der Gégend der invasiven Epithelwucherung dagegen
nur sparlich lymphocytire Infiltrate.

Fall 2 (E.-Nt. 374/47). 30jahr. Landwirtin. NuBgroBer, pilzférmig erhabener
Hauttumor des linken Oberschenkels. Histologisch (Abb. 4) granulires falsches
Neuromn, in der Cutis und Subcutis entwickelt. Die Grenze gegeniiber dem cutanen
und subcutanen Gewebe ganz unregelmaBig. Die Epidermis an zahlreichen Stellen
flach exulceriert, wo erhalten im ganzen verdickt, die Epithelleisten an vielen
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Stellen sehr stark verlangert, wie ausgezogen und iiberdies vielerorts bis itber 2 mm
weit in die Tiefe vorgewuchert und von da aus ganz unregelmafBige Striinge und
Zapfen vom Aussehen des verhornenden Plattenepithelkrebses bildend. Die am
weitesten in die Tiefe vorgedrungenen, offembar jingsten Epithelstringe meist
schmal, wie ausgereckt, ibre Zellen langgestreckt, teils undifferenziert, mit undeut-
lich erkennbaren Zellgrenzen, teils von Basal- und Stachelzellcharakter, auch
Hornperlen umschlieBend. Polymorphie der Zellen und Kerne wie im Fall 1.

r [

Abb. 5. Fall 2. Thionin-EinschluBfirbung. = ncurogene Syncytien, bei » durch Binde-

gewebe von der Hpidermis ¢ noch getrennt, bei & mit dieser bereits in direktem Kontaks;

i8¢ intraepitheliale neurogene Zellstriange; ik intraepitheliale Kornerzellen im Stratum

basale (granuldr verbildete .,Helle® und Basalzellen); r auswachsende Epithelzapfen.
(Mittl. Vergr.)

Nahere Musterung der noch regelmdifiig gefigten oberflichlichen Epidermis-
schichten tiber den wie Krebs in die Tiefe gewucherten unregelmaBigen Zellzapfen
ergibt auffallenderweise teils ganz normale Verbéltnisse mit ungewdhnlicher
Schichtenfolge und normaler Verhornung, teils lediglich Verhornungsanomalien mit
Fehlen des Stratum granulosum, Hyper-, Para- und Dyskeratose mit Bildung von
Liicken bzw. groBen kernlosen basophilen Schollen und basophilen zusammen-
héngenden Lagen. Die Oberfliche der Epidermis dabei glatt; Zellen und Kerne
der kernhaltigen Schichten regelmaBig gefiigt, kein Mitosenreichtum. — Auch die
Zellen der Reteleisten, selbst die der verlangerten vielfach noch von gewshnlichem
Aussehen, wohldifferenziert. Der Ubergang in die krebsartigen Epithelverbande
meist erst am unteren Ende der Epithelleisten; der Ubergang dabei flieBend, ohne
Grenze (Abb. 4, 5).
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Engste Verzahnung der granuliren und der in die Tiefe gerichteten epithelialen
Wucherung mit dichter Aneinanderlagerung an zahlreichen Stellen, und zwar so-
wohl in der Tiefe als auch oberflachlich (Abb. 5 und 6). Die neurogenen syncytialen
und die epithelialen Verbande hiebei teils nebeneinander entwickelt bzw. aneinander
vorbeiwachsend und dann durch mehr oder weniger schmale bindegewebige Septen
voneinander getrennt (Abb. 5b), teils aber direkt aneinander stoBend und dann

Abb. 6A u. B. Fall 2. Thionin-EinschluBfarbung. A I, 2, 3 auswachsende neuritenartige

fadige Ausliufer der neurogenen Wucherung, rechts dick und kaum granuliert, links un-

granuliert, bis an die Epidermis heranreichend ; ik intraepitheliale Kornerzelle. — B Intra-

epitheliale chromotrope Xérnerzelle mit grofer, fast zirkuldrer Vacuole aus dem mittleren

Drittel des Stratum spinosum (wahrscheinlich hochgeriickte, granuldr verbildete ,,Helle
Zelle®). I Intercellularbriicken. (Starke Vergr.)

in unmittelbarem Kontakt (Abb. 5k, 6A). Die Entstehung dieser Lagebeziehung
148t sich an Hand der Entwicklung und Ausbreitung der nervosen Wucherung an
vielen Stellen gut verfolgen (vgl. Abb. 9):

Als guferste und jiingste Elemente des Tumorgewebes zarte, epithelwarts ge-
richtete fadenformige Auslaufer (Abb. 6 A links, Abb. 9 unten a), welche ungekérnt
oder nur ganz schwach granuliert sind, einzeln oder in der Mehrzahl und dann in
lockeren Biindeln nebeneinander parallel verlaufen. Nach ihrer Form und zart-
roten Farbung im Thioninpraparat erinnern sie ausgesprochen an marklose Nerven-
fasern; Neuriten (in Gros-ScHEuLTzE-Priparaten) in ihmen jedoch nicht nachweis-
bar. Diese zarten, nervenfaserartigen Fiden vielfach bis unmittelbar an die
Epidermis zu verfolgen und hier oft umgebogen, dabei am Ende sehr haufig
angeschwollen und ungranulierte kernhaltige, syncytiale ,,Endkolben mit hellem,
blaulichem, wie leerem Plasma bildend (Abb.95 und ¢’). Einer der dreiin Abb.6 A
wiedergegebenen zarten Faden endigt, kolbenartig aufgetricben, erstin der Epidermis
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zwischen den Basalzellen (in der Abbildung nicht ersichtlich). In spiteren Stadien
(Abb. 6 A rechts, 9 ¢) verdicken sich die Fiden zu langgestreckten, gegabelten oder
netzformig zusammenhingenden Stringen, die immer breiter werden, die typischen
chromotropen, mit Nilblausulfat blau fairbbaren Granula differenzieren und schlief -
lich das gewdhnliche Aussehen der gekérnten Syncytien darbieten. Sie endigen
hiebei zundchst in der Cutis, spater erst unmittelbar an der Epidermis (Abb. 5 k;
Abb. 9 ¢, d). Durch weitere Verbreiterung und Vermehrung der Syncytien ent-
stehen ganz plumpe klobige, bis ans Epithel reichende Tumorsiulen, die bis zu
15 Stringen nebeneinander enthalten konnen. SchlieBlich typische granulierte
Syncytien, die bis in die Epidermisleisten selbst oder in gewuacherte Epithelzapfen
hineinreichen (Abb. 5 7st; Abb. 9 oben rechts, unten e, ¢’), Bilder, die sich durch
Umwachsung der Stringe durch die invasive Epithelwucherung erkliren (wie
bei Fall 1, Abb. 2 ).

Als besonders bemerkenswerter Befund finden sich bei Thionin-EinschluB-
farbung besonders in den basalen Schichten der Epidermis iiber dem Tumor vieler-
orts plumpe oder auch kleinere gekérnte Zellen und Zellgruppen (Abb. 5 und 6ik);
ihre Granulierung véllig vom Charakter der Kérnelung der typischen neurogenen
Syncytien, also qualitativ offenbar gleicher Art. Es handelt sich um intraepitheliale
chromotrope Kérnerzellen; sie treten in 4 verschiedenen Formen auf: 1. Kérnchen-
zellen, deren Natur als esgenartig verbildete (granuldr entartete) sog. Helle Zellen
sich aus folgenden Befunden ergibt (vgl. Abb. 9, unten): zu Beginn des Entartungs-
prozesses ungekornte fadenartige ,,jiingste Ausliufer der beschriebenen Art bzw.
,,Endkolben® der neurogenen Wucherung (¥, ¢), die die Epidermis gerade unter-
halb wohlausgebildeter Heller Zellen im Stratum basale (I) erreichen. — Als
spateres Stadium: iiber ,,fertig” ausgebildeten typischen granulierten Syncytien
(d") der Cutis intraepitheliale granulierte Zellen im Stratum basale (I’), deren
Cytoplasma vielfach hell bzw. vacuoliar erscheint. — 2. Andere chromotrop granu-
lierte Zellen des Stratum basale (Abb. 6 A ik) und Zellgruppen zeigen dagegen
keine Vacuolen; andererseits sind sie vielfach durch Intercellularbriicken (I)
mit benachbarten Basal- und Stachelzellen verbunden; solche Zellen und Zell-
verbinde sozusagen im Zuge der benachbarten Epidermisabschnitte, mit feinen
bis ganz groben, zum Teil auch im Paraffinschnitt wohl erkennbaren Kérnern und
unregelméBigen dichten Xernen versehen. Es scheint, als ob in diesem Falle eine
Umbildung gewohnlicher (nicht ,heller) Epithelzellen basaler Epidermisabschnitte
in granulierte Elemente vom Charakter der neuromatdsen Wucherung vorliegen
wiirde. So wie bei 1. stehen auch diese Zellen mit den duBersten Ausldufern der
neurogenen Wucherung vielfach in unmittelbarem Zusammenhang und bilden
gewissermaBen deren Fortsetzung in die Epidermis. — Weiterhin finden sich
3. typisch rot granulierte Zellen auch in mittleren Schichten des Stratum
spinosum (Abb. 6B). Solche Zellen sind zumeist durch Intercellularbriicken (I)
mit den Nachbarzellen verbunden und kénnen iiberdies auch Vacuolen enthalten.
Wahrscheinlich entsprechen sie in héhere Schichten aufgeriickten gramulir ver-
bildeten Hellen oder gewthnlichen Epidermiszellen aus dem Stratum basale. —
Schlieflich (4.) im Stratum germinativum da und dort typische Stachelzellen,
deren tiefblaues Cytoplasma nur wunwvollsigndig mit inselférmig umschriebenen
roten Kornchenmassen erfiillt ist; die Kerne solcher Zellen etwas an den Rand
gedringt; im Zentrum dieser intracelluléren chromotropen Granulierungen kleinste,
dichte, dunkelblaue Gebilde.

In einer kleinen Arterie auBerhalb des Tumors und auflerhalb der Epithel-
wucherung dicht auBlerhalb der Media eine langgestreckte chromotrop granulierte
Adventitialzelle mit sehr zarten kurzen Ausliufern; vielleicht handelt es sich um
eine dem nervisen Plexus der Adventitia (JaABONERO) angehérende granulir ent-
artete ,,interstitielle Zelle*.
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In seinen tiefen subcutanen, vielleicht #ltesten Anteilen das neurogene Ge-
schwulstgewebe in weitgehender Riickbildung begriffen (Abb. 7), die Syncytien bis
zum Schwund verschmilert, ihre Granula zerfallend, in Auflésung; auch Kern-
schwund. Das Zwischengewebe dieser Gegend hierdurch relativ vermehrt, weit-
gehend hyalinisiert.

Abb. 7. Fall 2. Thionin-EinschluBtérbung. Riickbildung und Hyalinisierung des Geschwulstgewebes in

der Tiefe. Links: Ubersicht bei schwacher VergréBerung. » schwindende, granulierte Syneytien; A hyalini-

siertes Gewebe, — Reckis: Details bei starker Vergrolerung. R gegabelte syncytiale Strange in Rﬁckbiidung;

vk verdammernde Granula; & ehemalige Geschwulststrange mit vollig geschwundenen Kérnchen, nur mehr
die Kerne zu sehen; A Hyalin.

Bei Versilberungen nach Gros-Scavrrzs im Tumor reichlich Nerven nachweis-
bar; innerhalb dieser Nerven in den oberflichlichen Teilen des Tumors mitunter
granulierte Zellen nachweisbar. Die ,,fertigen” granularen Syncytien und die
ungranuliren fadenartigen ,,jungen* Stringe durchwegs frei von Neuriten. Bei
gleicher Farbung in der verbreiterten Epidermis vom Rande des Tumors reichlich
verzweigte LaNauErmaNssche Zellen nachweisbar, weiter auch Helle Zellen von
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gewthnlichem Aussehen, schlieflich, in tieferen Epidermisschichten, intercellulare
schwarze Pigmentkérnchen, zum Teil kettenartig aufgereiht (Melanin).

Im Geschwulststroma, besonders entsprechend dem verbreiterten Papillar-
korper, so wie bei allen neurogenen Tumoren auffillig, auch hier sehr reichlich
Mastzellen, ihre GroBe und Form stark wechselnd, vielfach grotesk verzweigte
Formen (Klasmatocyten). :

Fall 3 (E.-Nr. 974/48). 47jahr. Mann (vor 2 Jahren Rectumexstirpation wegen
Carcinom. BohnengroBer Hauttumor itber dem rechten Jochbein, nicht exstirpiert).
ErbsgroBer Tumor am rechten Zungenrand. Histologisch dieser Tumor ein typisches
granulires falsches Neurom, im Schleimhautstroma zwischen Muskulatur und
Epithel entwickelt. Das mikroskopische Bild fast identisch mit dem des Falles 1.
Ganz unscharfe Abgrenzung gegen Muskulatur und Bindegewebe. Das Epithel
im ganzen stark verdickt, die Papillae filiformes verbreitert, die Epithelleisten
stark verlingert und verbreitert, iiber dem Zentrum des Tumors Y/, mm weit in
die Tiefe vorgewuchert und hierbei zahllose ganz unregelméiBige Strange und Zapfen
vom Aussehen des verhornenden Plattenepithelkrebses bildend. Die in die Tiefe
vorgewucherten Epithelstringe reich veridstelt und ganz unregelmiBig aufgesplittert,
oft ganz schmal und dann nur aus einzelnen hintereinander liegenden Zellen auf-
gebaut, die einzelnen Elemente undifferenziert, zum Teil als mehrkernige Sym-
plasmen nach Art eines sog. ganz unreifen Plattenepithelkrebses entwickelt.

Die oberflichlichen Anteile des Epithels so wie bei Fall 2 von der krebsartigen
Umwandlung anscheinend viel weniger betroffen: das Epithel zwar verbreitert,
also gewuchert, die Papillae filiformes hierdurch nahezu verstrichen, der ganze Auf-
bau und die Zellen aber eher regelmiBig, frei von Kernpolymorphie und Mitosen-
reichtum. :

Die granulierte Wucherung in der Tiefe plumpe Bander und Stringe, in den
subepithelialen Anteilen mehr zierliche, lockere, gleichfalls netzig zusammen-
hingende Komplexe, wiederholt auch zarte fadige Bildungen aufbauend. In der
Gegend der krebsigen Wucherung engste Verzahnung der syncytialen und der
epithelialen Neubildung mit Anlagerung aneinander an zahllosen Stellen. Bei ge-
wohnlicher Farbung die aufgesplitterten Epithelkomplexe f6rmliche Uberginge in
die neurogene Wucherung zeigend. Die Syncytien dabei bis hoch hinauf unter die
oberflichlichen Epithellagen entsprechend den Stromapapillen verfolgbar und hier
zuweilen unscharf abgegrenzte, die Furchen zwischen den Epithelleisten fiillende
Lager mit kolbenformig angeschwollenen Zellen (wie bei Fall 2, Abb. 9 unten %)
bildend. Die Syncytien hier wesentlich schwécher granuliert, im Paraffinschnitt
geradezu hell. Subepithelial auch groBe, zum Teil lingliche Zellen ohne farbbaren
Inhalt.

Am Rande der krebsigen Wucherung im Epithel basal und hoher oben vielfach
Helle Zellen, dann auch groBere feinst und unregelmiBig granulierte, auch ketten-
artig aneinander schlieBende groBe Zellen mit unregelmifBigen dichten Kernen;
es. handelt sich hier so wie bei Fall 1 und 2 um die gleichen eigenartigen Befunde,
nimlich um die im Bereich der ortsstindigen Hellen Zellen entwickelten und durch
granulire Verbildung derselben entstandenen duBersten iniraepithelialen Ausliufer
der neurogenen Wucherung.

Bemerkenswert ist schlieBlich im Zentrum der epithelialen Wucherung in der
Gegend einer nahezu verstrichenen ehemaligen Papilla filiformis folgender Befund:
in der Spitze der zugehdrigen Stromapapille eine kleinwinzige capillarwandige
angiomartige Gefifwucherung. In nachster Nachbarschaft hiezu in der gleichen
Stromapapille auch granulire neurogene Geschwulstzellstrange entwickelt. Die
obersten Anteile der GefiBwucherung bis hoch ins Epithel einragend. In den an-
schlieBenden Epithelschichten mehrere bis an die Oberflache reichende frische und
altere Hamatome. Die Epitheloberfliche an entsprechender Stelle aufgeworfen,
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parakeratotisch verhornt und durch die Blutung in kleinstem Bereich aufgebrochen;
dichte leukocytare Infiltrate in der ganzen Gegend.
Fall 4 5. 8.157.

III. Die neurogene Abkunft der gramuldren Geschawiilste.

Die Argumente, die zugunsten der neurogenen Abkunft der granu-
laren Geschwiilste sprechen, sind: 1. ihr Bauplan; 2. die innigen topo-
graphischen Beziehungen zwischen Nerven und Geschwulstgewebe
(FEYRTER, WEGELIN, FUusT und CustER); 3. der Charakter ihrer Granu-
lierung (FEYRTER); 4. die Form ihrer Elemente.

ad 1. Der netzformige Zusammenhang der gebiindelten Geschwulst-
strange (gegabelte Syncytien, Abb. 3A) und besonders der bei einigen
Tumoren ausgesprochen wirtelig-durchflochtene Charakter entspricht
dem Aufbau neurogener Gewdchse, speziell von Neurinomen und Ranken-
neuromen. FusT und Custer (1949) fanden unter 52 Tumoren 4 mit
,,conventional neurofibromatous pattern und verschiedenem Reichtum
an typischen granulierten Zellen, die in den beigegebenen Bildern (Fig. 13
und 14) wie VErocavsche Neurinome imponieren (Ahnlichkeit besonders
mit einem von RATZENHOFER 1940 beschriebenen eigenartigen lipeoid-
haltigen Neurinom eines Medianusastes).

ad 2. Die innigen topographischen Beziehungen zwischen Nerven und
Geschwulstgewebe beruhen im Aufscheinen gekornter Zellen und Syn-
cytien in Nerven, d. h. innerhalb der aufgetriebenen Perineuralscheiden
zwischen und neben den Nervenfasern, und zwar nicht nur inner-, son-
dern auch auBerhalb des eigentlichen Geschwulstbereiches (FEYRTER,
Fust und CusTER, eigener Fall 1). Primirer Ausgangspunkt der Wuche-
rungen sind aber nicht die mittleren und kleinen Nerven, sondern wahr-
scheinlich die feinen Nervenfasern im Bereich. der Endstrecken der
Nerven und deren Fortsetzungen, das sind vor allem das plasmatische
nervise Netz und die sog. ,,interstitiellen Zellen* im Stroma bzw. in der
Cutis (s. V., 8.156). Von hier aus breitet sich die Verbildung und
Wucherung der mervisen Elemente einerseits innerhalb der Nerven
zentralwirts, andererseits entlang der duBersten Nervenbahnen peripher-
wiirts, ndmlich an und bis ins Epithel, bis in die Wand kleiner Venen
und gelegentlich auch bis in die quergestreiften Muskelfasern weiter
(s. V.) und tritt auf diese Weise strahlenformig aus dem eigentlichen
Tumorbereich heraus.

ad 3. Die Granulierung der vollausgebildeten typischen Geschwulst-
strdnge besitzt histochemische Verwandischaft mit den Lipoiden
des gesunden und des geschwulstig verbildeten Nervengewebes. Die
Korner und Schollen zeigen bei Sudanfirbung einen zart gelb-
lichen Ton, mit Nilblausuifat eine deutliche Blaufirbung, im Thionin-
EinschluBverfahren metachromatisch rosenrote (rhodiochrome) Férbung;
in Alkohol nur teilweise Loslichkeit, doch unterbleibt die chromotrope
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Reaktion mit Thionin. Aus diesem Grunde ist auf eine lipoproteidige
Natur der kérnigen Einlagerungen zu schliefen (Fryrrer). Auch
WEeGELIN fand (1947), dafl sie neben Eiweifl Lipoide (Phosphatide) ent-
halten. Die Granula besitzen demnach histochemische Verwandtschaft
mit den 7-Granula der ScawaNNschen Zellen und auch mit dem Myelin
der markhaltigen Nervenfasern, mit den lipoidigen Kérnchen der typi-
schen Neurinome und eines atypischen Neurinoms (RATZENHOFER) und
der eigenartig verbildeten Scamwannschen Zellen bzw. Hiillzellen beim
echten Neurom (s. unten). Denn alle diese lipoidhaltigen Substanzen
zeigen im Thionin-Einschlulverfahren rosenrote, nach Alkoholvorbe-
handlung aber ausbleibende Metachromasie. Ein Unterschied ist jedoch,
dal heifler Alkohol die genannten Substanzen und Myelin villig, die
Granula der sog. Myoblastenmyome aber nur zum Teil 16st. Anderer-
seits haben letztere mit dem Markscheidenmyelin und mit der Kérnelung
des erwihnten atypischen lipoidreichen Neurinoms die zarte Anfirbung
mit Sudan gemeinsam. Auf Grund der bisherigen Untersuchungen
diirfte der lipoidige Anteil der Neuromgranula im Vergleich zum Eiweif-
anteil nur gering sein.

Histochemische Gleichheit besitzt die Kornelung der sog. Myo-
blastenmyome mit den Granulis 1. der gekornt-zelligen neurogenen
Gewéchse des MEeIssNErschen Plexus im Magen-Darmschlauch (die
FEYRTER zunichst von den ScEWANNschen Zellen abgeleitet hatte) und
2. der granuliren Gewichse des Hypophysenhinterlappens (STERNBERG-
PrieseLsche Gewichse), die von den Pituicyten herzuleiten sind
(FEYRTER).

Als weiterer Punkt, der fiir die neurogene Abkunft der Geschwiilste
spricht, folgh

ad 4. die Form ihrer Elemente. Sowohl der syncytiale Charakter als
auch die langen schmalen, fadenartigen, offenbar jungen und noch nicht
voll ausgehildeten, kaum oder ungranulierten Ausliufer (Abb. 2 und 6)
der typischen Wucherung erinnern stark an marklose Nervenfasern,
bzw. an gewucherte ScHwaNNsche Zellen. Als am besten vergleichbar
und am meisten beweisend fiir die neurogene Abkunft, und zwar fiir den
ScuwaNvschen Charakter der Wucherung halten wir jedoch Strukturen
in einem Ganglioneurom, das im folgenden auszugsweise kurz beschrieben
sei (bisher unverdifentlichter Fall).

17jahriger Mann, pathologisch-anatomisches Institut der Universitit Wien,
S.P. 3072/37, Kklein-faustgroBes, ausgereiftes myelinisches und amyelinisches
Ganglioneurom des Nebennierenmarkes mit folgenden, mit den granularen Syncytien
der Myoblastenmyome vergleichbaren Strukturen: 1. in Fortsetzung gewucherter
markloser Nervenfasern stark granulierte plumpe, zum Teil syncytiale, aber ange-
deutet segmentierte Zellkomplexe (Abb.8 C unten). Ihre Kérnelung sehr dicht, fein

bis mittelgrob, im Thionin-EinschluBpriparat metachromatisch rosenrot, wasser-
unléslich, zur Génze alkohollsslich, also lipoidig. Diese Zellen sind als geschwulstig
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gewucherte, dabel eigenartig und sehr kennzeichnend verbildete Scuwannsche
Zellen anzusprechen [Beispiel einer pathologischen Differenzierung (RATZENHOFER
1950)]. — 2. Um wohlentwickelte (im Thioninschnitt blau gefarbte) hochdifferen-
zierte Ganglienzellen, neben und offenbar an Stelle von Trophocyten, grofie, rund-
liche, plumpe Zellen mit sehr dichter, metachromatisch rosenroter Granulierung.

Abb. 8 A—C. Bei Thionin-KinschluBtirbung chromotrop rot granulierte, syncytiale Fasern

und breite Bander. A In sinem typischen Neurinom der Wade (g); B in einem atypischen

lipoidhaltigen Neurinom eines Medianusastes; C im ausgereiften Ganglioneurom der Neben-

niere: hier als gewucherte und verbildete ScEWANNsche Zellen in Fortsetzung gewucherter
markloser Nervenfasern (nf).

Auch ibre Kérnchen zur Ganze alkohollpslich. Es handelt sich entweder um ge-
schwulstig gewucherte, dabei eigenartig verbildete Scmwanxsche Zellen aus-
wachsender Nervenfasern — oder um (mit den Ganglienzellen mit-) gewucherte,
dabei eigenartig verbildete Trophocyten.

Nicht nur die eben beschriebenen Strukturen im echten Neurom,
auch Strukturen in Neurinomen weisen auf die SorwaNNschen Zellen
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als wahrscheinliches Muttergewebe der sog. Myoblastenmyome hin:
a) die bandartigen Syncytien; b) die meist langgestreckten, anschei-
nend faserfiillenden chromotropen, lipoidigen Granulationen (RATZEN-
HOFER) in Neurinomen des fasciculdren Typs (Abb. 8 A oben); c) sehr
dhnliche Strukturen in einem durch besonderen Lipoidgehalt gekenn-

zeichneten atypischen Neurinom eines Medianusastes (RATZENHOFER)
(Abb. 8 B Mitte).

IV. Granuldre Strukiuren in Epithel- und Gefifswandzellen
und in Muskelfasern — duferste Ausloufer der neurogenen Wucherung.

In allen Fillen lassen sich Zellen und auch Zellverbinde mit der
typischen chromotropen Granulierung des Neuromgewebes, namentlich
in den tiefen Schichten des Schleimhautepithels bzw. der Epidermis
nachweisen. Diese infraepithelialen Kirnerzellen entstehen durch eine
eigenartige Verbildung, welche meist die Zellen der basalen und der
anschlieBenden Lagen des Stratum germinativum, seltener dagegen
auch in héhere Schichten aufgeriickte Epidermiszellen oder auch nur
Teile des Cytoplasmas solcher Zellen (Fall 2) betrifft. Die Kornerzellen
der tiefen Schichten stehen hierbei vielfach in direktem Zusammenhang
mit den nervosen Syncytien im Stroma.

Ein GroBteil der basalen Kérnerzellen geht durch pathologische Um-
wandlung gewohnlicher Epidermiszellen (mit allseits dentlichen Inter-
cellularbriicken), ein erheblicher anderer Anteil hingegen durch Entar-
tung sog. Heller Zellen hervor. Letzteres folgt 1. aus der zum Teil , hellen
(vacuoldren) Beschaffenheit ihres Cytoplasmas und 2. vor allem aus der
Entwicklung dieser Zellen (s. Abb. 9, Schema), indem zu Beginn der Um-
wandlung ,,junge’’, noch ungranulierte Auslaufer der nervésen Wuche-
rung das Epithel gerade unterhalb wohlausgebildeter Heller Zellen er-
reichen, wihrend spater dann an die ,,fertigen®, typisch granulierten. sub-
und paraepithelialen Syncytien die in Rede stehenden, vielfach noch va-
cuoldren, rot gekornten Zellen anschlielen, wie oben erwiahnt wurde (vgl.
S.147). Somit liegt offenkundig ein Ubergreifen des geschwulstigen Ent-
artungsprozesses auf das Epithel im Bereiche der Hellen Zellen vor.
Dieser Befund 148t sich gut mit der bekannten Auffassung vereinen, daf3
die Hellen Zellen intraepitheliale nervose Elemente sind (MassoN: den
Tastzellen vergleichbare Elemente; FEYRTER: oberste Ausliufer eines
in der Cutis ausgebreiteten nervisen Zellsystems, 1938; , intercalire
Zellen®, 1950). Es findet eben eine Ausbreitung des Entartungs- und des
Wucherungsvorganges entlang der Nervenbahnen bis in deren feinste
Auslédufer und letzten Endes auch auf die nervésen Elemente innerhalb
des Epithels statt (s. Abschn. V, S.156f.).

Hier kann vielleicht ein Beitrag zur Wertung der ,,Hellen Zellen® der
Epidermis (,,Blischenzellen KrRoMAYERs, ,,cellules claires’ MASSONs)
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geleistet werden: ein Teil der bei Fall 2 zahlreichen (ungranulierten,
gewohnlich aussehenden) Hellen Zellen war mit Intercellularbriicken
versehen. Dies legt fiir den Verfasser wenigstens den Gedanken nahe, sie

Abb. 9. Oben: Schema der Beziehungen zwischen Neurom (punktiert) und Epithel (grau).
Links noch kein Zusammenhang, Epithel normal; Mitte: direkter Kontakt, Epithel verdickt,
Reteleisten verbreitert und verlingert; rechts: Ubergreifen des Tumors auf das Epithel
invasives Tiefenwachstum desselben. Unien: Schema der Histogenese der neurogenen und dey
epithelialen Wucherung. ¢ Beginn der Wucherung in Form epithelwérts gerichteter zarter,
zum Teil gegabelter ungranulierter Féden; 7 ,,Helle Zelle*; b beginnende Granulierung und
Fortschreiten der Wucherung bis ans Epithel; b kolbige Angchwellungen subepithelial;
¢ Zusammenhang mit einer noch normalen ,,Hellen Zelle**; d das Vollbild der granuléren
‘Wucherung bis ans Epithel entwickelt, bei d' an eine granulir verbildete ,,Helle Zelle®
() anschlieBend; 17 granulér entartete ,,Helle Zelle* in mittleren Epithelschichten;
¢ Ausbildung weiterer granulierter Syncytien sub- und intraepithelial, ¢/ im Querschnitt,
f in der Tiefe. Erng schraffiert die ‘sekundire invasive Wucherung des Epithels.

als modifizierte Epidermiszellen anzusprechen. Der vacuolige Bestandteil
ibres Cytoplasmas scheint als zusdizliche Eigenschaft, welche sie von
den iibrigen Epidermiszellen unterscheidet und welche bisher, wie oben
bemerkt, als Zeichen ihrer Zugehéorigkeit zum Nervengewebe gedeutet
wurde. Wir méchten vermuten, dafl in diesen, zu Hellen Zellen differen-
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zierten Hpidermis-(Epithel-)zellen! nervises Substrat, und zwar nicht
fibrilldres, ,,neuroplasmatisches’® Substrat enthalten ist; zum Unter-
schied von anderen Epithelzellen (z. B. Hornhaut-, Driisen- und Darm-
epithel), in deren Protoplasma Neurofibrillen nachgewiesen wurden
(vgl. Boekk, REisEr, Lit.).

Dieses nichtfibrillare intracellulire nervose Substrat (Neuroplasma ?)
in den Hellen Zellen mdchten wir nun als eigentlichen Angriffspunkt
der in Rede stehenden Erkrankung der Hellen Zellen halten, welche
in einer granuliren Verbildung und Vermehrung des einmal gebildeten
krankhaften Stoffes beruht. Wir rollen die Frage auf, ob nicht auch die
in Fall 2 gefundenen, so héufigen intracelluliren chromotropen Granu-
lierungen in den tiefen Sch'chten gewdhnlicher, nicht ,heller’ Epidermis-
zellen Resultat dhnlicher Umbildungsvorginge an anderen nervisen
Strukturen in ihrem Cytoplasma ist.

In ghnlicher Weise 148t sich verstehen, wieso granulierte Geschwulst-
zellen sich auch in der Wand und der Lichtung der Venen innerhalb des
Neuroms ausbreiten (FEYRTER 1949, eigener Fall 1): hat man doch
schon vor lingerer Zeit in den Gefilwinden (von Venen und Arterien)
bis ans Endothel reichende netzformige nervise Gewebsstrukturen mit
Neurofibrillen beschrieben (s. die Arbeiten von S10HR, BoERE, REISER
(Lit.), SUNDER-PLASSMANN u. a.). Es ist daher auch die Entwicklung
der granulierten Zellen in den Venenwinden ungezwungen durch Fort-
schreiten der Wucherung entlang der genannten intramuralen nervisen
Bahnen in ihre innersten Schichten, dagegen nicht als Einbruch des
Geschwulstgewebes im Sinne des invasiven Wachstums maligner Ge-
schwiilste zu deuten?.

Die von ABrirR0ssoFF und zahlreichen Anderen (s. RINGERTZ} be-
schricbenen Ubergiinge der granuliren Geschwulstzellen in quergestreifte
Muskelfasern wurden in analoger Weise bereits von FEYRTER erklirt:
durch Ausbreitung der Wucherung entlang der Nervenbahnen bis unter
das Sarkolemm. Hier wird zunichst die Gegend der motorischen End-
platte fiir exakte Untersuchungen von Interesse sein.

Anhangsweise sei hier kurz auf das Auftreten chrometroper Granulierungen in
glatten Muskelfasern des oberen Diinndarmes (sog. Potatorendarm) und in der

* Schon 1919 vermuteten Friepors und HorrMANN in der Epidermis bestimmte,
mit dem Nervengewebe irgendwie in Beziehung stehende Elemente, die sich aus
den Epidermiszellen ,herausdifferenzieren® wiirden (zit. von Fryrrer 1938).

2 Als Erkrankungen des Gefiinervengewebes (,,Angioneurium®, FEYRTER)
sind demnach abgesehen von Angioneuromen bisher bekannt: die ,,vasculire Neuro-
fibromatose bei v. RECKLINGHAUSENscher Krankheit (Rmusi, FeEvrTER); die
,»vasculire Neurofibrose® bei degenerativen und entziindlichen GefiafSkrankheiten
aller Art (FEYRTER); die Periarteriitis nodosa (FEYRTER, PRETL); die ebengenannte
Miterkrankung der Venen bei granulirem Neurom und schlieBlich die noch niher
zu erforschenden GefaBverdnderungen bei Carcinom und seinen Vorkrankheiten,
insbesondere chronischen Entziindungen (RATZENHOFER).
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Arterienmedia solcher Darmabschnitte (noch unversffentlichte Untersuchungen
RATZENHOFERS, angefiihrt bei PRBTL) und der Vorsteherdrise (PRETL) hingewiesen.
Solche Muskelfasern erscheinen meist deutlich aufgetrieben oder auch stark ver-
langert und im Thionin-EinschluBpréaparat meist sehr dicht mit metachromatisch
rosenroten Kérnchen besetzt; die Metachromasie unterbleibt nach Alkoholvor-
behandlung. FeYRTER und PRETL bezeichnen diese Erkrankung als ,,chromotrope
granulire Entartung” der Muskelfasern. Moglicherweise liegt auch hier eine der
oben geschilderten Veranderung der quergestreiften Muskelfasern vergleichbare
Verbildung des zufithrenden vegetativ-nervisen ,,Armes* in die Muskelfaser, doch
ohne geschwulstige Wucherung dieses pathologischen Substrats vor. Es ist hier
zur Verbildung (,,Fehldifferenzierung®”, vgl. RarzEnHOFER 1950) und auch zu
geringer Vermehrung des pathologischen neurogenen Substrats, doch nicht zum
geschwulstigen Wachstum desselben gekommen.

V. Ausgangsgewebe (Matriz) der granuldren Gewdchse

sind die nervisen Fasern und Geflechte des Schleimhautstromas bzw.
der Cutis und die anschlielenden duBersten nervosen Strukturen. Des
ndheren kommen die folgenden 3 Bereiche in Betracht:

1. Das Neurofibrillen und Kerne enthaltende plasmatische vegetative
nervose Netz (,,praterminales Netzwerk™ von ST6HR und REISER;
»sympathischer Grundplexus® von BoEKE; weitere Literatur bei Ja-
BONERO).

2. Die dufersten peripheren nervisen Strukturen, die zwischen dem
genannten nervosen Netz (1.) und den Erfolgszellen, das sind Epithel- und
Driigenzellen, glatte Muskelfasern, GefaBwandzellen usw. eingeschaltet
sind. Sie sind vorwiegend plasmatisch, enthalten aber zum Teil gleich-
falls Neurofibrillen (,,halb protoplasmatisch, halb neurofibrillar,
Borxrr). Von der nétigen Abgrenzung und einheitlichen Benennung der
hier in Frage kommenden Strukturen ist man heute noch weit entfernt.
Beschrieben wurde das ,,periterminale Netzwerk (BokxEe) bzw. das
kernarme ,, Terminalreticulum‘* (ST6HR), ferner das System der ,,inter-
stitiellen Zellen* und ihre Ausldufer (BorxE, STOHR, JABONERO) bzw.
das System der ,,intercalidren Zellen* von FEYRTER. Wihrend R1EGELE,
S16uR, BoEKE, REISER (Lit.) u.v.a. die duBersten Ausliufer dieser
peripheren nervosen Systeme bis unmittelbar in die Erfolgszellen selbst
verfolgen konnten, verneint JABONERO entschieden direkte Verbin-
dungen zwischen den protoplasmatischen Syncytien der interstitiellen
Zellen und Gefiflwand- bzw. glatten Muskelzellen, d. h. freie Endi-
gungen in diesen Zellen (nach Untersuchungen am menschlichen Ver-
dauungsschlauch).

3. Die Nervenfasern der afferenten sensiblen Neurone in der Haut
bzw. der efferenten motorischen Neurone in den quergestreiften Muskel-
fasern.

Als Hauptausgangsort der neurogenen Wucherung erscheint das
fibrillenhaltige plasmatische nervise Netz (1.) mit seinen réumlichen
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Ausbreitungen im Schleimhautstroma und in der Cutis (BoEgzs). Der
Umstand, dafl das Neuromgewebe in allen 3 beschriebenen Fillen
wiederholt bis direkt in die Epithelzellen und auch in GefiBwandzellen
selbst verfolgt werden konnte, spricht dafiir, da3 auch die distalen
nervosen Strukturen und Zellsysteme (2.) (die interstitiellen bzw. die
intercaliren Zellen einschlieBlich der Hellen Zellen) ergriffen sind, wobei
aber, wie insbesondere die Bilder von Fall 2 zeigen, die neurogene
Wucherung primir in der Tiefe (Cutis, Stroma) einsetzt und erst spéter
auf das Epithel iitbergreift (s. Abb. 9). Nach unmittelbarer Beriithrung
des Epithels und Einwachsen in dasselbe, zum Teil im Bereich der
Hellen Zellen beginnt sodann die invasive Wucherung des Epithels
(s. VI). — Schliefilich miissen auch die Nervenfasern der afferenten
sensiblen Neurone (3.) als Ort der geschwulstigen Entartung in Betracht
gezogen werden. Hierauf weisen die granulierten Syncytien innerhalb
der Scheiden mittlerer Nerven inner- und auBerhalb des Tumorbereiches,
vor allem aber ihre groBe Ahnlichkeit mit den ScHwANNschen Zellen der
echten Neurome bzw. den kornigen Faserstrukturen in den Neurinomen
hin (s. oben 8. 152f.).

Als eigentliches ,, Muttergewebe™ der Wucherung ist das Proto-
plasma der genannten 3 Bereiche anzusehen; nimlich das Protoplasma
der ScawanNschen Zellen der Nervenfasern, das Protoplasma des plas-
matischen Netzwerkes und das Protoplasma der Leiber und Ausldufer
der interstitiellen Zellen, Da heute noch zu wenig erforscht ist (vgl.
Sroémr 1950), inwieweit normales unverbildetes Protoplasma der inter-
stitiellen Zellen vom Plasma (,,Leitplasmodium®) der ScHWANNschen
Zellen der nervosen Netze und der Neuriten verschieden ist, scheint
auch die Frage, ob ScawaNNsches Protoplasma oder Protoplasma inter-
stitieller Zellen erster Ort der Wucherung ist, vorldufig noch nicht
spruchreif. Wir geben deshalb einstweilen unverbindlich als Matrix
der granuliren Neurome das Neuroplasma der genannten drei Bereiche
und deren Kerne an.

In den beschriebenen Féllen von sog. Myoblastenmyom mit Epithelwucherung
und in den eigenen Fillen 1--3 sind vegetatives nervoses Netzwerk und inter-
stitielle Zellen Ausgangsort der Wucherung (vgl. die Venenverinderungen bei
Fall 11). In den bekannt gewordenen Fillen mit Ubergreifen auf die quergestreifte
Muskulatur bis unter das Sarkolemm der Muskelfasern sind auch die feinen motori-
schen hypolemmalen nervisen Strukturen von der Wucherung mitbetroffen. Da-
gegen beschrinkt sich bei den bisher beschriebenen Fallen ofine Epithelwucherung
die granulire Neubildung hauptsichlich auf das plasmatische nervise Netz, wih-
rend die interstitiellen Zellsysteme groBtenteils frei bleiben, so auch bei einigen
eigenen Beobachtungen, von welchen eine hier angefiihrt sei:

Fall 4 (E.-Nr. 2683/41). 60jihrige Frau, typisches granulires falsches Neurom
der Achselhant. Die Wucherung auf das Stratum texticulare der Cutis beschrankt.
Nirgends ein Einwuchern in die Epidermis, diese villig regelmaBig gefiigt, chne
Zeichen gesteigerter Proliferation oder Atypie.

Virchows Archiv. Bd. 320. 11
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Fiir FeYRTER war es vorerst unentschieden, ob die granuliren Neurome des
Verdauungsschlauches und die sog. Myoblastenmyome von den Scrwanwmschen
Zellen oder von zunichst nicht naher bekannten neurogenen Beizellen abzuleiten
seien. Da die mit den granuldren Neuromen histologisch fast identischen STERN-
BERG-PriEsELschen Gewichse des Hypophysenhinterlappens aber aus den Pitui-
cyten hervorgehen, die Scawannschen Zellen fiir diese Geschwulstart also aus-
scheiden, neigte FEYRTER aus Grinden der Analogie (1949) mehr zur zweiten
Vermutung. Auf Grund neuester Untersuchungen (1950) erklért er die granuliren
neurogenen Gewdchse durch geschwulstige Entfaltung der fadenartigen Elemente
des nervisen Endnetzes.

Wachstum, Differenzierung und Ausbreitung der neuromatosen Wucherung
wurden bereits in Abschnitt IT, S. 146f, bzw. in Abschnitt IV ausfiihrlich besprochen.

V1. Histologie und Histogenese der sekunddren invasiven Epithelwucherung.

Eine atypische, in die Tiefe vordringende Wucherung des Deck-
epithels iiber den Tumoren fand sich in der Zusammenstellung LATcHEs
fast in einem Drittel der 92 Fille. Sie wurde verschieden beurteilt:
wihrend die einen sie fiir Carcinom hielten (z.B. ScHIRMER, EICKHOFF),
haben andere (RingERTzZ, LAUCEE, FEYRTER) vor allem wegen Fehlen
von Rezidiven und Metastasen ibren malignen Charakter bezweifelt
oder in Abrede gestellt. Fust und CUSTER beschrieben in ihrer 52 Fille
umfassenden Untersuchungsreihe ein wechseindes Verhalten des Deck-
epithels, von Atrophie zu ,,pseudoepitheliomatous hyperplasia® und
in 6 Fillen echtes Plattenepithelcarcinom (,,actual squamous cell carci-
noma‘‘); Rezidive waren nicht aufgetreten.

Eine genaue Analyse der Epithelwucherung in den eigenen 3 Fillen
ergab folgendes: in den tiefen Anteilen der Epithelwucherung, also
in den von den michtig verlingerten Reteleisten weit nach abwirts
vorgedrungenen Stréngen, in der Gegend der innigen Verzahnung mit
dem Neuromgewebe, ist es unmoglich, die Neubildung von Carcinom
zu unterscheiden: das ungeordnete invasive Tiefenwachstum, die Auf-
splitterung in schmale Ziige, der ganz ,,unreife’” Charakter insbesondere
der tiefsten (jingsten) Epithelverbinde mit grober Zell- und Kern-
polymorphie (keine Basal-, sondern ganz undifferenzierte Plattenepithel-
zellen), die Bildung von Symplasmen, das Auftreten von Hornperlen
nach Art eines verhornenden Plattenepithelcarcinoms (Abb.1 und 2).
Andererseits zeigt sich am Ubergang in héhere, d. h. §ltere Epithel-
schichten ein immer mehr regelméBiges Gefiige mit normaler Differen-
zierung der Zellen. In der Epidermis iiber solchen Stellen in der Regel
musterhafte Verhornung oder nur geringe Verhornungsanomalien, ohne
daf} hier ein krebsiger Charakter der Zellen aufdringlich wire. Danach
liegt das Bild der krebsigen Umwandlung des Deckepithels bemerkeri‘s-
werterweise nicht in den oberflichlichen, sondern nur in seinen tiefen
Lagen, und zwar besonders im Bereich der zu Zapfen verlingerten
Epithelleisten vor, und ganz iiberwiegend von diesen nimmt die invasive
undifferenzierte Epithelwucherung ihren Ausgang.
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Genaue Musterung der Schnitte ergab, dall die krebsartige Umwand-
Iung und Wucherung des Epithels lediglich in solchen Bereichen in Er-
scheinung tritt, wo das Neuromgewebe bis unmittelbar an das Epithel
reicht oder, im Raume der Hellen Zellen, auf diese selbst iibergreift,
einwichst. Solch ein direkter Kontakt ist bei den Fillen 1—3 an mehreren
Stellen gegeben, die zugehérige krebsartige Epithelwucherung ist dem-
entsprechend vielfach multifokal. Andererseits gibt es auch Stellen
(Fall 2, Abb. 6), wo das nerviose Tumorgewebe zwar unmittelbar das
Epithel erreicht, ohne daf} hier bereits Tiefenwachstum besteht. Nir-
gends aber sicht man das umgekehrte Verhalten: krebsartige Epithel-
wucherung ohne gleichzeitigen direkten Kontakt mit dem Neurom-
gewebe, sei es iiber dem Tumor oder auBerhalb desselben. Doch 1485t
sich hier eine miflige Verdickung des Epithels ohne Atypie (gesteigertes
Wachstum ohne pathologische Differenzierung) feststellen. Auch in
Fall 4, wo das Neurom das Epithel an keiner Stelle erreicht, bildet sich
iiberhaupt keine in die Tiefe gerichtete Wucherung.

Demnach 1484 sich kurz zusammenfassen (vgl. Abb. 9): 1. Die nervése
Wucherung geht der epithelialen zeitlich stets voraus.

2. Die krebsartige invasive Wucherung findet sich stets nur an sol-
chen Stellen, wo das Neuromgewebe unmittelbar das Epithel erreicht
oder in dieses eingewuchert ist. Liegt dagegen kein unmittelbarer Kon-
takt, sondern nur eine enge Nachbarschaft vor, so erfolgt nie krebsartige
Wucherung, sondern héchstens gesteigertes Wachstum (Hyperplasie)
des Epithels ohne pathologische Differenzierung.

3. Die krebsartige invasive Wucherung betrifft auffilligerweise fast
nur die tiefen, und zwar insbesondere die den Retezapfen angehdrigen
Anteile, dagegen nur selten die oberflichlichen Schichten des Epithels.

Die Beziehungen der neurogenen Wucherung zum Deckepithel und
dessen Verhalten bedarf weiterer genauer Untersuchungen an anderen
Fillen und mit Hilfe entsprechender, das periphere Nervengewebe dar-
stellender Farbemethoden.

VII. Ursache und Wertung der sekunddren invasiven
Epithelwucherung.

Von den meisten Untersuchern wurde das Hinzutreten der epithe-
lialen zur syncytialen Wucherung zwar vermerkt und auch, wie oben
angegeben, verschieden gedeutet, doch nicht zueinander in Beziehung
gesetzt. FEYRTER hingegen fiihrt sie ,auf einen Anreiz von seiten des
Nervengewebes zuriick und setzt sie in Parallele zur Hyperplasie der
bodenstéindigen nichtnervisen Gewebe bei zahlreichen anderen neuro-
genen Gewichsen, z. B. beim Naevuszellennaevus oder bei den Ranken-
neuromen des Magen-Darmschlauches bei V. RECKLINGHAUSENscher
Krankheit. In diesem Zusammenhang sind auch der von OBERNDORFER

11*
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mitgeteilte Fall von Ganglioneuromatose, kombiniert mit Riesenwuchs
der Appendix und ein Fall von Neurinom der Appendix, gleichfalls
kombiniert mit dessen Riesenwuchs (ScuHMINCKE), und andere dhnliche
Fille (s. OBERNDORFER, Lit.) zu erwihnen.

Zur Erklarung der Ursache fir die relativ hiufige eigenartige Epithel-
wucherung sei an die Entwicklung embryonaler Gewebe und Organe
durch Induktion (Organisatorwirkung) verwiesen und als klassisches Bei-
spiel die Linsenentwicklung bei Amphibien angefiihrt. So ruft bekannt-
lich der aussprossende Augenbecher als ,Induktor die Entwicklung
des Linsenepithels hervor, sobald er das Ektoderm an irgendeiner Stelle
unmittelbar erreicht. Wird der Kontakt verhindert, so unterbleibt die
Linsenbildung. Dieser Entwicklungsvorgang wird so erklirt, dafl ein
im Nervengewebe des Augenbechers enthaltener Stoff (,,evocator®,
Neepuam) nach direkter Bertihrung des Ektoderms Entwicklung und
Wachstum des Linsenepithels ,,induziert”, d.h. die Substratbildung
und -vermehrung einer bestimmten Epithelqualitidt herbeifithrt. In &hn-
licher Weise lieBe sich auch verstehen, dal ein im Neuromgewebe ent-
haltener, vorliufig hypothetischer Faktor, ein pathologischer neurogener
Evokator die Bildung und fortlaufende Vermehrung eines vom Normal-
epithel qualitativ gewi verschiedenen Substrats und dessen zellige
Vermehrung hervorruft.

Die Bildung eines pathologischen morphogenetischen Evokators in granuldren
neurogenen Gewichsen erscheint folgendermaBen verstandlich: die normalen sub-
epithelialen vegetativen nervésen Netze und die interstitiellen Zellsysteme dienen
nicht nur mannigfachen effektorischen und receptorischen Funktionen bei der Ver-
sorgung der BlutgefaBe, bei der Regelung des ortlichen Stoffwechsels (FEYRTER)
und der Innervation des Epithels und ihrer Anhangsgebilde usw., sondern sind
zweifellos auch zum geordneten Wachstum des Epithels vonnéten, und zwar ver-
mutlich uber die Bildung bestimmter Epithelwirkstoffe. Wurde doch schon
seit. Jangem von Physiologen und spiter auch von Morphologen die Bildung
chemischer Substanzen in den #uBersten Anteilen der nervisen Gewebe be-
hanptet (s. REISER, Lit.). An erster Stelle werden in dieser Beziehung derzeit die
interstitiellen (intercaliren) Zellen diskutiert (vgl. zu diesem Thema die jiingsten
Arbeiten von JABONERO, BOEEE und Stémr). Vorstellbar und gedanklich zu
fordern ist demnach, daB ein entartetes sub- oder intraepitheliales Nervengewebe
nicht normale, sondern pathologische Wirkstoffe absondert, die aber dann, z. B.
am Epithel, nicht normale, sondern pathologische Effekte hervorrufen. Auch
TuyrreEr erhebt die Frage einer pharmakodynamischen Bedeutung der granuliren
Neurome des Magen-Darmschlauches, der Haut und Schleimhsute (sog. Myo-
blastenmyome) und des Hypophysenhinterlappens (STERNBERG-PRIESELsChe Ge-
wachse).

Auch eigene Beobachtungen (1950) iiber Verinderungen des Gefali-
Nervengewebes und hierzu parallel laufende Funktionsstorungen und
Verinderungen am Mesenchym bei Carcinomen verschiedenster Ortlich-
keit und auch bei seinen Vorkrankheiten sprechen gleichfalls in diesem
Sinne, daB Verinderungen am distalen Ende des peripheren vegetativen
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Nervensystems und Epithelwucherungen vermutlich iiber pathologisch
gebildete nerviose Wirkstoffe zueinander in engster Beziehung stehen.
SchlieBlich gibt es auch in anderen Organen zum ndheren Vergleich
geeignete kombinierte Wucherungsvorginge, so z. B. das IEinwachsen
von Epithelknospen in gewuchertes Nervengewebe in der Appendix bei
gewissen chronischen Reizzustéinden (appendicite neurogéne: bourgeon-
nement Masso~N, Endophytie FRYRTER), vor allem in Form des Carci-
noids, welches mit der in Rede stehenden sekundiren Epithelwucherung
mithin zwei sehr auffillige Merkmale gemeinsam hat: 1. die voraus-
gehende Wucherung des Nervengewebes (FEYRTER) und 2. das invasive
Tiefenwachstum.

GroBe Schwierigkeit bereitet nach wie vor die Bewertung der inva-
siven Epithelwucherung als krebsig oder nichtkrebsig. Zu entscheiden
sind folgende Fragen: ist es unter dem Einflufl des neurogenen Evokators
tatsiichlich zur irreversiblen krebsigen Fehldifferenzierung der tiefen
Epithelschichten oder aber zu einer ihr nur nahestehenden (vielleicht
riickverwandelbaren ) Epithelumwandlung gekommen? — Oder mit
anderen Worten: stimmt das durch Wirkstoffeinfluf} entstandene und
besonders reproduktionstiichtige Epithelprotein mit dem Protein eines
gewdhnlichen Plattenepithelkrebses vollig iiberein oder steht es ihm
qualitativ nur nahe?

Nicht verwertbar in der Entscheidung dieser Fragen erscheint uns der Hinweis
auf das bisher vermerkte konstante Fehlen von Rezidiven oder Metastasen. Ist
es doch offenkundig, dafl mit der Totalexstirpation des Neuroms auch der morpho-
genetische Reiz, also die Ursache fiir die streng an den Kontakt mit dem Neurom
gebundene krebsartige Wucherung des an sich vermutlich gesunden Epithels
entfernt wurde, wahrend bei den haufig multifokal entstandenen Hautkrebsen
durch Entfernung eines Tumors nicht immer das gesamte, in maligner Umwandlung
begriffene Epithelfeld exstirpiert werden kann.

Als einziger morphologisch fafbarer, mehr weniger deutlicher Unter-
schied zwischen der sekundéren invasiven Epithelwucherung beim Neu-
rom und bei gewthnlichem #dlterem Plattenepithelkrebs der Haut oder
Schleimhaut fallt uns besonders im Fall 2, vielleicht weniger bei Fall 1
auf, dafl die oberflichlichen Lagen des Epithels nicht im gleichen Sinne,
also nicht offenkundig krebsartig verandert, vielmehr eher regelméiBig
gefiigt und nicht atypisch sind oder hochstens Verhornungsanomalien
zeigen, obgleich sie, ein gewisses Alter des Epithels vorausgesetzt, zum
Teil wenigstens aus den tiefer gelegenen krebsartigen Zellen hervor-
gegangen sein miissen. Also séheint der morphogenetische, aus der Tiefe
kommende und von Zelle zu Zelle wirkende induzierende Einfluf} des
Neuromgewebes offenbar vor allem die tiefen Epithelschichier, und zwar
besonders die Leisten des Rete Malpighi zu treffen. Genaue Unter-
suchungen von weiteren, mit dlterer Epithelwucherung kombinierten
granuldren Neuromen erscheinen hier nétig, ob die krebsartige Epithel-
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atypie stets nur die unteren Schichten betrifft, zum Unterschied vom
gewshnlichen Plattenepithelkrebs, bei dem auch die dlteren aufriicken-
den Zellen ibren Krebscharakter in der Regel beibehalten.

Die durch andere neurogene Gewichse induzierfe Wucherung ortssténdiger
Gewebe zeigt offenbar prinzipielle Unterschiede zu der in Rede stehenden krebs-
artigen Epithelwucherung iiber granuliren Neuromen: so diirften die papillire
Wucherung der Epidermis, die Hypertrophie der Haare und Talgdriisen beim
Naevus anscheinend rein quantitative Effekte sein, wie auch bei den neurogenen
Wucherungen des Darmschlauches der ,,Riesenwuchs® verschiedener nicht-
nerviser Gewebe (Kryptenepithel, Fettgewebe, Muskulatur usw., OBERNDORFER,
ScEMINCKE, FEYRTER) oder die seltenen Fille von ibermiBigem Extremititen-
wachstum bei Morbus Recklinghausen Jugendlicher anscheinend rein quantitative
Ezxzesse sind. Dagegen entspricht die von Krebs nicht unterscheidbare Wucherung
der tiefen Epithelschichten iiber dem einwachsenden granuliren Neurom einem
quantitativen und qualitativen Effekt: hier liegt nicht blo8 gesteigertes Wachstum,
sondern auch pathologische Differenzierung (pathologischer Qualititswandel,
RarzexHOFER) vor. — Im gleichen Sinne wie die Epithelwucherung ist auch das
winzige Angiom in einer Papillenspitze bei Fall 3 zu werten: als Mitwucherung
bodensténdiger Strukturen bei neurogenen Gewichsen. FEYRTER beschrieb u. a.
auch angiomartige Strukturen in neurogenen Darmtumoren.

Zusommenfassung.

1. An Hand von 4 ausgewihlten und genau durchuntersuchten
Fallen von granulidrem falschem Neurom (frither sog. Myoblastenmyom)
werden Befunde mitgeteilt, die zur Kenntnis seiner Histologie und
Histogenese beitragen und weitere Beweise fiir seine neurogene Abkunft
sind.

2. Als Ausgangspunkt (Matrix) der neurogenen Wucherung ist das
Neuroplasma der vegetativen nervosen Netze, der interstitiellen Zell-
systeme und auch der afferenten und efferenten Nervenfasern anzusehen.

3. Bei 3 Fillen konnte die Ausbreitung der neurogenen Wucherung
im Bereich dufBerster peripherer nerviser Elemente bis ins Deckepithel
bzw. in die Epidermis selbst, zum Teil im Raume der sog. Hellen Zellen
beobachtet werden. Offenbar nur unter dieser Bedingung kommt es
sekundir zur invasiven Wucherung des Deckepithels.

4. Diese sekundire krebsartige Epithelwucherung wird histologisch
und histogenetisch niher untersucht und kausal auf den induzierenden
EinfluB des unmittelbar beriihrenden neurogenen Tumorgewebes zurtick-
gefiihrt. Dabei wird die Frage der Bildung eines die invasive Epithel-
wucherung hervorrufenden pathologischen neurogenen Wirkstoffes im
Neurom erértert.

5. Die sekundire Epithelwucherung zeigt morphologisch trotz
groBter Ahnlichkeit gewisse Unterschiede vom Plattenepithelcarcinom
und ist deshalb wahrscheinlich auch physikalisch-chemisch vom Krebs-
epithel verschieden; hingegen besitzt sie einige vergleichbare Kigen-
schaften mit dem Carcinoid.
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6. Die zur Gefifverodung fithrende Entwicklung des Neuromgewebes
in der Wand von Venen geht auf die Ausbreitung der Wucherung im
Bereich der intramuralen (und vielleicht auch intracelluliren) nervisen
Strukturen (Angioneurium) zuriick.

7. In dhnlicher Weise erklidrt sich auch, wie schon FEYRTER ver-
mutete, der mehrfach beschriebene Ubergang von Tumorzellen in quer-
gestreifte Muskelfasern, ndmlich durch Ausbreitung der Wucherung
entlang der extra- und intralemmalen Nervenbahnen bis in das Sarko-
plasma. Damit findet das seit der ersten Beschreibung dieser Tumoren
immer wieder erdrterte Problem ihrer Beziehung zur quergestreiften
Muskulatur eine befriedigende Ldsung.
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