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Embryome und embryoide Tumoren des Hoden. 
Dermoide, Cystoide, Enchondrome, Mischgeschwfilste. 

Von 

Dr .  ~ W i l m s .  

(Mit 3 Abbildungen.) 

Naehdem es mir dureh ausgedehnte Untersuehungen und Studien 
der M i s e h g e s e h w t l l s t e  und t e r a t o i d e n  T u m o r e n  d e r  Ge-  
s e h l e e h t s d r t i s e n  gelungen war, sowohl far alas O v a r i u m  wie 
far den Te s t ik  e 1 zwei bestimmte, seharf yon anderen Gesehwtilsten 
abzutrennende Gruppen aufzustellen und in Bau und Entwiekehng 
aufzukl~ren, hat sieh ausser pathologiseh-anatomisehen Arbeiten 
eigentlieh nur die gyn~tkologisehe Faehlitteratur zu der neuen Auf- 
fassung tiber die in ihr Ressort gehSrigen D e r m o i d e  und T e r -  
a t 0 m e  des  E i e r s t o e k e s  ge~ussert. Eine eingehende Bearbeitung 
hat in neuester Zeit P f a n n e n s t i e l  1) und K r S m e r  zu den gleiehen 
Resultaten gefahrt. 

Aueh auf dam letzten in B r a u n s e h w e i g stattgehabten Kongress 
tier Gesellsehaft far pathologisehe Anatomie erlitten die diesbeztlg- 
liehen Ausftihrungen betreffs des Ovariums keinen Widersprueh. 

Es seheint damit anerkannt, class im Eierstoek zwei ganz be- 
stimmte Tumorgruppen vorkommen, die r e g e l m ~ s s i g  P r o d u e t e  
a l l e r  d r e i  K e i m b l ~ i t t e r  enthalten, also aus einer d r e i -  
b l ~ t t r i g e n  K e i m a n l a g e  und somit aus einer G e s e h l e e h t s z e l l e  
entstehen. Die eine der beiden Gruppen umfasst alle frtiher unter 
den Namen 9 e r m o i d e ,  e o m p l i e i r t e  D e r m o i d e ~  T e r a t o m e  
und e o m p l i e i r t e  T e r a t o m e  bekannten Gesehwttlste. Die ge -  
m e i n s a m e G e n e s e und E n tw i eke  1 u n g a11er dieser frtlher f~ilseh- 
lieher Weise getrennten Gebilde subsummirt sie unter eine einzige 

1) V e i t ,  Lehrbuch der Gyn~kologie. 1898. 
Deutsche Zeitschrif~ f. Chirurgie. XLI~. Bd, 1 



2 I. WIL~S 

Gesehwulstgruppe, far welehe keiner der obigen Namen zutreffend 
ist, die ieh deshalb mit dem Namen E m b r y o m e  entsprechend ihrer 
embryonalen Natur, zu benennen vorsehlage. 

Bei meiner ersten YerSffentliehung~) suehte ieh einen far das 
Wesen der Bildungen mSgliehst zutreffenden Namen und nannte sie 
, r u d i m e n t K r e  O v a r i a l p a r a s i t e n  ~, doeh hat mir dig Be- 
zeichnung aus dem Grunde nieht mehr zugesagt, weil der Gesehwulst- 
begriff dureh den Namen nieht zum Ausdruek kommt. 

Das eigentliehe Charakteristisehe der ersten Gesehwulstgruppe 
ist das Waehsthum einer r u d i m e n t a r e n  fS ta len  Anlag'e.  Es 
entsteht aus einer Gesehleehtszelle eine dreibl~ttrige Keimanlage und 
diese w~ehst b e e i n f l u s s t  d u r e h  die  W a e h s t h u m s s t S r u n g e n  
in dem innerhalb des Ovariums gelegenen nut langsam dehnbaren 
Follikel in der Weise aus, dass nur die friih in jeder Keimanlage 
sich d i f f e r e n z i r e n d  en Gewebe, also speeiell das ~usse re  Keim-  
b l a t t  und die K o p f r e g i o n  die pravalirenden Bildungen sind. All 
die genannten, noeh bis vet kurzem nur ganz rathselhaften Tumoren 
im Ovarium, fur die man nur das niehtssagende, aber ftir unser 
Wissen recht bezeiehnende Weft , T e r a t o m - W u n d e r b i l d u n g "  
anzuwenden pflegte, sind in ihrem Ball und ihrer Entwiekelung auf 
Grund obiger Thatsaehe uns jetzt nicht mehr fremdartig; wir hubert 
vielmehr verstehen gelernt, dass die Geschwiilste gerade so und 
nieht anders waehsen und aussehen kSnnen. Jede normale drei- 
bl~ttrige Keimanlage unter gleiehe ungUnstigeWaehsthumsbedingungen 
in einer kleinen Cyste gesetzt, mtlsste eben solehe Produete liefern, 
wie sie in den zottenartigen Vorspriingen an der Wand yon Embryomen 
(Dermoideysten und Teratomen) im Eierstoeke uns begegnen. 

Die Definition eines Ovarialembryom wtirde also lauten: D as 
Embryom des E i e r s t o e k e s  ist  e ine  aus e i n e r  d r e i -  
bl~Lttrigen K e i m a n l a g e ,  in l e t z t e r  Ins tanz  also aus e i n e r  
E i z e l l e  h e r v o r g e g a n g e n e  G e s e h w u l s t b i l d u n g ,  w e l e h e  
dureh  die  E n t w i e k e l u n g  in e ine r  k l e i n e n  Cys te  in i h r em 
W a e h s t h u m  f r t i h z e i t i g  g e h e m m t ,  nu t  zu e inem R u d i m e n t  
e ines  E m b r y o  ausw~ehs t .  Das Embryom besteht demnach fast 
nut aus den sehr friih in der Anlage sieh differenzirenden Gewebe, 
den Organen der Kopfpartie und der vorderen KSrperregion und speeiell 
den entodermalen Produeten, also Kopfhaut, Gehirn, Z~hne u. s. w. 
Die Org'ane des hinteren KSrperendes und des Entoderm werden 
fast g/inzlieh dureh die frUher wuchernden und damit sehon energiseher 
waehsenden Zellen erstiekt. 

l} W i l m s ,  Arch. f. kliu. Medicin. t895. LV. Bd. 
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Dieser ers~en Gesehwulstgruppe sehliesst sieh eine zweite, ihr 
im Wesen und Ban nahestehende an, die bis jetzt unter dem Namen 
der , s o l i d e n  T e r a t o m e  ~ bekannt~ als s o l i d e s  E m b r y o m  am 
bes~en zu bezeiehnen ist. Aueh diese Tumoren entstehen aus einer 
d r e i b l ~ t t r i f f e n  K e i m a n l a g e ,  also aus einer Eizetle. Im Beginn 
der Wueherung der dreibl~tttrigen Keimanlage maeht sieh ebenfalls 
die WaehsthumstSrung dureh Raumbeengung benherkbar, denn aueh 
bier sind nur die der vorderen KSrperregion angehSrenden Gewebe 
vorhanden~ wie Gehirn, Kopfhaut, Sehitddrtise, Zi~hne, Traeheal- 
partien u. s .w.  Ein Hauptuntersehied zwisehen den beideu Gruppeu 
ist aber der, dass bei der e r s t e n  sieh ein R u d i m e n t  e i n e s  F S t u s  
ausbildet, bei der z w e i t e n  d i e  e i n m a l  d i f f e r e n z i r t e n  em-  
b r y o n a l e n  G e w e b e  grenzenlos  w e l t e r  w u e h e r n  u n d  s i e h  
in  w i r r e m  C h a o s  d u r e  h e i n a n d e r s e h i e b e n .  Dort ist dasWaehs- 
thum ein begrenztes, riehtiger gesagt geregeltes, hier ein grenzen- 
loses~ vSIlig nngeordner Wohl zu beaehten aber ist, dass aueh 
diese regellos waehsenden Gewebe in ihrer weiteren Differenzirung 
v 51 t i g n o r m a l e  G e w e b e und Organe zu produeiren im Stande sind. 

Ieh babe in letzter Zeit noeh einmat kurz die wiehtigsten 
Punkte dieser beiden eigenartigen Tumorformen, die in der Gesehwulst- 
lehre wegen ihres eomplieirten Banes als selbst~ndige Gruppe hiu- 
gestellt werden mtissen, mit einer grSsseren Reihe yon Abbildungea 
in M a r t i n ' s  L e h r b u e h  de r  G y n ~ k o l o g i e  zum Gegenstand einer 
ausfiihrlieheren Bespreehung gemaeht. 

W~hrend also~ wie oben gesagt~ die Erkl~rung" der e m b r y o i d e n 
G e s e h w ii 1 s t e de s E i e r s t o e k e s yon Pathologen und Gynakologen 
dureh Naehuntersuehungen bestKtigt und anerkannt worden sind, 
hubert die entspreehenden Arbeiten tiber die H o d e n g e s c h w t i l s t e  
in den inferessirten Fac.hkreisen~ speeielt bei den Chirurgen weder 
WiderSprueh, noeh Anerkennun~ gefunden. Die neu festgestellten 
Thatsaehen sind aber betreffs tier ttodentumoren um deswillen viel 
auffatlender~ als die ganze Lehre yon dan ttodengesehwiilsten dutch 
die Ergebnisse meiner Untersuehungen yon Grund auf ummodellirt 
warden muss, mithin derWandel~ der in der Eintheilung der Testikel- 
Gesehwtilste vorzunehmen ist~ viel bewegender wirken sollte~ als 
die verKnderte Auffassung der gleiehartigen Ovarialtumoren. 0der 
ist es nieht etwa auffa.llend~ wenn die Existenz einer stets in allen 
Lehrbilehern discutirten Gruppe: der tt  o d e n c y s t o i d e vSllig' negirt 
werden muss, oder wenn bewiesea wird, dass die ganzen Gruppen 
der M i s e h g e s e h w t i l s t e ~  der Cystosarkome~ Cystoearcinome~ der 
Enehondrome~ Rhabdomyome und wie sie alIe bezeichnet worden sind~ 

1" 
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als einzelne selbstiindige Oesehwulstformen im Hoden nicht existiren, 
sondern unter eine gemeinsame Geschwulstform : der der e in b r y o i d e n 
T u m o r e n zusammengefasst werden miissen ? 

Ohne jede Riieksicht auf die neu erhobenen Befunde wird nach 
wie vor in der chirurgischen Litteratur die Casuistik der vermeint- 
lichen Cystoide vermehrt, gcnau wie friiher alle Versuche der Er- 
kl~rung weiter g'eftihrt, und die auswiirtige~ besonders dic franzSsische 
Litteratur liefert fast monatlich Beitrage zur Maladie kystique, ganz 
naeh der alten Sehablone. 

In Anbetracht dessert halte ich es ftir zweckmitssig, auf Grund 
zum Theil meiner alten~ zum Theil neuer Pr~iparate arts den 
Sammlungen der chirurg'ischen Klinik und des pathologischen In- 
stituts in Leipzig noch einmal kurz das Wesen der neuen Auffassung 
der fragliehen Hodengesehwtilste klarzulegen, zumal es mir gelungen 
ist, dutch neue Priiparate weitere und sichere Betege far die Richtig- 
keit meiner Ansieht beizubringen. Ich bemerke dabei yon vorn- 
herein, dass es sich bei den hier in Betracht zu ziehenden Tumoren 
nicht allein um ganz complicirte Geschwulstbildungen handelt, son- 
dern dass auch vermeintlich einfache Tumoren wie die Cys to ide~  
E n e h o n d r o m e ,  ja eine Reihe scheinbarer C a r c i n o m e  und S a r -  
k o m e  in den Bereieh unserer Abhandlung fallen. 

I. Theil. 
Hoden- Embryom (Oermoid). 

Die typisehe Form der Embryome sind die sogenannten Der- 
moide des Hoden. In meiner 1) ansfiihrliehen Arbeit aus dem Jahre 
1896 ist klargestellt, dass mit den D e r m o i d e n  des  H o d e n  die 
im S r e o t u m  oder am Datum vorkommenden scheinbar ~ihnlichen 
Bildungen ni c h t s z u s c 11 a ffe n haben, sondern dass die sog'enannte 
D e r m o i d e y s t e i m m e r  vom H o d e n  s e l b s t  a u s g e h t .  

Der Hoden ist in der Capsel der Dermoideyste finch eomprimirt 
regelm~issig naehzuweisen. Liegt zwischen Hoden und Dermoideyste 
eine scheinbar trennende Bindegewebssehicht, so li~sst sieh leieht 
fesstellen, dass diese erst secund~ir durch die Cystenwand und einen 
Theil des comprimirten goden gebildet ist. Ferner war es leieht 
darzuthun, dass im H o d e n  e b e n s o  wenig" w i e  im E i e r s t o o k  
r e i n e H a u t  e y s t e n, analog denen, wetche als Einstiilpangsdermoide 
tier t:Iaut bekannt sind, vorkommen. Vielmehr sind alte die unter 
dem Namen Dermoideysten besehriebenen Bitdungen yon ganz be- 
stimmtem eomplieirtem Bau, der sieh in niehts yon den gleichartigen 
Gebilden im Ovarium unterseheidet. 

1) Wilms, Beitr. zur pathol. Anatomic voa Ziegter. lS96. X. Bd. 
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Sehneiden wir ein Hodendermoid an und entleeren dutch Sptilung 
die Talgmassen~ so sehen wir an einer Stelle der Cystenwand eine 
Zot te  aufsitzen, welehe mit b e h a a r t e r  Cut is  iiberdeekt ist. In 
den meisten Fallen sieht man auf der Zotte bei genauerer Betraehtung 
ausser der bekannten Haut noeh eine kleine Flache, die mit Sehleim- 
haut tiberzogen ist~ und zuweilen geht yon dieser Schleimhautflfiehe 
ein feiner Kanal in die Tiefe der Zotte. 

Untersucht man den zottenartigen~ breit der Cystenwand an- 
sitzenden Vorsprung, naehdem man ihn wegen der fast regelmassig 
darin sieh findenden Knoehenrudimente entkalkt hat~ mikroskopisch~ 
so erkennt man sofort, dass er sieh aus einer ganzen Reihe yon 
rudimentaren Organanlagen zusammensetzt. Die Haut als Decke 
der Zotte enthalt Haare~ Talg- und Knaueldriisen. Sie ist aus- 
gestattet mit allen ihr zugehSrigen Attributen~ enthalt glatte Museu- 
latur, besitzt ein betraehtliehes Unterhautfettgewebe. Die einer 
S e hl eimh a u t ahnliche Flaehe ist bedeekt mit Plattenepithel. Unter 
der Haut und dem subeutanen Fettgewebe liegt e e n t r a l e s  N e r v e n -  
gewebe~ eine Gehi rnmasse~  in weleher das nervSse Gewebe 
gegentiber der starken Gliawucherung sehr zurticktritt. Dass es sieh 
in der That um eine rudimentare Hirnanlage handelt, wird nieht 
nur dutch das ganze Strueturbild des Nervengewebes bewiesen~ 
sondern auch dutch die Anlage yon Centralkanal oder Seitenventrikel~ 
dureh eine zuweilen vorkommende Abgrenzung yon Rinde und Mark~ 
endlich dureh die ausgesproehene Bildung des Cranium~ der Dura 
und Pia~ die allerdings nieht regelmassig alle yon einander abgrenz- 
bar~ aber bei genauer Untersuchung doeh in ihrer Anlage naehweis- 
bar sind. In dem C r a n i um treten nieht seltenkleine K n o e h e n -  
b i l d u n g e n  auf~ in Wucherung begriffene Knochen der Sehadel- 
decke oder Basis je naeh der dorsalen oder ventralen Lage. Im 
Gehirn liegen gewShnlich reichliche concentrisehe Amyloidkugeln, 
wie sic sonst in Altersgehirnen vorkommen. Ventral vom Gehirn 
findet man, sehon mit blossem Auge als kleines Cystenwerk kennt- 
lieh~ eine Anlage, die sowohl durch ihre auskleidenden Sehleimhaute 
wie dutch das Zwisehengewebe ihre Naturals  Traehe .a-  oder  
D a r m r u d i m e n t  kenntlich maeht. Die auskleidenden Membranen 
bestehen zum Theil aus hohem F l i m m e r e p i t h e l ~  zum Theil aus 
C y l i n d e r z e i l e n  oder cubischen Zellen. Das Auftreten yon 
Beehe rze l l en~  yon L y m p h f o l l i k e l n  in der Sehleimhaut, ja die 
papillaren mitunter D a r m z o t t e n ahnelnden Bildungen weisen mit 
Bestimmtheit auf eine rudimentare Darmanlage bin. Die doppelt 
oder einfach geschichtete, Circular um jene Cysten gelagerte gl at t e 
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M u s c u l a t u r  verhiilt sieh in Lage und Anordnung genau so wie die 
M u s eu 1 a ri s d e s D a r m e s. Die Flimmerepithelkanlile zeigen eben- 
falls durch das sic umgebende Gewebe an, dass sic die Anlag'e yon 
Trachealpartien sind. Es finden sieh nitmlich in der Nachbarschaft 
der Flimmerkan~ile h y a l i n e  K n o r p c l i n s e l n  e S c h l e i m d r t i s e n  
und r e i c h l i c h e  Ztige g l a t t e r  M u s c u l a t u r .  Sowohl in der Anord- 
hung des Ganzen wie im Bau der einzelnen Organe ist also die aus- 
gesprochensteAehnlichkeit mit einer rudiment~tren Trachea erkennbar. 

Der Aufbau der Zotte, deren Gewebe wit im vorigen kurz 
kennen gelernt, gestattet demnach keinen Zweifel mehr an der 
Thatsache, (lass es sich in diesen D e r m o i d e n  um eine r u d i m e n -  
ti~re f S t a l e  B i l d u n g  handelt e denn wir haben P r o d u e t e  a l l e r  
d r e i  K e i m b l ~ t t e r :  E c t o d e r m :  fIaut~ Gehirne E n t o d e r m :  Darm e 
Tracheae M e s o d e r m :  Knorpel, Knochen, glatte Musculatur u. s. w. 
in dem Tumor gefunden. 

Das Verhiiltniss, in welchem die einzelnen Gewebe vorhanden 
sind, resp. welche Gewebe das Hauptcontingent zu dem embryoi~hn- 
lichen Tumor stellen, ist schon aus den Citaten der Organe ersicht- 
lich. Die ttaut tibcrkleidet die g'anze Bildunge das Gehirn nimmt 
den Haupttheil der Zottendicke ein, also pr~tvalirt das E c t o d e r m  
und zwar speciell~ da Kopfhaut und Gehirn vorhanden sind, die 
v o r d e r e  K S r p e r r e g i o n .  Vondem schwach entwickeltcn En to -  
d e r m  ist die Tracheaanlage nicht nut am hliufigsten, sondern regel- 
mitssig am weitestcn ausgebildet~ also auch hier pritvaliren die der 
vorderen KSrperregion angehSrenden Gewebe. 

Der Bau und das Aussehen der Bildung ist nicht zuf~llig so ge- 
worden, sondern die Bedingungen der Raumbesehrankung, unter 
denen die dreibliittrige Keimanlage zur Entwickelung kommt e miissen 
ein solehes Product zur Folge haben. Da in dem engen Raume in 
dem die Anlage w~tchst, dutch Druek starke WachsthumsstSrungen 
sieh geltend machen, so werden nut die zuerst bci der embryonalen 
Entwickelung sich differenzirendenZellen und Gewebe zur theilweisen 
Ausbildung kommen~ nitmlich das frah wuchernde Ectoderm, und 
zwar bier wieder am meisten die Kopf- oder vordere KSrperregion. 
Vom Entoderm wird nut so viel nachweisbar seine als bei der fi'tihen 
EntwickelungsstSrung angelegt war. Es i s t  a l so  s e l b s t v e r -  
s t a n d l i c h ~  dass  in e i n e m  s o g e n a n n t e n  H o d e n d e r m o i d  
n i e h t s  yon  de r  h i n t e r e n  K S r p e r r e g ' i o n  s ich  v o r f i n d e t  e 
s o n d e r n  das s  K o p f h a u t  7 G e h i r n ,  T r a c h e a  r e g e l m i i s s i g  
v o r h e r r s e h e n .  



Embryome und embryoide Tumoren des Hoden. 7 

Diese Ausfiihrung trifft nun nieht nur das Wesen der ganz 
eomplieirten teratoiden Bildungen, die dutch ihre eomplieirte Anlage 
gleieh ihre embryonale l~atur verrathen, sondern sie hat Gttltigkeit 
fur a l l e  D e r m o i d e y s t e n  des  H o d e n ,  deren etwas tiber 30 bis 
jetzt in der Litteratur bekannt gegeben sind. l'~ur aus reiner Haut 
bestehende Cysten, wahre Dermoideysten giebt es im Hoden selbst 
nieht. Siehtet man die Litteratur richtig, so wird man keinen der- 
artigen Fall auffinden kSnnen. 

Al l e  D e r m o i d e y s t e n  des  H o d e n  s i n d o h n e A u s n a h m e  
Cysten, in denen eine r u d i m e n t ~ r e  e m b r y o n a l e  B i l d u n g ,  
racist in Zottenform sieh vorwSlbend, angetroffen wird. Diese Zotten 
haben ohne  A u s n a h m e  einen dem oben besehriebenen Bild ahn- 
lichen Ban, d.h. sic sind hervorgegangen aus einer d r e i b l a t t -  
r i g e n  K e i m a n l a g e ,  die wegen der meehanisehen Waehsthums- 
stSrung zu einer r u d i m e n t a r e n  E n t w i e k e l u n g  gelangt. 

Wir erkennen aus dem Gesagten, dass die sogenannten D er- 
m o i d e y s t e n  des  H o d e n s  auf  das  g e n a u e s t e  mi t  d e n e n  des 
0 v a r i u m s  t i b e r e i n s t i m m e n .  Ihr ganzer Bau, die Entwiekelung 
der gleichen Organe, die vollkommen analoge Ausbildung der Zotten- 
form, endlieh die auffallende Aehnliehkeit der mikroskopisehen Bilder 
yon Gehirn, Trachea u. s. w. tlberzeugen jeden, der sieh mit der 
Frage besehaftigt, sofort yon der Gleiehheit beider Bildungen. Diese 
Thatsaehe ist gleieh naeh dem Erseheinen meiner ersten Arbeit ltber 
die Ovarialdermoide an der Rand eines eharakteristisehen Pr~parates 
yon Hodendermoid aueh yon K oe k el ~) festgestellt worden. 

Wenn in der uns vorliegenden Litteratur nieht aUe die genannten 
Befunde bei easuistisehen Mittheilungen his dahin verzeiehnet worden 
sind, so liegt das nut allein an der ungenauen Untersuehung. Man 
kann eonstatiren, je eingehender die Pr~tparate untersueht sind, desto 
mehr Organe und Gewebe sind festgestellt worden, desto eomplieirter 
erwies sieh die Bildung. 

Es ist klar, dass, wenn WaehsthumsstSrungen far den Grad 
der rudimentaren Entwiekelung verantwortlieh sind, unter besonders 
gUnstigen Verh/~ltnissen die Entwiekelung eine ausgebildetere sein 
kann, als die gewShnliehe, oben beschriebene Form. Ausser den 
eitirten Org'ananlagen kSnnen dann a u g e n a h n I i e h e B i 1 d u n g e n, 
Zahne ,  S k e l e t t t h e i l e  u. s. w. zur Beobaehtung kommen. Inte- 
ressant ist, class nur bei 4 Fallen aus der Litteratur e e n t r a l e s  
N e r v e n s y s t e m ,  bei seehs nut dem L a r y n x  und der T r a c h e a  

1) Kocke l ,  Festschrift fiir Benno  S c h m i d t .  1896. 
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entsprechende Anlagen gefunden worden sind~ wtthrend de facto 
diese Organrudimeate in j e d e m  H o d e n d e r m o i d  n ~ c h w e i s -  
b a r  sind. 

Betreffs der mikroskopisehen Bilder werde ieh reich hier kurz fassen. 
Im allgemeinen sueht die Anlage ihre Gewebe und Organe viillig normal 
zu entwiekeln. Unter den ungiinstigen Wachsthumsbedingungen gelingt 
ihr dies jedoeh nieht in erwiinschter Weise~ vielmehr leiden auch die 
einzelnen 0rgane unter der allseitigen StSrung. Das Gehirn enthalt 
nut wenig nervSses Gewebe, die Z~hne sind verkiimmert, die Kopfknoehen 
bleiben stark rudimentiir~ ungeformt. Auch treten Versehiebungen der 
einzelnen Organe gegen einander ein, so dass der Zusammenhang der 
einzelnen Bildungen nieht immer leieht festzustellen ist. Abgesehen yon 
diesen Hinweisen erfordert die ErkHirung der mikroskopisehen Bitder 
welter nichts als die Kenntniss der normalen mikroskopischen Anatomic. 

Vet Vergleichen mit normalen Geweben und Organen des Embryo 
wird man sich naeh Kenntniss der Entstehung und des Baues der 
Dermoide nicht mehr zu ftlrchten brauchen. Zwar sind einzelnc noch 
immer der Meinung~ dass eine ntichterne Kritik bei dem Studium 
der Teratome manches einfacher erseheinen liesse~ als es hier hinge- 
stellt wird. Doch ist diese vorsichtige Mahnung vSllig grundlos. Nieht 
allein nieht vorsichtiger mtlssen wir bei Vergleichcn mit normalen 
Organen des Embryo sein ~ nein wit m ti s s e n unbedingt v o n d e m 
Gehi rn~  yon der  T r a c h e a ~  yon d e r  K o p f h a u t ,  yon demDarm'~ 
yon tier Mundbuch t~  dc r  r u d i m e n t ~ t r e n  A n l a g e  spreehen~ 
weil die Dermoidcyste weiter nichts:ist als ein rudimentarer Embryo 
mit rudiment~ren embryonalen Organen. 

Der Ausdruck D e r m o i d c y s t e ist nattirlieh ftir unsere Bil- 
dungen nicht mehr anwendbar~ denn sic haben mit Dermoideysten 
wader genetisch~ noch in Ban und Form etwas gemein. Frtiher 
hatte ich vorgeschlagen~ die Gebilde ihrem Wesen und ihrer Natur 
entsprechend als rudiment~re ttodenparasiten zu bezeichnen~ doch 
balte ich~ ebenso wie bei den Ovarialtumoren~ dieses Weft deshalb 
nicht fiir gliieklich gewtihlt~ weil die Beziehung zu den Geschwtilsten 
darin nicht zum Ausdruck kommt, und der Name Parasit zu Ver- 
wechselungen oder unklaren Vorstellungen Anlass geben kann. Ieh 
bezeichne deshalb jetzt die Tumoren mit dem Namen E m b r y o m .  

Mit der Feststeltung" der Thatsache, dass alle die genannten 
Hodendermoide aus einer dreibli~ttrigen Keimanlage hervorgehen, 
ist mit Sicherheit auch die Entwiekelung aus einer G e s e b 1 e e h t s- 
z e I 1 e erwiesen. Die bis jetzt herrschenden Anschauungen tiber die 
Entstehung" der vermeintlichen Hodendermoide und Teratome sind 
damit yon selbst erledigt. Der unklare Begriff einer H e t c r o t o p i e ,  



Embryome und embryoide Tumoren des Hoden. 9 

den L e b e r t  zuerst herangezogen~ f~llt, da er in seiner Natur vSllig 
unaufgekl~rt ist, als irrelevant yon selbst bei Seite. Eine Ke im-  
v e r i r r u n g  in den Hoden bei Bildun~ des Aehsenstranges~ wie irr- 
thtimlieher Weise angeuommen wurde, kann deshalb nicht in Frage 
kommen, weil die 0rgane der vorderen KSrperregion, die in der 
Bildung regelmitssig sieh finden, nieht yon dem Aehsenstrang sieh 
mit derselben Regelmiissigkeit absehntiren kSnnen. Yon einer fS- 
t a l e n  I n c l u s i o n  endlich kann nieht die Rede sein, weil diese 
erstens regelmi~ssig' angeboren beobaehtet sind, die Dermoide zum 
Theil erst sp~ter entstanden sind, zweitens die f6talen Inclusionen 
g'anz anders gebaut sind als die Hodenembryome. Zwar sind es 
aueh embryonale Produete mit fStaIen Organen, aber da sic unter 
anderen Bedingungen waehsen wie die Embryome, kommt nieht 
das typische Bild dieser zu Stande: eine Zotte mit rudimentiirer Ent- 
wiekelung der Kopf- und vorderen KSrperregion~ sondern es ist ein 
mehr oder minder vollkommener Embryo~ der ganz ungleichmi~ssig 
in seinen einzelneu Theilen sieb ausbildet. Bei dem Wachsthum der 
fStalen Inclusion sprieht eben weni~er die Raumbeengung mit als 
vielmehr die Beeintriichtigung der Ern~hrung dureh den StammfStus. 
Wie gesagt die Unrichtigkeit der bisherigen Erklitrungsversuehe er- 
giebt sieh eiF, entlich aus tier yon uns aufgestellten Thatsaehe, dass 
die Embryome aus einer Geschleebtszelle hervorgehen, yon selbst. 
Man konnte die einzig mSgliehe Genese iiberhaupt bis jetzt nicht 
diseutiren, da die Auffassung tiber den Bau und die Entstehung der 
vermeintliehen Dermoide eine ganz irrige war. 

Es drEng'en sich nattirlieh sofort weitere Fragen auf, erstens: 
Welcher Vorgang ist es, der die Geschlechtszelle zu einem derartigen 
Wachsthum anregt; zweitens: Ist diese Gesehlechtszelle eine auf 
embryonaler Stufe stehende Zelle, oder ist es eine fertige Sperma- 
zelle? 

So einfaeh diese Fragen sind, so sehwer ist es, eine Antwort 
darauf zu geben. Es kSnnte seheinen, als liesse sich aus tier Zeit 
des Anftretens der Embryome betreffs der zweiten Frage eiu Auf- 
schluss erwarten, doch auch hier gerathen wit in Speculationen. 
Nach Angaben der Litteratur sind eine Reihe yon Hodendermoiden 
oder Embryomen angeboreri gewesen, mehrere aber sollen erst im 
sp~teren Leben entstanden sein, so die F~ille von S a n t e s s o n ,  
BSckel ,  le D e n t u  u. s.w. Diese Daten lassen sich weder far, 
noeh gegen die Annahme einer angeborenen Anlage verwerthen. 
Wet eine angeborene Anlage annehmen will, kann die spirt auf- 
tretenden Fi~lle so deuten, dass die Anlage lunge Zeit vor ihrer Ent- 
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wiekelung" im Ruhezustand verharrt hat. Andererseits muss eine 
Tumorbildung, auch wGnn sie 5fters angsboren beobashtet wordsn 
ist, doeh night unbedingt mit EntwiekslungsstSrungen im Sinne 
unserer angeborGnen Anlags zusammenhangen. Dis Antwort auf 
die beiden Fragen muss ieh also sehuldig bleiben. 

Von klinis~hem Interesse ist~ dass wie bei andsrsn Tumoren 
auch hier aussere Verletzungen, speeiell Stoss gegen den Hoden als 
veranlassendes Moment der Wueherung mehrmaIs angegGben worden 
sind. Die MSgtiehkeit sines solchen Zusammenhanges steht als wich- 
tige Frage bei der Entstehung der Tumoren tiberhaupt noeh zur Dis- 
cussion. 

Das Wachsthum der HodenemblTome ist ein weit langsameres 
als das der Ovarialembryome. Dis Patienten~ bei densn angeborene 
Tumorsn exstirpirt wurden, waren l l/2~ 5, 7~ 15~ 18~ ja 19 Jahre alt~ 
und dis Geschwulst im Testikel war sehon seit der Geburt langsam 
gewaehsen. 

1L Theil. 

Embryoide GeschwLilste (Mischgeschwiilste, Cystoide, Enchondrome, 
Rhabdomyome) des Hoden. 

Die den 0 var  i at embryomen (Dermoiden) eutspreehende Ge- 
sehwulst im Hoden ist das H o d e n e m b r y o m  (Dermoid). Beide 
Tumorbildungen ogleichen sieh sowohl in Bau wie Entwiekelung 
vSllig. Welehe Gesehwulstgattung im Hoden corrsspondirt nun mit 
den so l i den  E m b r y o m e n  (soliden Teratomen) des Ovariums? Die 
gauze Litteratur ksnnt yon einer zweiten derartig eomplieirten, als 
embryonale Gebilde gedeuteten Ges(~hwulstform niehts. Und doch 
existiren sins nicht geringe Zahl hierher gehSriger HodengssehwUlst% 
nur sind sie mit unriehtiger Bezeichnung und Erklftrung unter sine 
Menge anderer Tumorgruppen uutergeordnet. Sehoa der Titel meiner 
fri~heren Arbeit: ,Ueber dis teratoiden Gesehwiilsts des Hoden mit 
EinseMuss der sogenannten Cystoide und Enehondrome", wies darauf 
hin, dass mshrers Gruppen yon scheinbar einfaehen Gesehwiilsten ia 
naehstem Connex mit den embryoiden~ so~enaanten teratoiden Ge- 
sehwtllsten stehen. AbGr nieht nur diese kurz im Titel bezeiehneten 
Tumoren, nein auch sin Theil der Mischgesehwiilste, der Rhabdo- 
myome, der Cystosarkome und Careinome fallen in den Bereieh der 
embryoiden Gesehwulstform. Am deutliehsten wird die far dis gauze 
Gesehwulstlehre des Hoden wesentliehe Thatsaeh% wsnn ieh dis 
bisherigen Benennungen der Tumoren aufz/~hle, dis hier in Frage 
kommen. In den Sammlungen des pathologischen Institutes in Giessen 
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und Leipzig, sowie in der Sammlung der ehirurgischen Klinik in 
Leipzig fanden sieh Pr~parate, die als embryoide Gesehwiilste auf- 
zufassen sind, eingereiht unter folgenden Namen: 

Vie r  waren als C a r c i n o m a ,  zwe i  als S a r k o m s ,  z w e i  als 
C y s t o s a r k o m e ,  v i e r  als K y s t o m e  oder C y s t o i d e ,  s ins  als 
A d e n o m ,  e i n s  als C y s t a d e n o m ,  e ins  a l s E n e h o n d r o m ,  e in s  
als M y x o s a r k o m a  p l e x i f o r m e ,  d r e i  als C y s t o s a r k o m e  mi t  
s p i t h e l i a l e n  B i l d u n g e n  u n d  K n o r p s l k e r n e n  bezeiehnet. 
Aus der Zahl dieser Namen, die nieht naeh oberflliehlieher Unter- 
sushung so gew~hlt, sondern, dafiir btirgen die Sammlungen, zum 
grSssten Theil naeh eingehenden mikroskopisehen Studisn aufge- 
zeiehnst worden sind, gsht schon hervor, dass der B a u d e r  neuen 
Gesehwulstgrupps sin ausserst weehselnder oder wsnigstens schwer 
definirbarer sein muss, sonst wtirde sine solehe Variation der Be- 
nsnnungen nicht mSglieh sein. 

Wenden wir uns zum Bauder Geschwiilste selbst. Ebenso wie wit 
bei dem 0varial- und Hodenembryom eine Art Schema festsetzen kiinnten~ 
das uns das Wescn der Bildung klar legte und die Entwickelung aller 
iibrigen complieirteren Produete verstiindlich machte~ so milssen wit 
uns auch hier zuerst tiber das Charakteristische der genannten Geschw~ilste 
orientiren. Der gemeinsame Gesichtspunkt~ yon dem aus uns ein Ver- 
st~indniss erleiehtert und mSglieh wird~ ist nicht sehwer zu finden. 

Untersucht /nan die fragiiehen ttodengeschwfilste grtindlich, d. h. 
auf Seriensehnitten oder wenigstens auf Schnitten, welche durch die ganze 
Dicke des Tumors gehen, so fiillt auf, dass in ihnen immer  P r o d u c t e  
a l l e r  3 K e i m b l ~ t t e r  vertreten s ind.  Vom Ec tode rm finden 
sich als Abkr diejenigen Produkte, welche als Cholesteatom- 
kugeln in der Litteratur hin und wieder Erwiihnung finden. Die Chole- 
steatomkugein sind welter nichts als geschichtete Kugeln der Horn-  
sch ich t  der Ep ide rmi s ,  a~so des Ectoderms. Das Ectoderm wiichst 
zun~ehst als solider Zellstrang, der in der centralen Aehse grosse~ belie 
polyedrische ZeIlen mlfweist. Diese Zellen erweichen~ es entsteht ein Kanal, 
und in diesem schichten sich die dem Lumen anliegenden Zellen zu einer 
Hornschicht genau wie bei der Epidermis. Die unter der epidermoidalen 
Hornschicht gelegenen Zelllager charakterisiren sich dureh ihre Forma- 
tion als typische Epidermisschichten: S t r a t u m c yl i n d r i c u m ~ d e n t a t u m 
grauu losum.  

In der RegeI beschr~inkt sich auf die Entwiekelung der mit ober- 
fl~ichlich verhornter E p i d e r m is ausgekleideten Kan~ile die ganze Aus- 
bildnng des Ectoderms~ w~hrend die anderen Keimbli~tter~ wie wir 
noah hSren werden, enorm entwickelt sind. Es ist diese Thatsaehe auf- 
fallend gerade im Verh~tltniss zu den embryoiden Geschwtllsten des Eier- 
stockes, worin das Ectoderm mit Haut und Gehirnbildung als alas vor- 
herrschende des ganzen Tumors sich gerirt. Sicheriich ist deshalb der 
Zweifel berechtigt, sind die genannten Cholesteatomperlen und mit ver- 
hornter Epidermis ausgekleideten Kan~le wirklich ectodermaler ~qatur. 
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yon R e e k I in g h a u sen iiusserte auf dem Kongress fiir pathologische 
Anatomie 1897~ dass~ solauge nieht Oehirn und Haul, nachgewiesen 
w~Irde, die ZngehSrigkeit dieser Misetlgeschw~tste des Hoden zu den 
embryoiden Tumoren doeh fragtieh sei. 

Ieh habe all der eetodermalea Natur der genannten epidermoi- 
dalea Produete naeh Untersuchung meiner Pr~parate nie gezweifelt.  
Die Thatsaehen, dass alle Sehichten der Epidermis sich naehweisen 
lassen, dass  die Verhornung genau so vor sich g'eht wie normaler 
Weise dureh die Bildung eines Stratum granulosum, luddum und 
endlieh eorneum, waren ffir reich maassgebend, hier yon einer Haut- 
anlaffe, also yon eetodermalen Producten zu spreehen. In der letzten 
Zeit nun ist es mir getun~ea~ an einem 1)riiparat aus der hiesigeu 
ehirurgisehen Klinik den sicheren Beweis flir (tie Richtigkeit meiner 
Annahme zu erbringen. Ia einem Tumor, der, als Cystosarkom be- 
zeiehnet, im ganzen Aufbau den bier besprochenen Tumoren gleieht, 
ist an einer Stelle die Differenzirung so welt gegangen, dass es 
keinem Zweifel mehr unterliegt, dass die epidermoidalen Kan~tle und 
Kugeln eetodermaler Natur sind. In der Geschwulst finden sich au 
ziemlieh reiehliehen Stellen die oben erwiihnten~ mit Hornsehieht 
ausgekleideten Epidermiskan~ile ~anz in derselben Form, wie man 
sic regelmassig in unseren Hodentumoren antrifft. An einer Stelle 
aber geht aus einem solchen Epidermiskanal e i n e  v o l l s t i t n d i g e  
H a u t a n l a g e  hervor. In der Haut, die einen kleinen Hohlraum 
einsehtiesst, sind Talgdrfisenanlagea und reiehliche Haarbildungen 
naehzuweisem Mit diesem Befund ist festg-esteltt, dass die mit Epi- 
dermis ausgekleideten Kanale ira Stande sind, bei gtlnstiger Ge- 
legenheit aueh sich zu vollkommener Hautanlage welter zu diffe- 
renzirem 

Wean nieht Gehirn, nich~ immer Haut nachweisbar ist und zur Ausbil- 
dung kommt~ so kann das an irgend welchen Wachsthumsbedh~gungen liegen~ 
die wir nicht kennen. Anzunehmen aber~ dass die immer vorhandenen 
epidermoidalenKan~le und sogenannten Cholesteatomkugeln niehtBildungen 
des ausseren Keimbtattes sind~ ist nicht riehtig und wird mit Sicherheit 
durch den Nachweis, dass aus den epidermoidaten Kan~len sich Haut  
entwickeln kann~ widerlegt. 

Papillenartige Bildungen an den Epidermiswucherungen babe ich nieht 
selten gesehen. Schon Virchow~) spricht bei Beschreibung eines Falles 
voa Fibroeystoid mit Cholesteatom und Enehondrom yon solehen Haut- 
papillen ~ihnliehen Producten. Fig. 1. sieht man yon der mit dicker 
l:tomhaut fiberdeckten Epidermis eine kleine Papiile in die Tiefe slch 
senken als erste Anlage yon Haaren oder Talgdrtisen. 

Wie oben schon erwahnt, ist das E c t o d e r m  in Form der bezeich- 

i) Virchow's Archiv. 1855. VIII. Bd. 
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neten Kan~te oder Cysten gew~ihntieh ~iusserst sp~rIieh entwickett~ so 
dass man oft lange suchen muss, ehe man bei den zuweilen kindskopf- 
grossen Tumoren die einzelnen Kan~:~le finder. Es kommt vor~ dass nur 
in einem kleinen Tell oder einer einzelnen 
Region der Tumoren das Ectoderm naeh- Fig. I. 
gewiesen werden kann, oder es durchziehen 
nur sehr vereinzelte Kanale in Iangen Ziigen 
den Tumor, um ganz isolirt an den versehie- 
densten Regionen aufzutauchen. 

Womit diese spi~rliche Entwiekelung des 
Ectoderms zusammenh~ingt, weiss ich nicht~ 
ich bin am meisten geneigt~ sie auf rein 
meehanische, unglinstige Wachsthumsverh~ilt- 
nisse innerhalb der Hodenkan~lc zu beziehen. 

Wiihrend die e c t o d e r m a l e n  Gewebe 
nur in geringer Menge zur Ausbildung der Tu- 
moren beitragen~ bilden E c t o d e r mund M e- 
s o d e r m  mit c y s t i s e h e n  und b i n d e g e w e b i g e n  Produeten in allen 
mSglichen Modificationen die Hauptmenge der Geschwiilste. Es ist lange 
bekannt~ dass die Epithelien bei den Hodencystoiden End den mit Cysten 
eombinirten sogenannnten Misehgeschwfilsten des Hoden ungemein variiren 
kSnnen. Bald sind es rein enb i sehe~  bald h o e h  c y l i n d r i s e h e  
Zellen, baldF t im m e r e p i t h  elien~ bald Se h l e i m z  el l  en ,  b a l d B e e h e r -  
z e l l e n .  Schon dieser Hinweis geniigt, um unsere Aufmerksamkeit alff 
die Frage zu lenken, kSnnen diese Hodeneystoide reine Kystome wie 
eventuelI Ovarialkystome sein? :Niemals; denn bei den reinen Kystomen 
ist yon einem solchen Weehsel der Epithelien nicht die Rede. Also 
sehon hierin nehmen die cystoiden Geschwiilste des Hoden eine separate 
Stellung ein. Die Eigenartigkeit der eystischen Bildungen wird welter 
noch deutlieher dutch zottenartige Vorsprtinge der Cystenwand% die an 
Darmzotten erinnern. Besonders aber wird durch die direct mit der 
Cystenwand in Beziehnng stehende Umgebung dcr Cyste der Nachweis 
erbraeht~ class hier keine Cystom- oder Adenombild~mg wie gewShnlieh 
vorliegen kann. Wiihrend bei den gewShnliehen Kystomen und Driisen- 
eareinomen der Schleimh/iute die Epithelien auf einem rein bindegewebigen 
Stratum aufsitzen~ fKllt bei den Hodenmischgeschwtllsten sofort auf, dass 
das interstitielle Gewebe nicht rein bindegewebig~ sondern welt differen- 
zirt und organisirt ist. Unter der M u e o s a  de r  C y s t e n  liegt zuniichst 
ein lockeres z e l t r e i c h e s ,  s u b m u c S s e s  G e w e b e .  In diesem trcten 
die Schleimhaut vorwSlbende L y m p h f o l t i k e l  auf. Unter der Submu- 
cosa ziehen e i n f a c h  oder d o p p e l t  g e s c h i e h t e t e  L a g e n  g l a t t e r  
M u s e u l a t u r  hin und bilden in Anordnung und Gruppirung eine Mus-  
e u I a r i s m u e o s a e naeh Art der Mnscularis des Darmrohres. 

Die Wand der mit Flimmerepithelien oder hohen Cylinderzellen aus- 
gekleideten Hohlraume ist ahniich zusammengesetzt. Von einer mit 
LymphfolllkeI versehenen Submucosa und Muscularis umgeben, wird ihre 
specifisehe bTatur noeh durch K n o r p e l m a s s e n ,  :~ihnlich den B r o n -  
c h i a l k n o r p e l n ,  bestimmt. Die Knorpel treten meist in Form ovaler 
Inseln auf yon hyaliner Struetur~ auf deren Aehntichkeit mii Bronchial- 
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knorpel schon V i r c h o w  hingewiesen hat. Die Zusammensetzung der 
letzt besehriebenen Region, in der hin und wieder aueh Schleimdrfisen 
auftreten, lasst unzweifelhafte Beziehung zum Respirationstractus er- 
kennen. Die mit den verschiedensten Epithelien bekleideten Cysten und 
Kanale sind also nieht vergleichbar den gew(ihnliehen Biidungen der 
Cystome oder vieIleieht den Drtisenkrebsen, sondern ihr zusammengesetzter 
Bau weist auf einc complicirte Anlage hin, die in der b T a c h a h m u n g  
b e s t i m m t e r  O r g a n a n l a g e n - - R e s p i r a t i o n s -  und D i g e s t i o n s -  
t r a c t u s - - i h r e  B e z i e h u n g  zu e m b r y o n a l e n  B i l d u n g e n  an den 
Tag legt. Wir mfissen demnach alle die mit Schleim ausgefllllten Cysten 
und Kanale wegen ihrer ~eit differenzirten Wandung und Umgebung 
als P r o d u e t e  des  E n t o d e r m s ,  des inneren Keimblattes einer drei- 
blattrigen Keimanlage auffassen. Zu dieser Annahme sind wir umsomehr 
berechtigt, als schon die regclmassige Entwickelung des Ectoderms in den- 
selben Tumoren uns auf die cmbryonale Natur dcr Geschwfilste aufmerk- 
sam gemaeht hat. 

Nachdem wir fiber Producte des ausseren und inneren Keimblattes 
orientirt sind, bedarf die M e s o d er  m anlage nur einer kurzen Erkl~ung. 
Schon die K n o r p e l a u s b i l d u n g ~  das Auftreten yon L y m p h f o  l l i k e l ,  
yon g l a t t e r  M u s c u l a t u r ,  die aIle in Zusammenhang mit dem Ento- 
derm Erwlihnung gefunden, zeigen eine weite Differenzirung des inneren 
Keimblattes an. Ausserdem aber finden sieh alle Formationen des Binde- 
gewebes, retieulares F e t t g e w e b %  M y x o m g e w e b e  etc. ~eben der 
glatten Musculatur tritt nieht selten q u e r g e s t r e i f t c  auf und wuchert 
zu ganz bedeutenden Knoten heran. Also yon a l l e n  3 K e i m b l a t t e r n  
sind in mehr oder minder vollstandiger Ausffihrung Producte in dicsen 
Tumoren r e g e l m a s s i g  vorhanden. Hiermit ware, wenn ieh so sagen 
darf, kurz das Schema aller dieser Bildungen in Kiirze skizzirt. Als 
das Wesentliehe der Untersuchung ergiebt sieh also: E i n e  g a n z e  
R e i h e  yon  bis d a h i n  u n t e r  den  v e r s e h i e d e n s t e n  G r u p p e n  
e i n g e r e i h t e n H o d e n t u m o r e n g e h 6 r e n  z u e i n e r  g e m e i n s a m e n  
T u m o r f o r  m, d e r e n  C h a r a k t e r i s t i e u m  d a r i n  bes teh t~  dass immer 
Producte aller 3 Keimblatter in ihnen nachweisbar sind. 

Vom E c t o d e r m  ist gewShnlich nur E p i d e r m i s  mit H o r n p e r l e n  
ganz s e l t e n  vollkommene H a u t a n l a g e  vertreten, vom M e s o d e r m  
kSnnen alle Formen des Bindegewebes zur Ausbildung kommen~ dazu 
g l a t t e  und q u e r g e s t r e i f t e  M u s c u l a t n r ,  K n o c h e n ~  K n o r p e l ~  
yore E n t o d e r m  C y s t e n  und K a n a l e  mit C y l i n d e r , - F l i m m e r -  
o d e r S c h 1 e i m ep it  h e h Wenn hierin das Wesen aller dieser Bildungen 
fixirt ist, so fragt es sieh, wie kommt es, dass solehe Tumoren mit allen 
mSgliehen falsehen Benennungen in der Litteratur und in den Sammlungen 
bezeichnet sind. Diese Erklarung ist leicht zu geben. Die erste Ursaehe 
ffir die falsche Bezeiehnung ist die nicht ausreichende Untersnchung ge- 
wesen. Wer die Tumoren nur an einem Sttlckchen aus irgend einer 
beliebigen Stelle untersucht, wird keine Aufkiarung fiber den ganzen 
in den einzelnen Regionen oft ausserst differenten Ban erhalten. Die 
zweite Ursache aber liegt in dem enorm verschiedencn Wachsthum oder 
der Ausbildung der einzelnen Gewebe und 0rgane der dreibl:,ittrigen Keim- 
anlage. Es ist klar, dass die gystenentwiekelung auf der raehr oder 
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weniger starken Secretion tier Entodermanlage beruht. Wuchert alas 
Entoderm stark~ und tretcn die S e h l e i m z e t l e n  in s e e r e t o r i s e h e  
T h i i t i g k e i t ~  so wird fast die ganze G e s c h w u l s t  c y s t i s c h  werden~ 
es e n t s t e h e n  C y s t o i d e .  W u c h e r t  das M e s o d e r m  inerster Linie~ 
und wachsen w~hrenddessen die ectodermalen und entodermalen Kaniile 
nur in engen~ mit feinen Lumen versebenen Schliiuchen~ so wird die 
G c s c h w u l s t  so l ideaussehen~und je  nachdem dieeinzelnen G e w e b e  
d e s M e s o d e r ms v o r h e r r s c h e n ~ kommt die Bezeichnung: Enchondrom~ 
R h a b d o m y o m  etc. zu Stande. Sehr h~iufig kehrt der Name Carcinom 
oder Sarkom allein oder in Combination mit Cysto wieder. Es fragt 
sich, woher kommt diese Verwechselung? Itier Klarheit zu schaffen~ ist 
schwierig~ solange wir nicht das Wesentliche der Sarkom- oder Carci- 
nomzelle kennen. Wenn das embryonale~ ehromatinreiche~ lockere Meso- 
derm wuchert und sieh als junges embryonales Gewebe vermehrt, so 
sind die Bilder, die dabei produeirt warden, oft tKuschend ~hnlieh wahren 
Sarkombildungen. Es ist aber sicherlich oft nur das embryonale Meso- 
derm~ welches als S a r k  o m angesprocben worden ist. Ebenso kSnnen die 
Cylinderzellenkaniile oder in Anlage begriffene Driisenbildungen~ bei denen 
das Wachsthum in soliden Zellstr~ngen vorw~rtsschreitet, an c a r c  i n o m a - 
t S s e  W u c h e r u n g  erinnern~ und doeh licgt auch bier nichts weitervor 
als die in Entwiekelung begriffene Entodermanlage, die in ihrem embryo- 
nalen Typus welter w~chst. Ich will nicht leugnen, dass aus diesen 
Wucherungen der mesodermalen und entodermalen Produete Carcinome 
oder Sarkome entstehen kSnnen. Es l~sst sich nach unseren heutigen~ 
~iusserst mangelhaften Kenntnissen fiber das Wesen der malig'nen Ge- 
sehwfilste die Frage vorl~iufig nieht entscheiden. Ftir die Bestimmung 
unserer Tumoren kommt diese Unktarheit zuniichst welter nicht in Be- 
traeht; sie wird uns bei der Erklarung der Malignit~it der Geschwillste 
noch beschifftigen. 

Alle die a u f f a l l e n d  v a r i a b I e n  B e z e i c h n u n g e n  de r  g o -  
d e n t u m o r e n  lassen sich also sehr wohl mit dem v e r s c h i e d e n e n  
W a e h s t h u m  und der w e c h s e l n d e n  A u s b i t d u n g  der  P r o d  uc t e  
de r  d r e i b l ~ t t r i g e n  K e i m a n l a g e  erkl~iren. 

Die verschiedenen Benennungen: Cystoid, Cystoeareinom~ Cysto- 
sarkom~ Adenom, Cystadenom, Carcinom~ Sarkom~ Myxosarkom, Enchodrom 
Rhadomyom kommen dadurch zu Stande, dass die einzelnen Keimbl~itter der 
Anlage bei ihrer quantitativ und qualitativ verschiedenen vollkommenen 
Entwiekelung ein ~iusserst wechselndes Bild zu produciren vermSgen. 
Quantitativ insofern wechselnd, als nicht nur ein Keimblatt als ganzes~ 
sondern auch einzelne Gewebe der Keimbl~ttter wieder verschieden stark 
sich entwickeln. Ieh kenne F~lle, in denen die Knorpelbildungen so in 
den u traten~ dass der ganze Tumor fast nur aus Knorpel zu 
bestehen schien. Auch Wucherung der quergestreiften Musculatur habe 
ieh bis zu eigrossen Knoten auflreten sehen, so dass grSssere Gebiete 
der Geschwulst nur aus quergestreiften Muskelfasern bestanden. Immer 
aber bleibt dabei zu betonen~ dass diese Gewebe aus dem Mesoderm der 
Keimanlage entstanden sind, und dass neben ihnen immer~ wenn auch 
spiirlieh entwickelt, Producte des Ectoderm und Entoderm sich nachweisen 
lassen. Ein Unterschied der qualitativen Th~itigkeit der Keimbl~itter iiussert 
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sich zumeist am Entoderm. Bleibt die Zellwucherung des inneren Keim- 
blattes nahe der embryonalen Stufe stehen~ d. h. differenziren sich die 
Zellen nicht weiter in die einzclnen Formationen der Epithelien~ die sich 
dutch Flimmerung oder Schleimsecretion als ausgebildete 8ehleimhautzellen 
beth~tigte~ so kann nattlrlich, da keine Secretion eintritt~ keine Cysten- 
bildung zu Stande kommen~ es muss ein so l ide r  T u m o r  entstehen. 

Tritt aber das differenzirte Entoderm in seeretorische Funktion~ so 
werden natilrlich Cysten sich bilden~ und aus dem soliden Tumor wird 
ein sogenanntes Cystoid.  Es liegt demnach auf dcr Hand~ dass bei 
den ungeheueren Variationen in tier Entwickelung der einzelnen Keim- 
bllitter und ihrer Gewebe ein derartiger Wechsel der makro- und mikros- 
kopischen Bilder mSgllch ist~ (lass dadurch eine so differente Bezeichnung~ 
wie wit sic oben kennen gelernt~ erkl~trlich wird. 

Schon in der Bezeiehnung der Mischgeschwtllste, wie sie Vir c how 1) 
anwandte, ist ein Hinweis auf die dreibiattrige Keimanlage gelegen. Der 
Name Fibrocystoid und Cholesteatom und Knorpelkernen enthalt~ richtig 
gedeutet~ alles das, was als Wesentliches tier Geschwtllste festgestellt ist. 
Dass V i rchow dieses Factum nicht erkannte~ liegt daran~ dass er den 
Geweben der Tumoren nicht eine gemeinsame Genese gab~ sondern ver- 
sehiedene Ursprungsstellen derselben annahm. 

Von einer richtigen Auffassung der E n t s t e h u n g konnte fi'tlher 
keine Rede sein, da die ZusammengehSrigkeit aller diescr Bildungen 
nicht erkannt war. Durch H e t e r o t o p i e  oder I t e t e r o p l a s i e  aus 
einem Gewebe alle mSglichen anderen Formen herleiten zu wollen, 
war und ist heute noeh eine nichtssagende Hypothese. 

Eine kurze ErSrterung verlangen nur die Erkl~trungen~ welche 
zuerst B i l l r o t h  und V i r e h o w  gaben, und denen sieh im allge- 
meinen die iibrig'en Untcrsucher ansehlossen. B i l l r o t h  war schon 
Mitte der 50. Jahre aufgefallen, class eine iiusserst mannigfache Form 
you Cysten in den ttodencystoiden sieh vorfindet. Um nun einen 
gemeinsamen Ursprung dieser cystisehen Bildungen annehmen zu 
kSnnen, dachte er sieh, dass alle diese Cysten aus so!iden Keim- 
cylindern hervorgingen~ die dureh Zerfall ihrer eentralen Zellen die 
versehiedenen Cystenformationen lieferten. Aus diesen Keimeylindera 
leitet Bi l l  r o t h auch die Entstehung der Knorpelinseln ab, indem 
sieh eine Intraeellularsubstanz zwisehen die Zellen schieben sollte. 
Im Gegensatz dazu vertrat V i r e h o w die Auffassung, (lass die epi- 
thelialen Bildungen der Cystoide aus den Epithelien des ttoden, 
die bindegewebigen, wie Knorpel~ Knochen, Museulatur, aus dem 
Bindegewebe des Hoden hervorgingen. Waren die Epithelien Flim- 
merepithelien, so musste die Annahme einer Versprengung yon. Keimen 
aus dem Wolf f ' sehen  Organ aushelfen, da man im ttoden keine 
Flimmerzellen kannte. Ftir das Vorkommen quergestreifter Museu- 

1) Virchow, s. oben. 
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latur nahm man Versprengungen aus dem H unte r ' sehen  Band an, 
misehte also auf diese Weise eine gauze Reihe yon Proeessen zur 
Erkl~rung der Genese je naeh Bedlirfniss dureheinander. 

Es leuehtet yon vornherein ein~ dass die Menge der Vorg~nge~ 
die als Bedingungen zur Entstehung der eomplieirten ttodentumoren 
supponirt werden mUssten, nieht far die Riehtigkeit der Annahme 
spraehen~ uns vielmehr skeptiseh gegenliber der VersprengungstheolSe 
machen mussten. 

lqaeh Klarlegung des Baues der fragliehen Hodengesehwiilste 
abet ist uns ein anderer Weg zur Aufkl~rung yon selbst gewiesen~ 
der nns das Vorkommen aller eomplieirten Organe im Hoden erkl~rt. 

Es e n t s t e h e n ,  wie  w i t  n a e h g e w i e s e n ,  d ie  G e w e b e  
der  G e s e h w i i l s t e  a ls  P r o d u e t e  der  d r e i b l ~ t t r i g e n  K e i m -  
a n l a g e .  Die S e h l e i m h a u t e y s t e n  s i n d  n i e h t  aus  H o d e n -  
e p i t h  el entstanden nach Art der Adenome~ sondern in allen ihren 
Yariationen, sogar mit Flimmerepithel und darmsehleimhaut~hnliehen 
Bildungen haben sie sieh aus  dem E n t o d e r m  der  K e i m a n -  
l a g e  gebi lde t~dieKnorpelmassen~ g l a t t e  und q u e r g e s t r e i f t e  
M u s e u l a t u r ~  F e t t g e w e b e ,  Myxom-  und e m b r y o n a l e s  Bin- 
d e g e w e b e  is t  u i e h t  a u s  dem H o d e n b i n d e g e w e b e  g e b i t d e t  
oder au f  K e i m v e r s p r e n g ' u n g  zur t i ekzuf t lh ren~  s o n d e r n  
e n t s t e h t  a u s  dem M e s o d e r m  der  K e i m a n l a g e ~  endlieh die  
0 h o l e s t e a t o m k u g e l n ~  d ie  e p i d e r m o i d a l e n  S e h l a u e h e , m i t  
H a u t p a p i l l e n  und in seltenen F~llen vSllig entwiekelter H a u t  
werden g e b i l d e t  yon  dem Ec toderm~ der  fS t a l en  Anlage .  
Die Genese unserer Hodentumoren ist also eine weir einfaehere~ als 
sie friiher angenommen wurde. Entstehen alle diese eomplieirten 
Gesehwlilste aus einer f6talen Anlage~ so kann ihr Ursprung in letzter 
Instanz nur aus einer G e s e h 1 e e h t s z e 11 e hergeleitet werden. 

Naeh Fixirung dieser Thatsaehe ist es far die neue Eintheilung 
der Hodentumoren ttberhaupt yon Wiehtigkeit, sieh klar zu legen~ 
giebt es ausser den hierher gehSrigenKystomen, Enehondromen u. s. w. 
uoeh andere derartige Produete im Hoden, far welehe die bisherige 
Bezeiehnung als riehtig bestehen bleiben muss. Ieh kann yon vorn- 
herein bemerken, dass sieh hiertlber auf Grund der bestehenden 
Litteratur keine maassgebende Erkli~rung geben t/isst, da die be- 
sehriebenen Prltparate nieht gentigend in dem hier ausgefilhrten 
~inne untersueht sind. Ein definitives Urtheil wird erst naeh Jahren 
mSglieh sein, wenn ein grtlndliehes neues Studium auf diesem Ge- 
biete naeh neuer Riehtsehnur vorgenommen warden ist. 

Auf Grund der bisherigen Litteratur seheint es mir sehr wahr- 
Deutsche Zeit.~chrift f. Chirurzie. XLIX .  Btl. 2 
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seheinlieh, dass weder reine Kystome noeh Enchondrome des Hodens 
beobaehtet worden sind, dass wit also wahrscheinlich Kapitel in der 
Lehre yon den Hodengeschwtilsten ganz streichen mfissen, die bis 
jetzt auf Grund falscher Lehren ein nicht kleines Contingent yon 
Hodentumoren behandelten. Die grossen Grnppen der Misehge- 
sehwfilste und alle jene complicirten Bildungen, die angeblieh Miscll- 
formen von Cystoid mit malignen Tumoren darstellten, haben als 
selbst~ndige Gruppen ebensowenig Existenzberechtigung, sondern 
fallen alle unter das grosse Kapitel der e m b r y o i d e n G e s e h w ti 1 s t e. 
Der Wandel, der dadurch in der ganzen Auffassung und Eintheilung 
der Hodentumoren geschaffen ist, wird, das darf ich wohl behaupten, 
viel umwfilzender und eingreifender sein als meine neuen Erkl~rungen 
fiber die Genese der Ovarialembryome. Es ist far den Hoden nach 
meiner Meinung um deswillen welt interessanter, weil eine ganze 
Reihe scheinbar einfacher Tumoren eine andere Deutung erfahren 
haben, Tumoren, deren Zusammenhang mit embryonalen Bildungen 
man weder nach der makro-, noch mikroskopischen Structur frfiher 
vermuthet hat. 

Bilden sich die Geschwfilste aus einer Geschlechtszelle, so ist 
es ja  yon vornherein wahrscheinlieh, dass sic i n n e r h a l b  de r  t t o -  
de n k a n ~ l e  sich entwiekeln. Far diese Annahme spricht zun~chst 
das sehlauchartige Waehsthum der epithelialen Ztige, so dann aber 
gelingt es in gtinstigen Fallen, bei jungen Tumorcn das W e i t e r -  
w a c h s e n  der  E n t o -  und  E e t o d e r m a n l a g e  in den  H o d e n -  
k a n a l e n  zu verfolgen. Ich babe einmal das Vorschieben yon Epi- 
dermis (Ectoderm) und Cylinderepithel (Entoderm) zusammen in einem 
Hodenkanal in schSnster Weise gesehen. 

Das gemeinsame Wachsthum yon Ecto- und Entoderm ist speciell 
bei den embryoiden Ovarialtumoren als haufiger Befund constatirt worden. 
Bei den Hodentumoren habe ich selten Gelegenheit gehabt~ dieses ftir 
die Entstehung der Bildung interessante Factum festzustellen. 

Dieses Zusammenwachsen beider Keimbl~tter, auf das ich bei der 
Frage der Malignitat noeh zuriickkomme~ weist darauf hin, dass die Keim- 
blatter an e iner  Stelle sich entwickelt haben undvon einem gemein-  
samen Ursp rung  aus gewuchert sind. Keinesfalls darf man annehmen, 
dass vielleicht die cine Zellformation aus der anderen entstanden sei. Da- 
gegen sprieht mit Bestimmtheit die scharfe Grenze beider Zellformen. 
Zum Bcweise dessen ist auf Fig. 1 (S. 13) ein Praparat aus einem vermeint- 
lichen Cystosarkom des Hoden (embryoide Geschwulst) reproducirt, an 
dem man die Epidermis mit Hornschicht und beginnender Papillenbildung 
ganz seharf gegen das hohe Cylinderepithel des Entoderms abgrenzen sieht. 

Um das Wachsthum der embryoiden Tumoren besser verstehen zu 
lernen~ ist cs notwcndig~ an gew]sscn Typen sieh die Zellwucherung der 
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Keimbli~tter klar zu machen. Ieh habe deshalb aus einem compacten 
und cystoiden Tumor 2 Abbildungen wiedergegeben~ die das Verstan- 
niss der ganzen Entwickelung erleichtern. 

Fig. 2. 

Auf Fig. 2 fiillt auf den ersten Blick ein ziemlich wiistes Chaos yon 
den verschiedensten Zellformationen auf~ deren Deutung ohne Kenntnis 
der oben auseinandergesetzten Thatsache vonde r  Entwickelung der em- 
bryoiden Geschwfilste wohl nicht leicht sein dtlrfte. Zuniiehst erkennt 
many dass das Bi|d eine gewisse Gruppirung zeigt~ indem Zellcomplexe 
als zusammengehSrige Einheiten ffir sich hervortreten. Diese Zellcom- 
plexe haben eine cystische Bildung im Centrum~ um welche sich junges~ 
kernreiches Bindegewebe lagert. Drei dieser centralen Zellschliiuche a 
sind eetodermaler ~Tatur. Reehts im unteren Quadranten liegt ein mit 
hellen polyedrischen Zellen erfiillter solider~ auf dem Quersehnitt ge- 
troffener Schlauch. Links von ihm eine entspreehende Bildung~ bei 
welcher die centralen Zellen des soliden Sehlauehes erweicht sind~ so 
dass ein Kanal mit feinem Lumen entstanden ist~ der schon mit einer 
dilnnen Hornschicht~ also epidermis~thnlicher Wand ausgekleidet ist. Eine 
gleiche Bildung lieg't im oberen rechten Quadranten an der Grenze des 
Gesiehtsfeldes. Das Centrum der iibrigen ZeUgruppen wird eingenommen 
yon Schliiuchen~ die mit Cylinderepithel besetzt~ zum Theil quer~ zum 
Theil l~tngs getroffcn sind. Aueh hier heben sich die einzelnen central 
gelegenen Sehl~tuche mit ihrem submue~isen lockeren Bindegewebe als 
ffir sieh bestehende selbst~tndige Zellcomplexe aus dem Bilde heraus~ 
und die ganze Gruppirung zeigt unzweideutig~ dass hier eine Reihe yon 

2* 
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gewissen Wachsthumsanlagen~ bei der Entwickelung sich aneinander vor- 
bei sehieben. Richtig gedeutet beweist dieses ~tusserst complicirte Bild, 
dass ectodermale und entodermale Producte mit ihren mesodermalen 
submnchsen und subcutanen Gewebsmassen filr sich welter wuchern, und 
jedes fiir sieh, ohne auf das 1Naehbargewebe Rticksieht zu nehmen, sieh 
welter zu entwickeln bestrebt ist. Aber nieht hiermit ist der Zweck 
dieser Abbildung erftillt~ das Waehsthum der einzelnen Keimbliitter zu 
erkl~iren~ sondern dieses junge Stadium ist welter geeignet, die Aehnlieh- 
keit mit den maligner Tumoren zu demonstriren. Sehon auf den ersten 
Bliek hat die Abbildung bei oberfl~ehlieher Betraehtung eine gewisse 
Aehnlichkeit mit einem Driiseneareinom. Denke man sieh nun (tie Ento- 
dermsehIiiuehe welter und weiter wuehern und aIs Drfisenanlagen sogar 
in solide Zapfen sieh vorschieben~ wie das in Wirkliehkeit iifter zu 
beobaehten ist, so ist die Verwechselung mit einem Drlisenearcinom wohl 
erklarlieh. Erweitern sich ausserdem hin und wieder Kan~le zu eystisehen 
Hohlritumen, wiihrend andere noch im Beginn tier Entwiekelung mit ihrem 
loekeren submuchsen Gewebe welter waehsen~ so kommen jene Bilder 
zu Stande, die man aIs Cystocareinome aufgefasst hat. Tritt andererseits 
das embryonale, kernreiche Bindegewebe stark als machtige Submucosa 
hervor, so ist eine Verwechselung mit Sarkom leieht mhglich. Mitunter 
kann dureh Sehiehtung um die Gefasse das embryonale Bindegewebe 
Aehnlichkeit mit einem plexiformen Angiosarkom zeigen. Es ist also 
gerade das embryonale Waehsthum der Zellen~ das eine Aehnlichkeit mit 
malignen Tumoren vortiiuseht. Ob nieht manehmal wirklieh die Tumoren 
maligne sind~ ist nach dem mikroskopisehen Bild allein ~iusserst sehwer zu 
sagen. Also nicht nur die Form tier Entwiekelung der Keimbiatter, macht 
die Abbildung deutlich, sie erleichtert aucll das Versti~ndniss ftir die uns 
anfangs iiberraschende Einreihnng einzelner embryoider Tumoren in die 
Gruppen der Sarkome und Careinome. 

Trotz der Kanal- und driisenartigen Bildungen ist die GeschwuIst, 
yon tier die Zeichnung stammt~ eiu compacter Tumor. Zu ausgedehnterer 
Cystenentwiekelung ist es nirgends gekommen. 

Secerniren aber die Sehleimhiiute des Entoderm~ indem die embryo- 
nalen Zellen der Kan~le und Schlauche sich welter zu funktionirenden, 
Schleim producirenden Epithelien differenziren~ so geht aus derselben 
dreiblatterigen Keimanlage kein solider~ sondern ein eystischer Tumor 
hervor~ eines jener Pr~tparat% die man als Cystoid bezeichnet hat. 

Ein mikroskopisci[es Bild einer solehen Geschwulst giebt Fig. 3. 
wieder. Die versehiedenen sehleimhaltigen Cysten (b) sind ausgekleidet 
mit hohem Cylinderepithel. An 2 0ysten treten papillenartige Vor- 
sprllnge in das Lumen der Cyste vor, die eine entfernte Aehnlichkeit 
mit Darmzottenanlagen haben. Die Cysten sind alle aus dem Entoderm 
entstanden. Das Ectoderm ist auf dem Bild nieht wiedergegeben. Mit 
der Differenzirung des Entoderms geht eine weitere Entwiekelung des 
Mesoderm Hand in Hand. Wahrend auf Fig. 2 das Mesoderm nur eine 
locker% submuehse Zellschieht producirt hatte, finden sieh hier als 
mesodermale Producte Anlagen einer einfach oder doppelt gesehiehteten 
Muscularis mueosae und hyaline Knorpelinseln. Zwischen Muscularis 
und Schleimhaut liegt ein loekeres, submueifses Zellgewebe. Die Diffe- 
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renzirung ist demnach hier im Mesoderm wie im Ectoderm welt vor- 
geschritten. 

Die vermeinttiehen Cystoide sind also nicht einfaehe Adenome 
des Hoden, sondern embryoide Tumoren, bei denen das Entoderm 
stark pr~valirt und durch seeretorisehe Thiitig'keit seiner Zellen zu 

Fig. 3. 

(s 

Cystenbildung Veranlassung giebt. Als das Endresultat der drei- 
blattrigen Keimanlage haben wir also bier einen eystischen Tumor, 
dort einen compaeten vor uns. l~ur in dem verschiedenen Waehs- 
thnm der einzetnen Keimblittter bestehen Differenzen, und nur in der 
Art dcr Entwiekelung Iiegt der ~usserlich so enorme Unterschied der 
beiden Tumorformen begrtindet. 

hlle obengenannten Tumoren entwickeln sieh aus einer Ge- 
sehleehtszelle, sie entstehen nur im Hoden. Der restirende I:Ioden 
liegt, wie sich leieht feststetIen t~sst, als flaehe Decke gewShnlich 
liber einem Theil der Geschwulst: Welchcr Vorgang es ist, der die 
GeschlechtszeIle zu der Entwickelung anregt, ist unbekannt; auch 
llisst es sich nicht mit Sicherheit fcststeIlen~ ob die Gesehwtilste an- 
geboren sind oder nicht. Die klinischen Daten, gemiiss denen fast 
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90 Proo. der fraglichen Tumoren im mannbaren Alter entstanden 
sein sollen, maehen es wahrscheinlieher, dass die Geschwtilste niehts 
mit embryonalen Entwickelung'sstbrungen zu thun haben; aber wie 
sehon bei den Dermoiden erw/thnt, kbnnte man trotz der Entwiekelung 
im sp~tteren Leben doch eine angeborene, aber ruhende Anlage an- 
nehmen. Yier mir bekannte F/ille yon embryoiden Hodentumoren 
waren bei der Geburt sehon naehweisbar, miissen also als an- 
g'eboren bezeiehnet werden. 

Als embryoide Gesehwtllste sind natiirlich die hier erbrterten 
Gebilde auf gleiche Stufe zu stellen mit den embryoiden Gesehwiilsten 
des Ovariums. Die Differenzirung des Ectoderms und tiberhaupt der 
einzelnen Keimbl/itter ist allerdings bei den embryoiden Gesehwillsten 
des Hoden eine welt geringere als bei den Tumoren im Ovarium, 
doeh ist dieser Untersehied wohl nur auf/iussere mecbanische Ein- 
fltisse zur[iekzufUhren. Die ttodentumoren entstehen ebenso wie die 
embryoiden Geschwtilste im 0varium aus einer dreibl/ittrigen Keim- 
anlage, und ftir ihr Waohsthum ist das regellose Dureheinander- 
wuehern der einzelnen Keimbli~tter ebenso eharakteristiseh wie fiir 
die entspreebenden Ovarialtumoren. 

Ieh glaube daher auch, dass diese embryoiden Gesehwiilste zu 
den eigentliehen Hodenembryomen (rudiment/iren Fbten, Dermoiden) 
in dem gleiehen Verh/iltniss stehen wie die soliden Ovarialgesehwiilste 
zu dem Ovarialembryom (Dermoid). Wie deft, so sind naoh meiner 
Meinung auob bier Stbrungen im Beg'inn der Entwickelung maass- 
gebend far diese oder jene Ausbildting tier Anlage. Es correspon- 
diren also Ovarialembryom und Hodenembryom, andererseits em- 
bryoide GesohwUlste im Hoden und solide embryoide Tumoren im 
Ovarium. 

Ftir das O v a r i u m  ist die bei weitem h/~ufi ge re  G e s c h w u l s t -  
form das E m b r y o m  (Dermoid) fiir den  H o d e n  aber u m g e k e h r t  
die e m b r y o i d  e Geseh  wul  st. Es seheint mir das einfaehste, hier- 
ftlr den B a u d e r  Organe verantwortlieh zu machen. Diesbeztiglieh 
verweise ieh anf die Ausfiihrung in meiner Arbeit fiber die soliden 
Teratome des Ovariums 1). Zwei Fragen bleiben zum Schluss nooh 
zu beantworten~ n~mlieh sind die embryoiden Tumoren maligne, und 
wie stellen sie sich zu den Gesehwiilsten iiberhaupt? 

Betreffs tier ersten Frage muss ieh reich nach meinen Erfabrungen 
sehr zuriiekhattend ansspreehen. In der franzbsisehen Litteratur 
finder sieh unter den Hodentumoren regelmassig eine sogenannte 
Forme benigne de la maladie eystique angeftihrt. Diese Gesehwulst 

1) Zieg|er's Beitr. z. pathol. Anatomie. XIX. Bd. 1896. 
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ist welter nichts als unser sogenanntes Cystoid, das aueh in allen 
unseren Lehrbtiehern ats gutartig hingestellt wird. Da wir das 
Cystoid aber als eine bestimmte Form der embryoiden Tumoren ken- 
hen gelernt~ so wird man aueh daran festhalten mtlssen~ dass eine 
gewisse Gruppe dieser Geschwtilste gutartig ist. Andererseits habe 
ich sehon darauf hingewiesen, dass die mikroskopischen Bilder bci 
den embryoiden Tumoren, wenn die Bindegewebs- oder Epithel- 
zellen in embryonalem Waehsthum begriffen sind, speeiell die 
Epithelien im Begriff sind~ Drlisenanlagen zu bilden~ oft sarkomatSsen 
oder eareinomatSsen Bildungen t/~usehend iihnlieh schen. Das 
mikroskopische Bild in genanntem Sinne zu deuten, halte ieh fiir 
/tusserst sehwierig, da wir kein Charaeteristieum der Zellform oder 
des Wachsthums maligner Tumoren kennen, das mit Sicherheit in 
diesen zweifelhaften Fallen entseheiden kSnnte. L a ngh a n s ~) sagt 
schon, dass man bei der Entseheidung der Mali~'nit~tt tier ttoden- 
tumoren den pathologisch-anatomischen Befund des mikroskopisehesn 
Bildes nicht allein ftir beweisend ansehen kann~ sondem dass man 
nebenbei die vollstiindige Integrit~t des alten Gewebes, den Mangel 
jeder Degeneration und regressiven Metamorphose, sowie das Wachs- 
thum selbst berilcksiehtigen mtisse. Diese Umschreibung heisst 
nichts anderes, als dass wir nicht wissen, was der springende Punkt 
bei dem bSsartigen Wachsthum ist. 

Dass embryoide Tumoren zum Theil maligne sind oder werden 
kSnneu, unterlieg't keinem Zweifel. Warum aber der eine Theil 
dergleiehen Bildungen gutartig, der andere bSsartig wird, darauf 
muss ich eine bestimmte Antwort sehuldig bleiben. Ich babe frtiher 
darauf hingewiesen, dass rein meehanisehe Verh~tltnisse zuf~lliges 
Hineingerathen der embryonalen Gewebe in Venen oder Lymphbahnen 
bier mit im Spiels sein kSnnten, doch bleibt diese Auffassung vor- 
laufig noeh eine Hypothese. Es ist mehr der Zweek dieser letzten 
Zeilen, auf dis Unklarheiten unserer Geschwulstbegriffe hinzuweisen, 
um zu einem Studium dieser eigenartigen Verhi~ltnisse aufzufordern. 

Aueh dis klinische Beobaehtung giebt keine genaue Aufklarung. 
Einige Pri~parate yon embryoiden Hodentumoren sind nach ihrem 
ganzen Aeusseren gutartig, einige und selbst Cystoide haben Metastasen 
gemacht. P a g e t  2) sah Metastasen yon einem ttodenenchondrom 
in den Venen und der Lunge, welehe Knorpel und Cysten enthielten. 
Eiu Patient yon B i l l r o t h  starb naeh Exstirpation eines Cystoides 

1) K o c h e r ,  L a n g h a n s ,  Deutsche Chirurgie. 1887. 50 b. 
2) Litteratur siehe Witms.  Ziegler's Beitr~tge. i896. 
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an reh'operitoneatem Lymphdrllseneareinom. W a l d e y e r  fund bet 
einer Misehgesehwulst des Hoden eine Myxomwueherung ia den 
u des Plexus spermatieus. Breuss  sah bet ether faustgrossea 
Hodenmisehgssehwulst in den Yenea bis zum Herzea Myxommassea 
mit eingelagertea Drilsensehl~u~hea und Cysten wuehern. Ja  e o bi 
besehreibt eine Lymphdrtisenmetastase mit Cystenr~umen, die naeh 
dem Auftretea eines Hodentumors sieh gebildet butte. A d l e t  und 
H a n s e m a n a  entdeektea bet einem Cystadenom des Hoden in der 
Lunge eystisehe Bilduugen, die als Sehteimeysten und Epidermis- 
eystea aufgefasst werden mussten. 

Aehnliehe Pr~parate babe ieh selbst gesehea. Einmal war der 
gauze Plexus spermatieus erftillt mit Massen, die aus allen drei 
Keimbliittern sieh aufbaaten. Epidermiskanale, Driisenkanale und 
Cystea mit Flimmerepithel, embryonales Bindegewebe mit Myxom- 
und Knorpel~,ewebe wueherten innerhalb der Venen dureheinander. 
Es waehst also ia diesen Metastasen die dreibl~ittrige Keimanlage 
unter Umst~ndea ebenso wie in der primaren GesehwuIst. In an- 
deren Fitlleu haben nur einzelne Gewebe metastasirt. 

Ia gewissem Sinne muss naeh diesen Erfahrungen die Frage~ 
Mind die e m b r y o i d e u  T u m o r e n  maligne~ bejaht werdem Es 
bleibt also zu entseheiden~ sind nile embryoiden Tumoren matigne~ 
und bteibt eta Theil, z. B. die Cystoide, nur dureh die meeSanisehen 
Waehsthumsbedingungen ianerhalb der Hodenkanale gutartig~ oder 
Mind alte gutartig, und werden nur diejenigen bSsartig~ die zuftittig 
in Lymph- oder Gef~ssbahnen hineingerathen~ oder endlieh gehen 
vielteieht die Zellen der normalerweise gntartigen Tumoren eine 
maligns Degeneration ein~ ein Modus, den wir ja durehgehends bet 
der malignen Degeneration gutartiger Tumoren annehmen. Alle 
diese MSgliehkeiten, far die und gegen die man wohl einzelnes an- 
flihren kann, bleiben zu bertleksiehtigen. Ieh wage mieh vofl~ufig 
nieht zu entMeheiden. P f a n n e n s t i e l  maeht sieh die Frage neuer- 
dings flir die soliden embryoiden Gesehwtllste des Eierstoekes~ die 
diesen Hodentumoren entsprechenden Bildungen leieht, indem er sie 
einfaeh auf Grund kliniseher Thatsachen flir maligne erklart, trotz- 
dem hier vSllig normM entwickelte Gewebe, wie Gehirn, normale 
Haut u. s. w. sieh vorfinden. Aueh hieriiber mSehte ieh die Ent- 
seheidung vorIaufig nieht gef~llt haben aus dem einfaehen Grnnde, 
well unser Begriff der MMignitttt nieht a uf die Bildungen passt. 
Nieht die Tumoren riehten sieh naeh unserem Sehema~ sondern wir 
miissen unsere Begriffe naeh den Tumoren modelliren, und zwar 
nieht zum wenigsten, wie mir scbeint, den Begrift maligne. 
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Die erste Gruppe der Hodenembryome (Dermoide)~ die nur eine 
rudiment~re fStale Bildung produeiren, dUrfea ebenso wie die 0varial- 
embryome (Dermoide), unbedenklieh zu den gutartigen Geschwiilsten 
gereehnet werden. Eine maligne Degeneration besonders Caerinom- 
entwiekelung in der Haut der Embryome, wie sie im Ovarium 
mehrere Male beobaehtet wurde~ seheint im Hoden noch nieht fest- 
gestellt zu sein. 

Wenn wit unsere 2 Tumorengruppen der Hodenembryome und 
embryoiden Geschwtilste in B e z i e h u n g  zu den  G e s e h w ~ l s t e n  
Uberhaupt bringen wollen~ so mtissen wir sie zusammen mit den 
entsprechenden Eierstoekstumoren als die c o m p l i c i r t e s t e  F o r m  
a l l e r  Gesehwi l l s t e  ansprechen. Diese eomplicirte Form kommt 
nur in den Geschleehtsdriisen vor~ keine andere Gesehwulst in an- 
deren KSrperregionen daft ihnen an die Seite gestellt werden. 
Trotz dieser separaten Stellung der genannten Tumoren haben sie 
dennoeh nahe Beziehung zu allen Gesehwtllsten, eine Frage, die ieh 
sp~ter mit Riieksieht auf die bindegewebigen Mischgesehwtllste der 
Parotis~ des Uterus u. s. w. noah zu beantworten gedenke. 

Vorl~ufig sind wir mit der Fixirung der Thatsaehe~ dass die 
D e r m o i d e  u n d  T e r a t o m e  des H o d e n  immer r u d i m e n t ~ i r e  
e m b r y o n a l e  B i l d u n g e u  sind, und dass eine ganze Reihe schein- 
bar e i n f a e h e r  T u m o r e n  und M i s e h g e s e h w t i l s t e  sieh dureh 
ihren Bau und Genese aueh als e m b r y oid  e T u m o r e n eharakterisirt 
haben, in der G e s e h w u l s t l e h r e  des  H o d e n  aus  e i n e m  
w i l d e n  Chaos  zu k l a r e r e n  u n d  e i n f a e h e r e n  V e r h ~ l t n i s s e n  
g e l a n g t .  E ine  R e i h e  yon H o d e n g e s e h w u l s t g r u p p e n ~  
Cys to ide~  E n e h o n d r o m e ,  C y s t o k a r s o m e ~  C y s t o e a r e i n o m e  
u. s. w. w e r d e n  a u f g e h e n  in die  n e u e  G r u p p e  der  e m b r y -  
oiden~ aus  e i n e r  d r e i b l ~ t t r i g e n  K e i m a n l a g e  und  d a m i t  
aus  e ine r  G e s e h l e e h t s z e l l e  e n t s t e h e n d e n  Geschwt~Is te .  


