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Aus der Abteilung fiir vergleichende Neurologie
(Prof. Dr. E. Frauchiger)
der veterinar-ambulatorischen Klinik der Universitat Bern
(Prof. Dr. W. Hofmann)

Zur vergleichenden Pathologie der Tumoren des Nervensystems
L. Teil -2

Von H. Luginbihl

Allgemeine Gesichtspunkte und Darstellung einiger Resultate

Neuere statistische Angaben iiber die Haufigkeit bosartiger Geschwiilste
beim Menschen lassen die Bedeutung der Onkologie in der medizinischen
Forschung abschitzen.

Bei 70 Millionen Einwohnern rechnet man in Deutschland jahrlich mit
800000 Todesfillen. Davon sterben rund 140000 an malignen Neoplasmen
(Zilch, 1956a). Der Anteil der durch Geschwiilste bedingten Todesfille
betragt somit 209%,. Eine andere Statistik (Freudenberg, 1955; zitiert
nach Ziilch, 1956a) gibt die Krebssterblichkeit fiir Nord- und Westeuropa
mit ungefihr 25:10000 pro Jahr an.

Nach Ziilch fehlen bisher zuverlissige Angaben iiber die absolute Hiu-
figkeit der Hirngeschwiilste. Der Anteil des Nervensystems am Gesamttumor-
material wird mit ungefihr 29, berechnet.

Das Interesse an der Pathologie der Hirngeschwiilste begann und wuchs
mit der Entwicklung der Neurochirurgie. Die ersten systematischen patholo-
gischen Untersuchungen und Klassifikationen wurden vor rund 30 Jahren
von Neurochirurgen unternommen. Seither ist die Literatur iiber dieses Fach-
gebiet sehr stark gewachsen und in den letzten Jahren fast uniibersehbar
grol} geworden. So gibt Ziilch in seinem 700 Seiten langen Handbuchbei-
trag tiber Biologie und Pathologie der Hirngeschwiilste rund 4000 Literatur-
angaben.

1 Diese Arbeit wurde unterstiitzt durch den Schweizerischen Nationalfonds zur Forde-
rung der wissenschaftlichen Forschung und durch Grant B 1916 des National Institute for
Nervous Diseases and Blindness, Bethesda 14, Md. USA.

2 Erweiterter Vortrag, gehalten in St. Gallen am 3.12.1961 anlaBlich der 88. Versammlung
der Schweizerischen Neurologischen Gesellschaft.
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Die Klassifikation der Hirngeschwiilste ist reichlich kompliziert und wird
nach verschiedenen Gesichtspunkten vorgenommen. Die meisten Klassifi-
kationssysteme stiitzen sich auf histogenetische oder auf dysontogenetische
Merkmale. Einzelne Einteilungen basieren auf der Annahme der Entstehung
der Tumoren aus reifen Elementen durch Dedifferenzierung oder Anaplasie.
Der Rahmen dieser Arbeit gestattet nicht, auf die einzelnen Klassifikations-
systeme einzugehen. Wir beschrinken uns darauf, zu sagen, daf} jedes dieser
Systeme einzelnen Tumorklassen gerecht wird, und verweisen auf einige der
wichtigsten Veroffentlichungen (Bailey, 1936; Ostertag, 1936; Kerno-
han and Sayre, 1952; Henschen, 1934 und 1955; Ziilch, 1956 a und b,
1958; Russel und Rubinstein, 1959).

Die von Ziilch vorgeschlagene Einteilung der Tumoren des Zentral-
nervensystems beriicksichtigt klinische und onkologische Kriterien weit-
gehend und stellt ein heute allgemein angenommenes Klassifikationsschema
dar.

Mit Dobberstein (1953) sind wir der Auffassung, dal das Geschwulst-
phinomen ein biologisches Grundproblem ist, das am Menschen allein nie-
mals gelost werden kann und das in vollem Umfange nur verstanden werden
kann, wenn man es auf moglichst breiter Basis zu erkldren versucht. Wir
sind in der medizinischen Forschung heute an einem Punkt angekommen,
wo sich eine vergleichende Forschung der Krankheiten beinahe von selbst
aufdringt (Dobberstein, 1951).

Der Zweck vorliegender Studien liegt darin, eine breitere biologische
Grundlage fiir das Spezialgebiet der Zentralnervensystemtumoren schaffen
zu helfen. Eine Grundlage iiber vergleichende Morphologie und Biologie der
tierischen Hirngeschwiilste kann vorldufig nur erarbeitet werden durch das
Studium vieler Neoplasmen nach einheitlichen Prinzipien, ihre vergleichende
Betrachtung und Auswertung nach den Ergebnissen der menschlichen Neuro-
onkologie. Es konnen Verschiedenheiten im biologischen Verhalten, in
Lokalisation, Architektur und in der Mesenchym- und Umgebungsreaktion
festgestellt und ausgewertet werden. Diese Resultate miissen durch Angaben
iiber Tierart, Rasse, Alter, Geschlecht und klinische Symptomatologie er-
ginzt werden, damit wir die Tumoren als biologische Einheit verstehen kon-
nen. Aus zwingenden Griinden muf3 die morphologische Auswertung der
Geschwiilste den Hauptanteil der Erkenntnisse liefern, zumal gegeniiber den
beim Menschen oft jahrelangen neurologischen Beobachtungen einschliel3-
lich aller Hilfsmethoden, die klinischen Moglichkeiten beim Tier bei weitem
beschrankter sind. Ebenso fehlt uns die Stiitze, welche dem Humanneuro-
pathologen durch die statistische Erfahrung gegeben ist.

Haustiere sind héufiger Triager von Geschwiilsten des Nervensystems, als
allgemein angenommen wird. Insbesondere konnen bei Hunden Hirntu-
moren in anscheinend dhnlicher Frequenz wie beim Menschen beobachtet
werden und bieten einen kaum geringeren Formenreichtum. Autoren, welche
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sich eingehender der vergleichenden Neuroonkologie gewidmet haben, be-
statigen diese Angaben (Frauchiger und Fankhauser, 1957; McGrath,
1960; Dahme und Schiefer, 1960; van den Akker, 1961; Gellatly,
1961; Smit, 1961; Luginbiithl, 1961 und 1962a und c¢; Innes and
Saunders, 1962).

Dank der Mitarbeit vieler Kollegen war es uns mdoglich, im Rahmen der
Arbeitsgemeinschaft fiir vergleichende Neuropathologie (Weltverein fiir
Neurologie) rund 400 spontane Tumoren des Nervensystems von Tieren
verschiedener Spezies zu sammeln. Diese wurden nach den gegebenen Mog-
lichkeiten makro- und mikroskopisch verarbeitet (es wurden rund 10 000
Schnittpraparate hergestellt, und iiber 20 histologische und histochemische
Farbetechniken kamen je nach Bedarf zur Anwendung). Als Grundlage fir
die Vergleiche dienten vor allem die Arbeiten, das Klassifikationsschema und
die Tumorsammlung von Ziilch. Wir haben die Klassifikation nach der
Mehrzahl der morphologischen Merkmale und nach der Bedeutung des Ein-
zelmerkmals vorgenommen. Aufler der Beurteilung der Tumoren nach den
mutmafllichen Ausgangszellen gruppieren wir die Geschwiilste hiaufig durch
Auswertung ihrer regressiven Verdnderungen und anhand von mesenchy-
malen Reaktionen. Wiirden wir die sekundéren morphologischen Merkmale
nicht beriicksichtigen, so konnte die Mehrzahl der tierischen ZNS-Geschwiilste
iiberhaupt nicht klassifiziert werden.

Die Einteilung der bis zum heutigen Datum verarbeiteten 370 ZNS-
Geschwiilste nach Tierart, Tumorgruppen und -klassen ist in den nach-
folgenden Tabellen wiedergegeben (Tabellen I bis 1V).

Tabelle I.
Neuro-
meso- ekto-
elcto- dermale | dermale | Teratom Meta- Total
dermale stasen
Tumoren | Tumoren
Tumoren
RInd . o e el ot 7 23 3 2 35
Pferd . . . . . . .. 2 6 5 1 14
Hund . . . . . . . . 79 59 30 47 215
Katze . . . . . . . . 5 41 9 55
Schwein . . . . . . . 3 8 11
Schaf =, .l e b e 6 6
ZHOge s . it 6tk 1 1
Maus . . . . . . . . 2 2
Ratte o v o6 v v 3 3 7 13
Kaninchen/Hase . . . 1 1 2
Goldhamster . . . . . 1 1
Elefant . . . . . . . 1 1
Huhn . oot ool 8 1 9
Wellensittich . . . . . 5 5
Total . . ./ v-v « v & 111 149 50 1 59 370
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Tabelle 1T

Tierart

Medullo-

blastome
Spongio-
blastome

Oligodendro-

gliome
Astro-

zytome
blastome

Glio-

sog. Hithner-

gliome
unklass.

Gliome
Epen-
dymome

Plexus-
papillone
Pinealom
Neurinom

Ganglio-
zytome

Total

Rind .
Pferd .
Hund .
Katze .
Schwein
Ziege

Maus

Ratte .
Gold-

hamster
Huhn .

[

p—
w2

—

W
-1

w

—

Pt 0D et

Lo

W WOl

oD -

Total

39

12

6

[z

111

Tabelle I1I

Tierart

Menin-
giome

Gefal3-

tumoren

Fibrom

peri-
neurale
Fibro-
blastome

Sarkome
undRet.-
endo-
theliosen

Chon-
drom

Lipom

Chordom

Total

Rind .
Pferd .
Hund .
Katze .

Schaf .
Ratte .
Hase

Elefant
Huhn .

Schwein .

19
33

0O O -

bo et

— 0 Ot W Ot

23

59

-0 Sy 0

Total

10

59

149

Von den aufgefithrten Tumoren sind 309, neuroektodermaler, 40,39,
mesodermaler und 13,5%, ektodermaler Herkunft. Die restlichen 169, sind
Metastasen. Die Auswertung von 6000 menschlichen Fillen (Ziilch, 1960)
ergibt folgende Prozentzahlen: neuroektodermale 23,29, ektodermale
12,49, Metastasen 4,09,, verschiedene raumbeengende Prozesse 5,89,
unklassifizierte Blastome 3,79%,.
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Tabelle IV
Ektodermale Tumoren Metastasen
2 T . P~

Tierart 2 st B &) Q Total

S o .| . 8 = tom & : o =

cle T|gEQ . O n- 5

Hocsl8 <|(2Z88| — S £ |oSP| 538 g

02 dl0Q &l & d @ ® =) S Hwl @2 &

= O == oS + =] WwEH = == =

Sa»egd»gh Bl ©° ° s °eE3F| © 3 <

ODamOam|scH| H = A Kol P w =
Rind .. 1 2 3 2 2
Pferd .. 4 1 5 1 1
Hund. . 26 4 3 15 16 9 3 4 47
Katze . 1 4 2 1 1 9
Ratte. . 5 2 7
Kanin-
chen. .. 1
Wellen-
sittich . 3 2 5
Total .. 38 10 2 50 1 19 20 11 4 5 59

Wihrend die Oligodendrogliome 149 aller neuroektodermalen Tumoren
des Menschen ausmachen (Ziilch, 1960), stellen diese beim Hund 479,.
Auch die Sarkome ergeben interessante Vergleichswerte. Beim Menschen
werden sie mit 2,79, aller intrakraniellen Tumoren angegeben (Ziilch, 1960),
demgegeniiber sind 169, der vorliegenden von Tieren stammenden Serie als
maligne mesodermale Prozesse zu bezeichnen (vgl. II. Teil). Diesen Unter-
schieden kommt Bedeutung zu, auch wenn die Auswertung einer gréBeren
Anzahl tierischer Tumoren wahrscheinlich in Einzelheiten ein anderes
Verteilungsmuster ergeben wird.

589, des gesamten Materials (215 Fille) stammen von Hunden. Rund die
Halfte dieser Geschwulsttriger sind alte Tiere (9- bis 15jdhrig), ein Drittel
gehort in die mittlere Altersklasse (5- bis 8jihrig), und ein Sechstel sind
junge Hunde (1- bis 4jahrig). Das Geschlechtsverhaltnis ist bei den Hunden
ungefihr 1:1. Die Rassenverteilung der Hunde ergibt, speziell fiir Triger
neuroektodermaler Tumoren, eine auffillige Dominanz gewisser brachy-
cephaler Rassen (Boxer, Bostonterrier, Bullterrier, Bulldoggen). Diese
Neigung bestimmter Hunderassen zu Gliombildung ist in verschiedenen
fritheren Arbeiten erwihnt worden und soll im Zusammenhang mit den Oli-
godendrogliomen noch einmal zur Sprache kommen. Aufspezielle Disposition
anderer Hunderassen fiir bestimmte Hirntumoren kann anhand des vor-
liegenden heterogenen Geschwulstmaterials nicht geschlossen werden.

Nach dem Ziilchschen Klassifikationsvorschlag werden die Hirnge-
schwiilste in die vier groflen Gruppen der neuroektodermalen, der mesoder-
malen, der ektodermalen Tumoren und der MiBBbildungsgeschwiilste unterteilt.
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Neuroektodermale Tumoren — inshesondere Oligodendrogliome — bhei Tieren

Uber die 10 Klassen der groBen Gruppe der neuroektodermalen Ge-
schwiilste sollen nachfolgend einige zusammenfassende Bemerkungen ge-
macht werden. Eingehendere Ausfithrungen iiber die morphologische, topo-
graphische und klinische Verarbeitung des vorliegenden umfangreichen
Materials sollen spiter verdffentlicht werden. Einige morphologische und
topographische Einzelheiten werden in den makroskopischen und mikro-
skopischen Aufnahmen demonstriert.

I. Medulloblastome

1. Die Medulloblastome des Kleinhirns, der Retina, der Pinealis und des
Sympathicus

Zu dieser Klasse gehoren undifferenzierte, hoch maligne inoperable Geschwiilste
des Kleinhirns, welche vor allem im Kindesalter auftreten. Nach ihrem biologischen
Verhalten rechnet Ziilch auch die Retinoblastome, die Pineoblastome und die Sym-
pathoblastome zu dieser Klasse. Den Medulloblastomen liegt genetisch eine undiffe-
renzierte Reifungsstufe des Neuralepithels zugrunde. Histologisch handelt es sich um
sehr zellreiche, infiltrativ-destruktiv wachsende Tumoren. Sie haben chromatinreiche,
ovale oder riitbenféormige Kerne. Eine aullerordentlich hohe Anzahl von Mitosen deutet
auf sehr rasches Wachstum hin. Die Zellen haben die Tendenz, sich rosetten- oder
pseudorosettenartig anzuordnen. Medulloblastome neigen zur Metastasierung inner-
halb des Liquorsystems. (Literatur: Zilch, 1941a und 1956a.)

Die neun bei Tieren beobachteten Geschwiilste dieser Klasse gleichen in
der Mehrzahl ihrer morphologischen Merkmale menschlichen Medullobla-
stomen (Abb. 7 und 8). Sieben dieser Neoplasmen liegen im Kleinhirn und
zwei im vegetativen Nervensystem. Das Erkrankungsalter entspricht ver-
gleichsweise demjenigen bei menschlichen Medulloblastomen (7 junge Tiere
und eines mittleren Alters; in einem Fall fehlt die Altersangabe). Die tier-
artliche Aufteilung dieser Fille ist in der Tabelle II ersichtlich.

II. Gliome

2. Die Spongioblastome

Als Vergleichszelle galt hier die Reifungsstufe des Spongioblasten, einer uni- oder
bipolaren Zelle der Histogenese. Ein solcher Vergleich entspricht nicht der biologischen
Gutartigkeit dieser Tumoren beim Menschen. Heute fiithrt man die Spongioblastome
auf eine Wucherung der reifen, subependymaéren Glia zuriick. Spongioblastome haben
ihren Sitz héufig im Kleinhirn (sogenannte Kleinhirnastrozytome). Sie liegen, auch im
GroBhirn, immer ventrikel- und mittelliniennahe. Spongioblastome sind derbe, zell-
arme, faserreiche, langsam wachsende Tumoren mit ungiinstiger Lokalisation, die vor
allem im Kindesalter auftreten (Zilch 1956a; Zilch und Nover 1960).

Ahnlichkeit zu menschlichen Spongioblastomen haben wir bei vier tieri-

schen Geschwiilsten gefunden, von welchen zwei im Kleinhirn (Hund) und
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einer im Opticus (Ziege) lokalisiert sind. In einem Fall konnte der Sitz nicht
in Erfahrung gebracht werden. Diese vier Geschwiilste sind beziiglich Mor-
phologie und Wachstumsart uneinheitlich. Wir verzichten deshalb auf eine

Diskussion der tierischen Spongioblastome und auf die Wiedergabe von
Bildern.

3. Due Oligodendrogliome

Oligodendrogliome kommen praktisch nur im GroBhirn vor und werden beim
Menschen am héufigsten zwischen dem 35. und 45. Lebensjahr angetroffen. Klassische
Vertreter dieser Geschwulstart bestehen aus charakteristischen Rundzellen, welche in
typischen Stellen eine honigwaben#éhnliche Struktur aufweisen. Andere dieser Klasse
zuzurechnende Tumoren sind morphologisch uneinheitlich und schwer erfalbar. Zum
Verstandnis von Biologie und Pathologie der menschlichen Oligodendrogliome sei auf
die eingehenden Darstellungen von Ziilch (1941b, 1956a) und Liss (1961) hinge-
wiesen.

Die Oligodendrogliome stellen das Hauptkontingent der bei Tieren beob-
achteten neuroektodermalen Geschwiilste unserer Sammlung. Diese Tumor-
gruppe entspricht in einer Anzahl morphologischer und, soweit unsere bis-
herigen Erfahrungen ein Urteil erlauben, biologischer Kigenschaften der
entsprechenden Gruppe menschlicher Neoplasmen. In anderen unterscheiden
sie sich aber von menschlichen Oligodendrogliomen und sind deshalb von
besonderer Bedeutung fiir die vergleichend neuro-onkologische Forschung.
Die nachfolgenden Darlegungen wurden aus der Verarbeitung von 37 von
Hunden stammenden Oligodendrogliomen gewonnen (vgl. auch Lugin-
biihl 1962b). Von anderen Tierarten stellen lediglich die Spezies Rind einen
fraglichen und die Spezies Maus einen klassischen Fall (Cottier und
Luginbiihl, 1961).

Rassendisposition: Mit einer Beteiligung kurzschiadeliger Rassen von 30
Fillen oder 839, fillt diesen der Hauptanteil zu. Da bei anderen hiufig ge-
haltenen Hunderassen nur einzelne Fille beobachtet wurden, kann selbst
bei Beriicksichtigung der heterogenen Herkunft dieses Geschwulstmaterials
von einer Disposition einiger brachycephaler Rassen zur Oligodendrogliom-
bildung gesprochen werden. Das Wesen dieser Zusammenhiinge ist uns nicht
sicher bekannt. Die Mdoglichkeit eines dysontogenetischen Ursprungs dieser
Geschwulstsart soll in spateren Publikationen diskutiert werden (vgl. Text zu
den Abbildungen). Dobberstein (1953) weist darauf hin, dafl die dysonto-
genetischen Tumoren eine besondere Stellung unter den Geschwiilsten der
Tiere einnehmen, kommen sie doch unzweifelhaft bei einzelnen Tierrassen oder
Familien wesentlich héufiger als beim Menschen vor. Dies erklart sich daraus,
daB bei Haustieren Inzucht, Inzestzucht und Uberziichtung viel hiufiger
vorkommen als beim Menschen.

Erkrankungsalter: Mit drei Ausnahmen liegt das Erkrankungsalter zwi-
schen 5 und 11 Jahren, umfaf3t also die Tiere mittleren und héheren Alters
und entspricht den mittleren und spéateren Dekaden menschlichen Lebens.
Beim Vorliegen eines klinischen Verdachtes auf Hirntumor werden viele
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Tierpatienten euthanasiert. Die Zeit, welche zwischen Erkennung klinischer
Symptome und Eintritt des Todes verstreicht, oder die mittlere Krankheits-
dauer, 1aBt sich wegen der noch relativ geringen Anzahl ¥ille und der Un-
moglichkeit einer Auswertung subjektiver Symptome der Patienten nur un-
genau abschitzen. Sie ist anscheinend viel kiirzer als beim Menschen und
kann mit einigen Tagen bis wenigen Monaten angegeben werden.

(leschlechtsverteilung: Von 35 Hunden bekannten Geschlechts sind 25
(719,) mannlich und 10 (299%,) weiblich. Es mul} beigefiigt werden, dal} all-
gemein etwas mehr minnliche als weibliche Tiere gehalten werden.

Lokalisation: Der grob-anatomische Sitz von 36 Oligodendrogliomen er-
gibt folgendes Bild: Frontal- und Riechlappen 14 (Abb. 1), Temporallappen
und Piriformisgebiet 10 (Abb. 6), Parietal- und Occipitallappen 4 (Abb. 5),
Hirnstamm 8 (Abb. 2). In 21 Féllen (579%,) grenzt der Tumor an einen Ven-
trikel oder durchbricht dessen Ependym (Abb. 1, 3, 4 und 5). In drei Féllen
liegt er im interventrikuldren Septum (Abb. 3). Die iibrigen Oligodendrogli-
ome haben ihren Ursprung anscheinend im Centrum ovale und in den Mark-
strahlen (Abb. 9).

Makroskopisches Aussehen: Oligodendrogliome sind meist von betréicht-
licher Ausdehnung (Abb. 3 und 5), wenn die Tiere euthanasiert werden oder
eingehen. Seltener sind nur einzelne Windungen betroffen und méchtig auf-
getrieben. Diese Geschwulst durchwichst dabei die Rinde, erreicht die Ober-
fliche und kann diese iiberragen. In den meisten Féllen la8t sich der Tumor
makroskopisch einigermallen vom Hirngewebe abgrenzen (Abb. 3). Flie-
Bende Ubergiinge deuten auf infiltratives Wachstum hin (Abb. 1). Unfixier-
tes Tumorgewebe ist von grau-rosaroter Farbe. Blutungen treten hiufig auf.
Typische Oligodendrogliome haben eine weiche Konsistenz. Diese wechselt
innerhalb ein und derselben Geschwulst jedoch betrichtlich mit dem Auf-
treten von regressiven Verdnderungen und mesenchymalen Wucherungen
(Abb. 6, 11 und 13).

Mikroskopisches Aussehen: Die fir menschliche Oligodendrogliome cha-
rakteristische Architektur, Honigwabenstruktur und Kernform kann in der
iberwiegenden Mehrzahl der Fille zumindest gebietsweise im Geschwulst-
inneren beobachtet werden (Abb. 10 und 12). In der Infiltrationszone haben
Kerne die Tendenz, sich in Reihen, Halbkreise und rosettenihnliche Struk-
turen zu lagern. Auch konnen sie von ihrer runden, gleichméfBigen Form ab-
weichen und langlich, stab- und sichelférmig aussehen. Mitosen sind selten,
werden jedoch angetroffen. Ausnahmen machen einzelne Geschwiilste von
unruhigem Bau und gréflerer Kernpolymorphie, welche sich nach unserer An-
sicht in maligner Entartung befinden. Die Oligodendrogliome wachsen in-
filtrativ und zerstoren das durchwachsene Gewebe, wenn auch Uberreste
desselben tief im Tumorgewebe und anscheinend lange erhalten bleiben.
Einzelne gesicherte Oligodendrogliome wachsen aufler durch die iibliche
Infiltrationsart auf breiter Front auch entlang von Gefillen. Perivaskulire
Zellansammlungen konnen auch von der Tumorgrenze entfernt auftreten.
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Gefifversorgung und Kapillarwucherungen: Die in miBiger Dichte liegen-
den Gefalle sind streckenweise diinnwandig, sinusoid erweitert und neigen zu
Blutungen. Weit mehr als in anderen tierischen Gliomarten wuchern Kapil-
laren in Oligodendrogliomen zu dichten und breiten Wiillen, schlingen- und
glomerulusartigen Bildungen (Abb. 2, 9 und 11). Diese kénnen Verschlei-
mungszonen abgrenzen (Abb. 6) oder unabhingig von regressiven Veran-
derungen entstehen und méoglicherweise Versuche zur Abgrenzung der Ge-
schwulst vom Hirngewebe darstellen (Abb. 2, 9 und 11). Zusétzlich durch-
setzen michtige Kapillarwucherungen regellos das Tumorgewebe in sol-
chem Umfang, dal} sie gebietsweise den gliosen Tumoranteil an Zellzahl und
Dichte weit tibertreffen (Abb. 6 und 13). Es ist deshalb kaum verwunderlich,
dal} einzelne stark « mesodermierte » Oligodendrogliome von den Einsendern
als Haemangioendotheliome bezeichnet wurden.

Regressive Verdinderungen: Es fallen vor allem Verschleimung und zysti-
scher Zerfall ins Gewicht (Abb. 6, 10 und 13). Echte Nekrosen sind selten,
und Fetteinlagerung wird nur in einzelnen Zellen beobachtet. Im Gegensatz
zu menschlichen fehlen tierischen Oligodendrogliomen ausgedehnte Verkal-
kungen. Ausnahmsweise und einzeln werden kleine Kalkschollen (verkalkte
Kapillaren, im Zusammenhang mit kleinen Nekrosen) angetroffen — nie aber
in einer Menge, die sich rontgenographisch darstellen lieQe.

Satellitose: Diese wird in wenigen Féllen und nur an einzelnen Stellen
beobachtet.

Rundzellinfiltrate: Bei Oligodendrogliomen und Vertretern fast aller beim
Hund beobachteten Tumorklassen, werden perivaskulire, selten gefallunab-
hingige Zellansammlungen im Geschwulstgebiet und in dessen Umgebung
beobachtet. Die Zellen dieser Infiltrate sind morphologisch lymphoiden
Elementen vergleichbar.

Verhalten gegeniiber den weichen Hdauten und Metastasierung: Gleich mensch-
lichen wachsen tierische Oligodendrogliome aus der Tiefe gegen die Hirn-
oberfliche und neigen zur Infiltration der Leptomeningen (Abb. 9 und 12).
Mitunter dehnen sich Zellmassen flichenférmig in den &dulleren Rinden-
schichten aus und bilden subpiale Geschwulstzonen. Die in die weichen
Héute einwachsenden Tumorteile fiillen deren Maschenwerk aus und haben
eine entsprechend verénderte Architektur. Im allgemeinen wird nur ein um-
schriebenes Hirnhautgebiet infiltriert, obschon auch ausgedehnte meningeale
Zellverschleppung beobachtet wurde. Bei mehreren ventrikelnahen Oligoden-
drogliomen kam es zur Metastasenbildung auf dem Liquorweg, welche bei
drei Fallen zu generalisierter Tumoraussaat innerhalb des Ventrikelsystems
und der Meningen fiihrte (Abb. 5).

Differentialdiagnose: Einige Oligodendrogliome lassen sich nach Lage,
Architektur und Zellform nicht leicht von Ependymomen und kleinzelligen
Glioblastomen abgrenzen. Vor allem ist die Unterscheidung peri- und intra-
ventrikuldrer Oligodendrogliome von Ependymomen sehr schwierig. Wenn
wir diese beiden Gliomarten nach dem heutigen Stand unseres Wissens und
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unserer Erfahrung gegeneinander abgrenzen, so geschieht dies nach nicht
Beweis erbringenden morphologischen Kriterien. Es ist denkbar, dafl diese
Gliomarten ihren Ursprung in der gleichen Matrixzelle haben und nur unter-
schiedliche Stufen der Differenzierung darstellen. Unsere vorldufige Klassifi-
zierung ist deshalb als Arbeitshypothese aufzufassen. Méglicherweise werden
sich bei besserer Kenntnis von Histogenese, Dysembryogenese und Dysonto-
genese andere Gesichtspunkte ergeben. Nach den bisherigen Erfahrungen
glauben wir, daf} die starke « Mesodermierung» ein dem Hunde-Oligoden-
drogliom eigenes Charakteristikum darstellt. Dieses Unterscheidungs-
merkmal ist gradueller, nicht aber prinzipieller Natur. Bei gleichzeitigem
Vorkommen von Zonen starker Mesodermierung und solchen mit Honig-
wabenstruktur, oligodendrogliaihnlicher Kerne und typischer regressiver
Verinderungen besteht zumindest der Verdacht auf ein Oligodendrogliom.
Auf eine Verwechslungsmoglichkeit mit Neoplasmen des Kapillarsystems
wurde hingewiesen.

4. Die Astrozytome

Dieser Gliomart liegt die Astrogliazelle zugrunde. Menschliche Astrozytome haben
thren Vorzugssitz in den GroBhirnhemisphéaren (Konvexitiat). Der Altersgipfel liegt
dahnlich wie bei Oligodendrogliomen in den mittleren Lebensjahrzehnten. Nach Zilch
werden sie in fibrilldre, protoplasmatische und gigantozelluldre Typen unterteilt; dazu
kommen Astroblastome und maligne entartete Astrozytome. Eine eingehende Bear-
beitung dieser Gliomklasse stammt von Kernohan und Sayre (1952). Diese Autoren
befiirworten eine Gradeinteilung der Astrozytome und anderer Gliomarten in vier
Malignitatsgrade (Sayre, 1956).

Astrozytome kommen bei Tieren anscheinend seltener vor als Oligoden-
drogliome. Von 7 Fillen des bei Tieren beobachteten Materials stammen 6
von Hunden (5 sind Vertreter brachycephaler Rassen) und einer von einer
Katze. In drei Fillen liegt die Geschwulst in der Aera piriformis (Abb. 14).
Differentialdiagnostisch besteht die Moglichkeit einer Verwechslung mit dem
Oligodendrogliom (Abb. 15), da auch bei dieser Gliomart héaufig optisch
leere Rdaume im Zellplasma gesehen werden. Die Diagnose kann mit Hilfe
von spezifischen Gliaversilberungsmethoden (Abb. 16) erleichtert und er-
hirtet werden. Menschlichen Astroblastomen und malignen Astrozytomen
vergleichbare Geschwiilste (Ziilch, 1956a) sind nicht in unserem Material
enthalten.

4. Die Glioblastome

Dazu gehoren eine Reihe von zelltypologisch nicht einheitlichen (isomorphen,
kleinzelligen und heteromorphen, multiformen) Geschwilsten. Glioblastome sind
hochmaligne Tumoren. Sie kommen beim Menschen vor allem wéhrend der 5. und 6.
Dekade (zur Zeit der Involution) vor und haben eine ausgesprochene Geschlechtspri-
dilektion fiir Médnner. Morphologisch fallen sie durch starke sekundére Architekturen
auf und imponieren deshalb durch die Buntheit ihrer Gestalt (Zulch, 1956a und
1959).
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Von den 111 in Tabelle IT aufgefiihrten neuroektodermalen Neoplasmen
bei Tieren wurden 12 (7 Hunde, 3 Rinder, 1 Schwein, 1 Maus) als Gliobla-
stome klassifiziert. Die Diagnose wurde anhand des infiltrativ-destruktiven
Wachstum, der Zellpolymorphie und durch Bewertung von sekundéren mor-
phologischen Merkmalen wie regressive Veranderungen (Abb. 17 und 19),
abnorm gebauten und dilatierten Gefilwinden und Gefiwucherungen
(Abb. 17), Blutungen, Nekrosen (Abb. 17 und 19) und Pseudopalisaden
(Abb. 19) gestellt. Ein dem menschlichen Glioblastoma multiforme vergleich-
barer Grad von Zellpolymorphie konnte bis anhin in keinem tierischen Glio-
blastom festgestellt werden. Verschiedene Glioblastome haben dhnlich den
in dieser Arbeit beschriebenen Oligodendrogliomen ihren Pridilektionssitz
in Ventrikelnahe (Abb. 18). Mogliche Zusammenhinge mit einer dysonto-
genetischen Entstehungsweise (Disposition brachycephaler Hunderassen,
Pridilektionssitz, subependymale Matrixzellnester, Zelltyp usw.) sollen in
einer spiteren Arbeit diskutiert werden.

Unklassifizierte Gliome

Die in der Kolonne 7 der Tabelle II aufgefithrten unklassifizierbaren
tierischen Gliome sind Geschwiilste, von welchen wir heute noch nicht wissen,
wo wir sie bei groflerer Erfahrung einteilen werden. (Es mul} hervorgehoben
werden, dall trotz der Hilfe eines der hervorragendsten Kenner der NS-Ge-
schwiilste und nach Anwendung der wichtigsten Féarbetechniken 159, der
neuroektodermalen Tumoren nicht in eine der beim Menschen bekannten
Gruppen eingeteilt werden konnten.) Mehrere zeigen morphologische Cha-
rakteristika von mehr als einem menschlichen Gliomtyp; so im Falle eines
zerebralen Glioms bei einem Rind mit Komponenten des Astrozytoms,
Oligodendroglioms und Glioblastoms (Luginbiihl, 1956) und eines zere-
belliren Glioms bei einem Hund mit Ahnlichkeit zum Medulloblastom,
Glioblastom, Oligodendrogliom und Spongioblastom. Zwei ventrikelnahe
Tumoren lassen sich mit dem Ventrikeltumor der tuberdsen Sklerose des
Menschen vergleichen. Die meisten dieser Fille sind von vergleichend onko-
logischem Interesse und sollen an anderer Stelle diskutiert werden.

Bei Hithnern werden sporadisch multiple gliomatose Prozesse im Gehirn
angetroffen (Kolonne 6, Tabelle II). Es sei hier auf die interessante Mono-
graphie von Jackson (1954) hingewiesen.

III. Paragliome
6. Ependymome

Ependymome haben ihren Ausgangspunkt in mehr oder weniger differenzierten
Stufen der Ependymzellen. Sie kommen beim Menschen am héufigsten wihrend der
zwei ersten Lebensjahrzehnte vor. Die Lokalisation ist der Histogenese dieser Tumor-
art entsprechend immer in direkter Beziehung zum Ependym (Abb. 21). Morphologisch
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kann zwischen einer mehr kompakten Zellagerung nach Art eines Mosaiks und einer
eher epithelialen Anordnung der Zellen meist entlang Gefél3en unterschieden werden
(Zulch, 1956a).

Wenn nur fiinf tierische Ependymome in der Tabelle IT aufgefiihrt sind, so
mul} der Vorbehalt gemacht werden, dal} ventrikelnahe Oligodendrogliome
und kleinzellige Glioblastome nach Sitz und Morphe auch dem Ependymom
eigene Merkmale aufweisen. Ependymome haben oft eine charakteristische,

durch kernfreie perivaskulire Manchetten entstehende Architektur (Abb.
22).

7. Die Plexuspapllome

Geschwiilste der Adergeflechte kommen beim Menschen selten vor (Ziilech: 0,59,
von 4000 Hirngeschwiilsten). Sie treten vor allem im frithen Kindesalter auf und liegen
stets intraventrikular (Beschrankung auf Kammerteile mit Plexus).

Bei Tieren haben wir bis jetzt acht Plexuspapillome (29, des gesamten
Materials) beobachtet. Diese haben folgende Lokalisation: Plexus chorioi-
deus der Seitenventrikel 2, des dritten Ventrikels 3 und des vierten Ventri-
kels 3 (Abb. 24). Die sieben Hunde (4 Terrier!, 3 verschiedene Rassen) mit
Plexuspapillomen verteilen sich auf alle Altersklassen. Das makro- und mi-
kroskopische Aussehen der Plexuspapillome wird in Abbildungen und Text
(24 bis 27) demonstriert und kurz beschrieben.

8. Die Pinealome

Auch Epiphysentumoren kommen beim Menschen selten vor (Ziilech: 0,49, von
4000 intrakraniellen Tumoren), sind aber von besonderem wissenschaftlichem Inter-
esse (Pinealisfunktion, Teratologie, Frage der Seminomé&hnlichkeit). Thr Ausgangs-
punkt ist die Epiphyse selbst bzw. bei ihrer Entstehung értlich ausgeschaltete Keime
(Zileh, 1956a).

Unser Material enthiilt ein einziges (nicht klassisches) Pinealom bei einer
Ratte, wihrend wir in der Literatur Angaben iiber drei einigermalfien sicher-
gestellte Pinealistumoren fanden (Pferd, Zebra, Silberfuchs).

9. Die Neurinome

Wir haben bis anhin keine Geschwiilste bei Tieren beobachtet, welche den
menschlichen Neurinomen (Ziileh, 1956a) morphologisch gleich sind.
Nur ein in maligner Entartung begriffener grofler Tumor im Gebiet eines
Trigeminus (Hund) zeigt «sigeartige» Silberfasern, wie sie nach Ziilch fiir
Neurinome des Menschen typisch sind. Alle iibrigen 21 Félle von Geschwiil-
sten kranialer und peripherer Nerven diirften mesodermaler Herkunft sein
und perineurale Fibroblastome (mit oder ohne maligne Entartung) genannt
werden (v. Sandersleben, 1961). Diese Tumorklasse soll im zweiten Teil
mit den mesodermalen Geschwiilsten kurz behandelt werden.
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IV. Gangliocytome

10. Gangliocytome (Gehirn, Riickenmark, vegetative Ganglien)

Ganglienzellgeschwiilste sind beim Menschen sehr selten. Bei der von Ténnis und
Zileh zusammengestellten Gruppe (zitiert nach Ziilch, 1958) handelt es sich um
langsam wachsende Geschwiilste temporobasaler Lokalisation bei vorwiegend jungen
Patienten.

Gangliocytome kommen anscheinend auch bei Tieren sehr selten zur
Beobachtung. Das Material von einem der zwei Fille unserer Sammlung
(Abb. 28) wurde uns von Dahme und Schiefer iiberlassen und fand in
deren Arbeit (1960) Verwendung. Der zweite Fall (Tabelle IT) muf} als frag-
lich bezeichnet werden.

Zusammenfassung

Mit der zunehmenden Bedeutung der Tumorforschung in der Medizin erwéchst auch
der vergleichenden Onkologie die Aufgabe, eine breitere biologische Grundlage fir das
Verstiandnis des Krebsgeschehens schaffen zu helfen.

Die vorliegende Arbeit umfa3t den ersten Teil einer zusammenfassenden Darstellung
einiger Resultate vergleichend pathologischer Studien iiber die Geschwiilste des Nerven-
systems. Rund 400 Tumoren (370 werden nach Tierart und Tumorklasse in Tabellen
aufgefiihrt), welche von Tieren 14 verschiedener Spezies stammen, wurden nach allen
gegebenen Maoglichkeiten topographisch, makro- und mikroskopisch verarbeitet und mit
menschlichen Tumoren entsprechender Klassen verglichen. Die Einteilung der tieri-
schen Geschwiilste und die Vergleiche zu den menschlichen basieren auf dem von Ziilch
vorgeschlagenen Klassifikationsschema und auf dessen Beschreibung und Definition
der einzelnen Tumorklassen.

Nach Darstellung einiger Gesichtspunkte von vergleichend onkologischem Inter-
esse werden die 10 Klassen neuroektodermaler Geschwiilste des Ziilchschen Systems
andeutungsweise aufgefithrt. Etwas ausfiihrlicher werden nur die Oligodendrogliome
behandelt, da diese nicht nur die am h#ufigsten diagnostizierte Gliomart beim Hund
sind, sondern auch ein spezielles vergleichend neuro-onkologisches Interesse besitzen

(Rassendisposition, Dysontogenese, Pridilektionssitz, Wachstumsart und Morpho-
logie).

Résumé

La signification toujours accrue de la recherche tumorale en médecine a pour con-
séquence de mettre I’oncologie comparée en face de nouveaux devoirs, ceux de créer une
base biologique plus large pour une meilleure compréhension du probléme cancéreux.

Ce travail comprend quelques résultats d’études pathologiques comparées sur les
tumeurs du systéme nerveux. Environ 400 tumeurs (370 d’entre elles sont classées selon
I’espéce et la classe tumorale) provenant de 14 espéces animales ont été étudiées sous
tous leurs angles topographiques, macro- et microscopiquement et comparées a des
tumeurs humaines de classe correspondante. La classification des tumeurs animales et
les comparaisons avec les tumeurs humaines sont basées sur un schéma proposé par
Zilch et selon ses descriptions et définitions de chaque classe tumorale. Enumération
des dix classes de tumeurs neuroectodermales selon Ziilch. Les oligodendrogliomes sont
étudiés de fagon plus précise, car ils ne sont pas seulement les genres de gliomes les
plus fréquemment diagnostiqués chez le chien, mais ils présentent un intérét compa-
ratif neuro-oncologique spécial (disposition raciale, dysontogénese, sieges de prédi-
lection, mode de croissance et morphologie).

26
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Riassunto

Con I'importanza crescente delle ricerche sui tumori in medicina, dall’oncologia
comparata risulta il compito di costituire un piu largo fondamento biologico per com-
prendere ’essenza del cancro.

Il presente lavoro comprende la prima parte della rappresentazione compendiosa
di alcuni risultati sugli studi patologici comparati dei tumori del sistema nervoso.
Circa 400 tumori (dei quali 370 suddivisi in tabelle secondo le speci degli animali e le
classi dei tumori), i quali si trovarono in 14 animali di varie speci, furono trattati se-
condo tutte le possibilita topografiche, nonché sotto gli aspetti macroscopici e miero-
scopici e furono poi comparati con tumori umani delle classi corrispondenti. La suddi-
visione dei tumori di animali e il riscontro con quelli umani si basano sullo schema di
classificazione dello Zileh e sulla descrizione di essi, nonché sulla definizione delle
singole classi di tumori. Dopo esposti alcuni punti di vista d’interesse oncologico, si
accenna alle 10 classi di tumori neuroectodermici del sistema di Ziileh. Un po piu in
esteso si trattano solo gli oligodendrogliomi, poiché questi non sono solo la specie di
gliomi che piu di spesso si diagnosticano nel cane, ma perché possiedono anche un
interesse speciale neuro-oncologico di comparazione (disposizione razziale, disintogenia,
sede di predilezione, genere di sviluppo e morfologia).

Summary

Cancer research is an increasingly important subject in medical science. It is there-
fore a task of veterinary and comparative pathology to contribute to this field in estab-
lishing a broad biological basis for the understanding of neoplasia. This paper is the
first part of a concise publication of some results obtained from an extensive survey of
some 400 CNS neoplasms in 14 animal species. An analysis of the types of tumors and
animal species affected in 370 cases is shown in the tables. The author wishes to thank
the many colleagues in the Commission for Comparative Neuropathology who kindly
have contributed specimes to this study.

The tumors have been studied by standardized methods and each type of tumor
has been compared with the corresponding neoplasms in man. Attempts have been
made to evaluate tumor behaviour, localisation and architecture and these aspects are
considered (or will be considered in publications to follow) in relation to species, breed,
age, sex and clinical symptomatology in order to view the neoplasms as a biological
entity. This survey of CNS tumors in animals is based upon the classifications pro-
posed by Ziilch. Conclusions about the norme of a particular tumor were made not
only on the characteristics of its constituent cells but also on the secondary changes
seen within and surrounding it. It was not possible to classify some 159, of the neuro-
ectodermal tumors in terms applied to human CNS tumors, even though most im-
portant techniques were used and we had the advantage of consultation with Prof.
Zilch. The relative frequency of occurrence of gliomas in some brachycephalic breeds
of dogs is briefly mentioned at a few instances. A possible dysontogenetic origin (breed
incidence, site of predilection and matrix cell nests, mode of growth and morphology)
of some types of gliomas will be discussed in later publications.

Der Autor dankt allen, welche das Zustandekommen dieser Tumorstudien ermdoglichten.
Mit Unterstiitzung des Weltvereins fiir Neurologie (Dr. L. van Bogaert, Prasident) und der
Arbeitsgemeinschaft fiir vergleichende Neuropathologie (Prof. E. Frauchiger, Sekretér)
konnte das vorliegende Geschwulstmaterial gesammelt werden. Spezielle Anerkennung ge-
biihrt allen auf nachfolgender Liste aufgefithrten Kollegen, welche uns Geschwulstmaterial
zur Verfiigung gestellt haben.
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Abb.1 4175 (Dr. T. C. Jones): Boxer, 5jahrig, mannlich. Starke epileptiforme Anfalle, ver-
andertes Verhalten, Unsauberkeit. Euthanasie. Schlecht abgegrenztes Oligodendrogliom seit-
lich und ventral am Vorderhorn des rechten Seitenventrikels. Subependymales Wachstum
und Einbruch in den Ventrikel. Tiefe Infiltration von Nucleus caudatus, Capsula interna und
Gyrus subcallosus; subependymale Infiltration des Corpus callosum. Typische, bei vielen Fal-
len dieser Gliomart brachyzephaler Hunde beobachtete Lokalisation, welche wahrscheinlich
auf eine dysontogenetische Entstehung im Zusammenhang mit den subependymalen Matrix-
zellnestern hinweist.~

Abb. 2 4166 (Dr. T. C. Jones): Boxer, 2jahrig (juingster Trager dieser Gliomart), méannlich.
Parese der linken Gliedmaflen und der rechten Gesichtshilfte. Inkoordination. Tendenz zu
Kreisbewegungen nach links. Unscharf begrenztes, infiltrativ wachsendes Oligodendrogliom
in der linken Halfte des Mittelhirns. Auffallige Massenverschiebungen nach rechts (siehe Aqua-
dukt). Deutlich sichtbarer, zusammenh#éngender GefaBBwall (vgl. Text). Luxol-Cresyl,
Ubersicht.

Abb. 3 4180 (Dr. T. C. Jones): Boxer, 91, jahrig, kastriert, weiblich. Polydipsie, Unsauber-
keit, Anfialle, Unsicherheit im Gang. Frontalschnitt auf der Héhe der vorderen Commissur
und des Chiasmas. Riesiges Oligodendrogliom im Gebiet der Fornix und des interventrikuléren
Septum. Subependymale Ausbreitung. Der Tumor ragt in die Seitenventrikel und durchbricht
das Ependym stellenweise. Infiltration von Corpus callosum und Nucleus caudatus. Zentrale
Verschleimungszonen. Dysontogenetische Entstehung im Zusammenhang mit subependyma-
len Matrixzellnestern vermutet.

Abb. 4 4193 (Drs. Schiefer und Dahme): Boxer, 9jahrig, ménnlich. Epileptiforme Anfille.
Riesiges, vorwiegend in den erweiterten Seitenventrikeln sich ausbreitendes Oligodendro-
gliom. In der Abbildung ist ein ins Unterhorn hineinragender Geschwulstteil von unruhigem
Aufbau sichtbar. Man beachte die subependymal wuchernden, den Hippocampus infiltrieren-
den Zellhaufen. (Vgl. Text zu Abb. 5.) Ursprung wie Falle 4175 und 4180. HE, Ubersicht.

Abb. 5 3772 (Prof. van den Akker): Boxer, 615 jahrig, mannlich. Subependymales und intra-
ventrikulares Oligodendrogliom (Okzipitallappen, Seitenventrikel). Infiltratives Wachstum,
Corpus callosum, Mark und Rinde des Gyrus cinguli. Ausgedehnte Metastasierung auf dem
Liquorweg (Ventrikelsystem und Meningen). Man beachte die Zellhaufen zwischen den vor-
deren Corpora quadrigemina (es handelt sich nicht um die Epiphyse) und in der Leptomeninx
des Mittelhirns. Uber beiden Ammonshérnern finden sich warzenférmige, subependymale
Tumorzellansammlungen (« Ependymwérzchen»). Mittel- bis hochgradiger rassen- und ge-
schwulstbedingter Hydrocephalus. Zelloidinschnitt, Luxol-Cresyl, Ubersicht.
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Abb. 6 4170 (Dr. T. C. Jones): Boxer, 13jahrig, weiblich. Plotzliches Erbrechen, Unruhe,
Umbherirren, Zuckungen, Tod. Oligodendrogliom von 1 em Durchmesser lateral vom rechten
Ammonshorn und Seitenventrikel (Unterhorn). Infiltrativ wachsende Geschwulst mit schlei-
miger Degeneration der tiefen, ventrikelnahen Partien. Gewebsbriicken (vgl. Abb. 13) aus
gewucherten Kapillarendothelien durchziehen die Verschleimungszone. AuBerordentlich in-
tensive netzférmige und wallartige Kapillarwucherung im Hauptteil der Geschwulst (dunkles
Gebiet unten und rechts vom Bildzentrum). Luxol-Cresyl, Ubersicht.

Abb. 7 4165 (Dr. T. C. Jones): Katze, 114 jahrig, kastriert, mannlich. Lethargisch wiahrend
5 Tagen, Unvermogen aufzustehen, zunehmende Schwiche. Tod. Hochmaligner, mitose-
reicher, infiltrativ wachsender Tumor mit Ausbreitung in die Meningen. Histologisch und
nach Verhalten handelt es sich um ein Medulloblastom. Lage und Ausbreitung stehen in engem
Zusammenhang mit subependymalen und ependymalen Zellen (vgl. stereotype Lokalisation
der menschlichen Medulloblastome). Verdacht auf Entstehung aus dysembryogenetischem
Keim! Luxol-Cresyl, Ubersicht.

Abb. 8 4165 (gleicher Fall wie Abb. 7): Bildung von echten Rosetten und Pseudorosetten
wie im menschlichen Neuroblastoma retinae. Mitosen. Destruktives Wachstum. Luxol-Cresyl,
440 x.

Abb. 9 3768 (Prof. van den Akker): Airedale-Terrier, 81;jahrig, méannlich. Oligodendro-
gliom (eines nicht brachyzephalen Hundes), welches aus der Tiefe der weillen Substanz in
Richtung Rinde und Oberflaiche wachst. (Vgl. Lage und Wachstum menschlicher Oligo-
dendrogliome.) Dichte, ruhige Lagerung der Tumorzellen. Zusammenhéngender Wall, Inseln
und knauelartige Formationen aus proliferierten, mesodermalen Elementen (hauptséchlich
Kapillaren). Luxol-Cresyl, Ubersicht.

Abb. 10 4180 (gleicher Fall wie Abb. 3): Zelldetail eines Oligodendroglioms. Nackte, chro-
matinreiche, runde Kerne umgeben von einem optisch leeren Hof (sog. Honigwabenstruktur).
Zusammengeflossene Vakuolen als Stufe der fiir diese Gliomart charakteristischen regressiven
Verschleimung. Luxol-Cresyl, 300 x.

Abb. 11 4191 (Drs. Schiefer und Dahme): Boxer, 6jahrig, mannlich. Oligodendrogliom. Tu-
morgewebe durch dichten Kapillarwall von der Hirnrinde abgegrenzt. Tumorzellen héaufig
in kurzen Reihen angeordnet. Reticulin Wilder, 128 .

Abb. 12 4181 (Dr. T. C. Jones): Boston-Terrier, 11jahrig, weiblich. Oligodendrogliom der
rechten Hemisphéare (periventrikular). Der Tumor hat die Rinde der zwei abgebildeten Gyri
(unten) durchwuchert und die Oberfliche (Meninx) erreicht. Im dritten Gyrus (oben) ist —
ohne festgestellte Kontinuitéit zum Tumor — eine subpiale Zellwucherung sichtbar (Induktion ?).
Reticulin Wilder, 70 x.

Abb. 13 4170 (gleicher Fall wie Abb. 6): Faden- und netzartige Wucherung von Kapillar:
endothelien am Rande einer Verschleimungszone eines Oligodendroglioms. Am Rande -der
«Schleimseen » und innerhalb des Endothelnetzes sind Tumorkerne erhalten geblieben. HE,
300 <.

Abb. 14 4598 (eigener Fall): Boxer, 9jahrig, weiblich. Plotzlich aufgetretene heftige, rasch
aufeinanderfolgende Anfille. Kuthanasie. Undeutlich begrenztes Astrozytom in der Area
piriformis. Temporallappen aufgetrieben. Infiltration der Capsula interna und des Hypotha-
lamus.

Abb. 15 4055 (eigener Fall): Bulldogge, 9jihrig, mannlich. Astrozytom mit frischen meist
punktférmigen Blutungen in gleicher Lokalisation wie 4598 (Abb. 14). Mittelgradige Zell-
dichte. Die Kerne sitzen an den Knotenpunkten des Fasernetzes. HE, 400 x.

Abb. 16 4055 (gleicher Fall wie Abb. 15): starke VergroBerung von zwei neoplastischen
fibrillaren Astrozyten (Silberimprignation). Angeschnittene Kapillaren, an welchen Tumor-
zellfortsiatze (sucker feet) enden, oben und links unten. Astrozytenversilberung nach Maurer,
1000 x. o
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Abb. 17 4290 (Dr. Gellatly): Schwein, 4 Monate alt, méannlich. Zunehmende Schwache der
Gliedmafen, Blindheit, Augenreflexe verschwunden, Appetit normal. Riesige, mikroskopisch
abgrenzbare Geschwulstmasse in der vorderen Hélfte der linken Hemisphére. Die Abbildung
zeigt die unruhige Architektur, die groBe Anzahl von meist weitlumigen, abnorm gebauten Ge-
faBen, die unterschiedliche Zelldichte und die Nekrosen. All diese Kriterien deuten auf rasches
Wachstum und Malignitat hin. Diagnose: kleinzelliges Glioblastom. Reticulin Wilder, 20 X.

Abb. 18 3994 (Drs. Schiefer und Dahme): Spitz, 11jahrig, ménnlich. Stellenweise begrenz-
tes (Capsula interna, Fascia dentata), stellenweise infiltrierendes (Nucleus caudatus, Gyrus
subcallosus) Glioblastom von unruhigem Bau. Die Geschwulst liegt am Vorderende des rech-
ten Seitenventrikels und ragt in dessen Lumen hinein (vgl. ventrikelnahe Oligodendroglioms).
Luxol-Cresyl, Ubersicht.

Abb. 19 4290 (gleicher Fall wie Abb. 17): isomorphes, kleinzelliges Glioblastom. Zonen
geringer Zelldichte mit umschriebenen Nekrosen wechseln mit solchen grofler Zelldichte.
Luxol-Cresyl, 57 X.

Abb. 20 3995 (Drs. Schiefer und Dahme): Boxer, 9jahrig, méannlich. Infiltrierend wach-
sende Geschwulstmasse in der rechten Hemisphéare. Runde, ovale und vor allem hantelfor-
mige Kerne in der Infiltrationszone. Unruhiges auf Malignitit hindeutendes Kernbild. Amito-
tische Kernteilungen. Helle Héfe um die Kerne. Beurteilung: Glioblastom, Abtrennung von
maligne entartetem Oligodendrogliom nicht mit Sicherheit moglich. Reticulin Wilder, 360 x.

Abb. 21 3799 (Prof. van den Akker): Boxer, 10jahrig, weiblich. Riesiges blutdurchtrianktes
Ependymom, welches sich vor allem in der rechten Ammonsformation ausdehnt und in den
Seitenventrikel hineinragt. Man beachte die Geschwulstausbreitung in die der Hauptmasse
gegeniiberliegende Ventrikelwand und in den Meningen iiber dem Mittelhirn. Der Gedanke
an eine dysontogenetische Entstehung (Lage, Ausbreitung, Zelltyp) drangt sich auch in diesem
Falle auf.

Abb. 22 4173 (Dr.T. C. Jones): Schiferbastard, 9jahrig, mannlich. Riesige, blutdurch-
trinkte, periventrikulare (linker Seitenventrikel, dritter Ventrikel) Geschwulstmasse, welche
die Basisoberflache erreicht. Charakteristisches Ependymom, bestehend aus zelldichtem,
kapillarreichem Gewebe. Kerne: rund, hyperchromatisch; Zellplasma kaum sichtbar. Kern-
freie perivaskulire Raume (durch GefaBfiile der Tumorzellen bedingt). Luxol-Cresyl, 300 x.

Abb. 23 3799 (gleicher Fall wie Abb. 21): Ependymwarzchen; knopfartige Kapillarwuche-
rung in vielen ventrikelnahen Gliomen auch geschwulstfern entstehend, eventuell von Bedeu-
tung fiir ependymale Tumoraussaat und Ansiedelung. Van Gieson, 480 x.

Abb. 24 3798 (Prof. van den Akker): Deutscher Vorstehhund, 5jahrig, weiblich. Ausge-
dehntes, scharf abgegrenztes, kornig aussehendes Plexuspapillom im vierten Ventrikel. Der
Tumor wiachst verdrangend gegen Medulla oblongata und Zervikalmark. Deutlicher Zusam-
menhang des Tumors mit dem Rautenplexus. Langsam wachsende, an sich gutartige Ge-
schwulst mit ungiinstiger Lokalisation!

Abb. 25 4289 (Dr. Gellatly): White Cairn Terrier, 2jahrig, ménnlich. Im dritten Ventrikel
liegendes Plexuspapillom mit sekundérem Hydrozephalus (vgl. Abb. 3, Luginbiihl, 1962a).
Ubersichtsaufnahme des stark verzweigten papillomatésen Tumorgewebes. HE, 47 x.

Abb. 26 3798 (gleicher Fall wie Abb. 24): Quergeschnittene Geschwulstpapillen, besetzt mit
hochkuboidalem bis zylindrischem, oft in Falten angeordnetem Epithel. Links unten normale
Plexuszotte mit einschichtigem, niedrig kuboidalem Epithel. be. Luxol-Cresyl, 120 x.

Abb. 27 3800 (Prof. van den Akker): Foxterrier-Bastard, 10jahrig, weiblich. Plexuspapillom
im linken Seitenventrikel. Histologisch besteht entfernte Ahnlichkeit zum Ependymom.
Langs- und viele quergetroffene Papillen (zellreiche, stromaarme Geschwulst). HE, 160 x.

Abb. 28 3996 (Drs. Schiefer und Dahme): Schéferhund, 4jahrig, minnlich. Kleinhirn-
gangliozytom. Verband ganglioider Zellen. Luxol-Cresyl, 1200 x .

Anmerkung: Die fiir Mikrophotos angegebenen OriginalvergroBerungen wurden um
249, linear reduziert.
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