KOZLEMENY A KOLOZSVARI MAGY. KIR. FERENCZ JOZSEF TUD .-
KGYETEM S7ULESZETI ES NOGYOGYASZATI KORODAJABOL.

Tgazgatd : Szano DiNes dr. egyet. tandr, udvari tandesos.

A chorio-angioma placentae egy esetérél.”

Koxgidn Jexo dr. 11, tandrsegadidl.

A placenta fejlédéstani és szovettani vizsgilata Ggyszolvin
a legbonyolaltabb és a legnehezebb sziovettani problemak egyike
s bar sok eddig ismeretlen fogalommal gazdagodott ez irany(
ismeretiink, még mindig sok vitds kérdése van. Természetes,
hogy ha a szovettani vizsgilata is ily bonyolult volt, a lepény
¢s burkok kérboneztana és korszovettana is elég nehezen volt
tisztizhaté. A chorion-epithelioma f6lott még mindig folyik a
vita egy ¢s mds irdnyban; inkdbb tisztdzott a placenta, illetve
a chorion kotGszoveti eredésti daganatainak makroskopos ¢és
goresOvi korboneztana. Ertem ezalatt azon felette ritkan eld-
fordulo daganatokat, melyeket legajabban Diexsr ajinlatira a
chorio-angioma névvel taldléan jellemezhetiink.

A miéta Crarke 1788-ban az elsé placentaris daganatot
myoma placentae gyandnt ismertette, a kérszovettani tudomédny
Oridsi haladdsaval, bar eddig mindossze 53 daganat ismeretes,
lényegesen viltoztak ezen daganatokat illeté ismereteink is.
Hyrr 2 sejtdis alakot sarcoméanak tart s csak a nagy Vircnow
nevezi myxofibroma chorii-nak, mar ez 4ltal is jelezve, hogy
eredésiiket a chorion-bolyhok kotészovetébGl magyarazza.

Az Gjabban megjelent nagy osszefoglald kizleményeikben
Niesereart, Avserr, legjabban pedig Soroww és Dikxsr ismer-

* Eldadatott az E. M. E. orvos-stermészettudomanyi szakosztilydnak
1905, évi mérezius hé 31-én tartott orvosi szakiilésén.
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tetik az oddig kozolt eseteket, s6t Sovoww o kérszovettani
leleteket is kritikai commentarral kisérve; kivonatosan ismerteti
tgy, hogy ezeknek ismétlését mell6zhetem és az eddigi kuta-
tasok credménycit Osszegezem a kivetkezdkben; 1. ezen daga-
natok a joindulattak kozé tartoznak; 2. kideriilt a behatod
szivettani vizsgalatok kapesan, hogy a chorion-bolyhok stroma-
janak, illetve azok véredényeinek burjinzasabdl keletkeznck és
hogy 8. fotimegiket rendszerint véredények alkotjak, tehit
angiomas  daganatok. Alakjuk viltozatos, nagysiguk bab és 2
okolnyi kozt valtakozik. Rendesen a lepény széléhez kozel az
amniont is elédomboritva Ginek, de lattak mdr néhdany koesi-
nyos tumort is. Az aetiologidra késGbb még visszatérek, elGbb
ismertetni ohajtomn  az ¢szlelésiink és  vizsgilatunk  targydt
képezett esetet. .

P. Zs. (K. szam 21:/1905.) 21 éves 1. P. rendes sziilGtevé-
kenység és sziilési tartam mellett a terhesség VIII. havaban
lévé maceralt ledany magzatot sziilt (1905. jan. 6-an). A lepényi
idGszakban 20 p. mulva jelentkezé eris vérzés miatt lepényel-
tavolitias (Credé) ergotin, mire az atonia szfinik. A n6 14 napi
rendes gyermekdigy utin ecgészségesen hagyta ¢l az intézetet.

Az exprimdlt lepény nagy, vaskos, (formolban fixdlva a
daganattal egyitt = 1050 gr.), burkai epek

A lepény foetalis feliiletén 1 arteria és 1 vena emelkedik
ki és egy darabig a chorionban hegyessziogben convergilva
haladnak és azt perfordlva behatolnak egy jo kortényi nagy-
sagl ¢s alaku, egy ferde barazda dltal 2 karélyra osztott daga-
natba, mely czen fentebb leirt és 2 edény altal képezett
" koesanyon log.

A daganat léptapintat(, metszés-lapjan barnds-voros és
viroses-fekete szinez6dést mutat. Az cgész daganatot a kocs;’myig
kotdszoveti rostos burok boritja. ‘

A makroskopos vizsgilat credménye tchat az, ho gy egy
exochorialisan elhelyezkedett ¢s a placentdval, illetve a burok-
kal esak egy érkoesin Gtjan oOsszefiiggs, ondllo kotdszoveti
burokkal ellitott daganattal allunk szemben. ’

Az Avsny szerint fostett metszotek . kovetkezs képet
tarjak elénk :
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Az erfs, rostos kotészoveti tokon beliil egy eléggé sejt-
dis, de kevés magoszlast mutatdé kotészoveti réteg kovetkezik,
melyben szdmos stirlin egymds mellett 1évé capillaris atmet-
szete lathatd, nagy endothelsejtekkel. Kgy jokora teriileten,
kizel a daganat centrumdhoz az egész szovet kizardlag vér-
edényekbdl 4ll, melyek hol eapillarisok tomegében, hol valésagos
cavernomihoz hasonlé képben mutatkoznak. Az el6bbiekben
talalhatok f6képen nagy endothelidk ¢s ezeken kiviil szdmos
capillaris lumenében typusos syncitialis vandorsejtek lathatdk.
A cavernosus részlethen az érfalak hyalin degeneratiét mutatnak,
az intima is kotdszovetesen vastagodott; az endotheliak itt lapo-
sabban ¢és itt valamint a nagyobb, hasonlé szerkezetii arteriak
falzataban a ruganyos rostok majdnem teljesen hidnyzanak. Wi~
aerr szerint festve, csak néhdny, apré szemesékre szétesd durva
rost volt lathaté. A cavernosus részlet mellett egy kisebb ter-
jedelmii hyalinosan degeneralt, magfestést alig mutatd szivet van.

A lepény, koldokzsinér tiizetes szovettani vizsgilatok tdr-
gyat képezték, de az edényfalakban rendesen jelenlévé hyalin-
degencrationak kissé fokozottabb mértékéto! eltekintve, lényeges
eltérést nem taldltunk.

A szivettani vizsgilat tehat azt mutatja, hogy az exocho-
rialis, edénykocsinyon fiigeé daganat f6képen angiom#s és
fibromds elemekb6l all, azaz egy angio-fibroma.

Honnan indalt ki ¢z a daganat?

A legtjabb vizsgilatok, hol igen kiesiny tumorokat a kir-
nyezid ¢p szovetteli osszefliggésben sorozatos metszetekben vizs-
galtak meg, azt mutattak, hogy a chorion-bolyhok kotdszive-
tének, illetve azok edényeinek burjanzdsibol fejlédnek eme
daganatok.

Igaz ugyan, hogy esetiinkben a daganatban chorion strue-
turanak nyoma sinesen, de megtalaltuk a placenta mélyebb réte-
geiben allandéan el6fordalé syneitialis vandorsejteket. Ezekbol
¢s a makroskopos leletbsl azon kovetkeztetést vonhatjuk le,
hogy mindenek szerint egy placenta succenturiata magva, boly-
hainak ilyen kotGsziovetes burjdnzasa dltal, alakilt 4t egész
tomegében angiofibromdvd, Dmwsr szerint chorio-angiomavi.

Az aetiologidra nézve a Srorcu-féle endometritis theoria
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nem allhat meg; vele részletesen foglalkozni felesleges. Sokkal
inkdbb figyelemre mélté Sovoww felfogasa, ki a kdrszovettani
és klinikai képek osszevetésébil a luesre tereli figyclmiinket,
a luest tartja a burjinzast megindité agensnek.

Szamba véve a chorio-angioma esetekben a korasziilések
gyakorisagit, valamint a halvasziiléttek ardanyszamat (39 sziilés
kozil 11 esetben) tagadhatatlan, hogy a luesre vald gyanakvis
némileg igazolt. A mi esetiinkben a szerzGktél ismertetett rend-
ellenességek kozil észleltitk 1. a korasziilést, 2. macerilt magzat
jelenlétét és 3. vérzést a lepényi idGszakban. Khhez véve a
szivettani vizsgdlat eredményét, a hystogenesist, illetéleg Diexsr-
hez, az aetiologia kérdésében Sovoww-hoz csatlakozunk, bar az
anamnesis luesre tdmpontot nem nydjt.






