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Einleitung

Dem  S tud ium  des Lungenadenom s bei V ersuchstieren  muss von  zwei 
G esich tspunk ten  aus eine B edeu tung  in der G eschw ulstforschung zu e rk an n t 
w erden. V orest aus dem  G runde, dass sich in  n eu es te r  Z eit im m er m ehr u n d  
m ehr A ngaben anhäu fen , die d a ra u f  hinw eisen, dass A denom e auch  in  der 
m enschlichen L unge V orkom m en können . Z w eitens aber auch deshalb , weil 
sich das L ungenadenom  bei V ersuchstieren  auch  experim entell h erbeifüh ren  
lässt und  w ir dabei in  die Lage ve rse tz t sind, die W irk u n g  von fördernden  oder 
hem m enden F a k to re n  au f die G eschw ulstentw icklung zu stud ieren .

In  der T ierw elt kom m en Lungenadenom e b e im  S chaf vor. Die K ra n k h e it 
is t in  Südafrika u n te r  dem  N am en »Jaagsiek te«  b e k a n n t (De K ock, [3] ). M an h a t  
sich m it der Ä tiologie d ieser E rk ran k u n g  eingehend befasst. N ach der A nsich t 
M itchells [10] soll die K ra n k h e it v iru sbed ing t sein. N ach  D ungal, G islason 
und  T ay lo r [5 ] soll dieselbe in  Is lan d  schwere S chäden  an rich ten  ; la u t diesen 
A utoren  w erden, falls gesunde u n d  k ranke  Schafe zusam m en gehalten  sind , d ie 
gesunden Schafe in fiz ie rt u n d  die K ran k h e it soll m itte ls  zerriebenen A denom ge­
webes ü b e rtrag b a r sein. D ungal, G islason und T a y lo r versuch ten  die K ra n k h e it 
auch  a u f  M äuse u n d  K an in ch en  zu übertragen , sow ohl wie m itte ls  des G eschw ulst­
filtra te s  von S chaf zu Schaf, doch sind all diese V ersuche erfolglos geblieben.

D as m ultip le  A denom  der Lunge kom m t bei M äusen auch spo n tan  v o r. 
Tyzzer [19] fand  im  J a h re  1907, dass das m u ltip le  p ap illä re  Z ystadenom  in 
der Lunge der M aus v o rkom m t. Slye, Holm es u n d  W ells [18] s te llten  bei 
M äusen, die ä lte r  als 7 M onate w aren, das m u ltip le  L ungenadenom  in  4 %  
fest. In  1925 h aben  M urphy u n d  S tu rm  [11] M äuse m it Teer g ep in se lt; sie 
haben  dabei b eo b ach te t, dass die d e ra rt b eh an d e lten  T iere einen b e träch tlich  
höheren  P ro zen tsa tz  von  L ungenadenom  ohne E n tw ick lu n g  eines K rebses d er 
H a u t aufgew iesen h a tte n , als die unbehande lte  K on tro llg ruppe.

L. M. Schabad  [14] u n te rsu ch te  das V orkom m en des L ungenadenom s 
der M äuse au f einem  ansehnlichen M aterial. In  e rs te r  L inie u n te rsu ch te  er 228 
M äuse, die spo n tan  eingegangen sind : u n te r  d iesen  fand  er L ungenadenom
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in  3 ,5 % . N achdem  er 6— 8 M onate h in d u rch  zw eim al w öchentlich  d ie  H a u t 
d e r  M äuse m it T eer b e p in se lt h a tte , k o n n te  er u n te r  ihnen L ungenadenom e 
b e i 2 0 %  nachw eisen. W ä h re n d  m ultip les L ungenadenom  sp o n tan  b e i 37%  der 
M äu se  vorkam , e rre ich te  dessen  P ro zen tsa tz  u n te r  ge teerten  T ie ren  63% .

N ettlesh ip  und  H en sh aw  [12 ] b eo b ach te ten  in  1943 bei M äusen, denen 
U re th a n  verabfo lg t w orden  is t , eine E rh ö h u n g  d er H äufigkeit des L ungenade­
n o m s . L arsen und  H esto n  [9 ] ste llten  fe st, dass auch einige D eriv a te  des Ure- 
th a n s  eine ähnliche W irk u n g  aufw eisen. W ern er G. Jaffé  [6] k o n n te  auch bei 
d e r  R a t te  L ungenadenom e m itte ls  U re th a n  hervorrufen .

B oyland  und  H o rn in g  [1 ] k o n n ten  L ungenadenom e bei M äusen durch 
S en fg as verursachen. N o rris  [13] b eo b ach te te  L ungenadenom  beim  Meer­
schw einchen .

Eigene Untersuchungen

W ir selbst v e rab re ich ten  100 weissen M äusen von einem  D u rch sch n itts ­
g e w ic h t von 18— 25 g u n d  einem  D u rch sch n ittsa lte r von 2 M onaten  U rethan  
p e r  os. W ir fü tte rte n  die M äuse täg lich  m it in  0,0015 g U re th an  p ro  1 ccm  e n t­
h a lte n d e  Milch gew eichtem  B ro t. Diese D osierung  w urde d u rch  70 T ag e  fortge­
s e tz t .  10 M onate nach  e in er derartigen  B ehand lung  w urden die T ie re  getö te t, 
d o c h  fan d en  wir L ungenadenom  n u r bei e inem  einzigen Tier. In  u n se re r  M äuse­
z u c h t kom m t dem gem äss das L ungenadenom  bei 14 M onate a lte n  Tieren 
ä u s s e rs t  selten vor.

In  anderen V ersuchen  w iederum  u n te rsu ch ten  w ir die L unge von 224 
M äu sen  u n te r dem  A lter v o n  1 J a h r , doch k o n n ten  w ir L ungenadenom  in  keinem  
T ie r  finden. W ir sind  d em n ach  b e rech tig t festzustellen , dass das spon tane  
L un g en ad en o m  u n te r  den  zu  unseren  E x p e rim en ten  verw endeten , jü n g e r als 
e in jä h rig e n  M äusen eine grosse S eltenheit d a rs te llt. D esgleichen verm och te  
a u c h  das in unseren F ü tte ru n g s-E x p e rim e n te n  eingeführte U re th a n  L ungena­
d e n o m  n ich t in einer so lchen  A nzahl h e rvo rzu ru fen , dass es n ich t als spontanes 
A d en o m  zu b e trach ten  gew esen w äre.

Im  nachfolgenden w u rd e  eine in ten siv e  U re th an -B eh an d lu n g  durchge­
f ü h r t .  W ir verabfo lg ten  42 M äusen 0,2 ccm  einer 10% -igen U re than lösung  
zw eim al w öchentlich in trap e rito n ea l. D iese B ehandlung , die w ir w ährend 
7 W o ch en  fo rtse tz ten , w u rd e  von  den T ie ren  g u t ertragen . W ä h re n d  R a tte n  
n a c h  in trap erito n ealer E in fü h ru n g  einer ih rem  K örpergew icht en tsp rechend  
g le ich en  Menge von  U re th a n  m ehrere S tu n d en  lang  schliefen, t r a t  nach  der 
v o re rw ä h n te n  in trap e rito n ea len  In jek tion  bei der Maus n u r eine vorübergehende 
B en o m m en h eit auf. N ach  einer 7 w öchigen B ehandlungsperiode h ie lten  wir 
e in e  P au se  von 3 W ochen  in  der B ehand lung , nach  deren A b lau f die Mäuse 
d u rc h  w eitere 2 W ochen a u f  die geschilderte W eise u n d  m it der beschriebenen  
D osis w eiterbehandelt w u rd en . Jedes T ie r erh ie lt w ährend  d e r ganzen  B ehänd­
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lungsdauer 19 in traperitoneale  In jek tio n en , m it einer G esam tm enge von  0,38 g 
U re th an . Die eingegangenen V ersuchstiere un terzogen  wir einer so rg fä ltigen  
U n tersuchung . Die U rsache des U m kom m ens m ag auch das U re th an  gewesen 
sein, doch in anderen  F ällen  eine in te rk u rre n te  K ran k h e it. Das L ungenadenom  
w urde zum  erstenm al am  76-ten Tage nach  B eginn des Experim entes b eo b a c h te t. 
N ach diesem  Z eitp u n k t kam en L ungenadenom e häufig vor. 6 M onate  nach  
Beginn des V ersuches w urden  die noch am  L eben  gebliebenen V ersuchstiere  
g e tö te t. E in  L ungenadenom  w urde bei 18 von  den  42 Mäusen gefunden , w as 
einem  P ro zen tsa tz  von 42%  en tsp rich t. In  A n b e tra c h t unserer V orversuche, 
ferner au f G rund der T atsache , dass w ir u n te r  den  aus derselben Z u ch t s ta m ­
m enden  M äusen, falls U re th an  p er os v e rab re ich t w urde, das L ungenadenom  
n u r  bei 1%  beobach ten  k o n n ten , is t es n ich t zu  bezw eifeln, dass diese L u n g en ­
adenom e m itte ls U re th an  herbeigeführt w orden  w aren.

D em nach  erweisen unsere E x p erim en te , dass das L ungenadenom  m it 
H ilfe des v o rh e r geschilderten V erfahrens in  e iner verhältn ism ässig  ku rzen  
Z eitspanne u n d  in erheblicher A nzahl hervorgerufen  w erden k an n . U nsere 
V ersuchstiere w aren zur Zeit, wo ihre B ehand lung  begonnen worden is t, im  A lte r 
von 2 M onaten . N ach A blauf von  6 M onaten , also in  einem A lter von 8 M onaten , 
kam  u n te r  den M äusen das L ungenadenom  in einem  hohen P ro zen tsa tz  vor. 
W ährend  w ir selbst U re th an in jek tio n en  serienw eise verabfolgt h a tte n , k o n n te  
B rach e tto — B rian  [2 ] auch nach  einer einzigen U re than in jek tion  L u n g en ­
adenom e hervo rru fen . Es is t der E rw äh n u n g  w ert, dass Schabad [14] L u n g en ­
adenom e infolge von Teerpinselung der H a u t am  frühesten  bei 12%  M onate  
a lten  M äusen beobach ten  ko n n te  u n d  dass dieselben am  häufigsten im  A lte r 
von 15— 17 M onaten erschienen sind. Sam ssonow  [16] h a t M äuse 9 M o n a te  
lang  m it Teer u n d  m it daraus hergestellten  L eich tö l gepinselt. E r b e o b a c h te te  
die e rste  Lungengeschw ulst bei den m it T eer gepinselten M äusen 23 W ochen 
nach  B eginn des E xperim en ts, w ährend  sich bei den m it Leichtöl b e h an d e lten  
M äusen die e rste  L ungengeschw ulst nach  50 W ochen entw ickelt h a t te . Sasaki 
u n d  Y oshida [17 ] fü tte r te n  weisse B a tte n  m it einem  F u tte r , welchem in O livenöl 
gelöstes O rthoam idoazo to luo l beigem engt w orden  w ar. Nach 250— 300 T agen  
t r a t  L eberkrebs auf. Jü n g s t k o n n ten  K orp ássy  u n d  Mosonyi [8] m itte ls  su b ­
k u ta n e r  In jek tio n en  von G erbsäurelösung in  e iner Z eitdauer von 103— 320 T agen  
H ep ato m e u n d  Cholangiom e herbeiführen . S chabad  [15] verw endete bei weissen 
M äusen in  Sonnenblum enöl gelöstes D ib en zan th racen  subku tan , w odurch  er 
bei 39%  eine L ungengeschw ulst erzielte, uzw. am  frühesten  110 T age nach  
B eginn des Versuches.

D ie linke Lunge der M aus b es teh t aus einem , die rechte aus v ie r L ap p en . 
D ie A denom e kom m en in säm tlichen  L appen  vo r. M an beobach te t ab e r auch  
H äufig  in  d er Lunge K nö tchen  von M ohn- b is H irsekorngrösse, die d en  V er­
d a c h t des A denom s w achzurufen geeignet sind , die sich jedoch bei d e r h is to lo ­
gischen U n tersuchung  n ich t als solche b estä tig en  w erden können. N ach  unseren
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E rfah ru n g en  können  d o rtse lb st auch graulichw eisse oder graulichgelbe K n o ten  
V orkom m en, die den  A nschein  eines A denom s erw ecken, wobei sie sich h isto lo ­
gisch jedoch  als B ronch iek tasen  oder basalzellige M etaplasien erw eisen. D urch  
die m akroskopische B e trach tu n g  können A denom e von B ronch iek tase oder 
basalzeiligen M etaplasien  n u r  m it einer gew issen W ahrschein lichkeit d ifferenziert 
w erden . Die le tz te ren  sind cystische G ebilde, w äh ren d  die Adenom e eine solide 
S tru k tu r  besitzen. In  d e r H öhle einer B ro n ch iek tase  k ann  Schleim u n d  E x su d a t 
v o rh an d en  sein, w ohingegen an der Stelle d e r M etaplasie eine A n h äu fu n g  von 
H ornm assen  als Folge d er V erhornung zu  b eo b ach ten  ist.

D er d u rch sch n ittlich e  D urchm esser d er kleinsten  A denom e b e trä g t 
0,5 m m . Die G ebilde erscheinen am  häufigsten  an  der Lungenoberfläche, u n te r

Abb. 1. Lungenadenome der m it Urethan intraperitoneal behandelten Mäuse. In  der links abge­
bildeten Lunge waren 47 Adenome zu zählen. Die rechts abgebildete Lunge enthält ein Adenom 

von Erbsengrösse und mehrere kleinere Adenome

d er P leu ra , oder sich aus der P leura herv o rh eb en d . Häufig b eo b ach te ten  w ir 
A denom e an der sch arfen  K a n te  der L ungen lappen . D as um fangreichste  A denom , 
das w ir je  b e o b a c h te te t haben , erreich te  d ie  G rösse einer E rbse. D ie O ber­
fläche  der subp leura len  A denom e ist ru n d  e rh ab en , die grösseren sind  m it 
einer U m randung  versehen  und  besitzen eine D elle. E inzeln können A denom e 
n u r  im  F rü h stad iu m  vorgefunden  w erden, zum eist kom m en sie in grösserer 
A nzahl vor. O ft b eo b ach te ten  wir in den beiden  L u ngen  insgesam t 4— 6 A denom e, 
allerdings können d ieselben auch in einer G esam tzah l von 40— 50 V orkom m en. 
O bw ohl am  leich testen  die u n te r  der P leu ra  s itzenden  Adenome zu erkennen  
sind, sind diese n ich tsdestow eniger im  In n e ren  des L ungenparenchym s gleich­
falls häufig, w oselbst sie be im  A nschneiden d e r  L unge s ich tbar w erden. K le in ere  
A denom e sind häufig allein  durch histologische U ntersuchung festzuste llen . 
Die K onsistenz der A denom e ist d ichter, als jen e  des benachbarten  L u n g en ­
parenchym s.

W ir s tu d ie rten  das F rühstad ium  d e r A denom e m ittels h isto log ischer 
M ethoden und  h ab en  den Vorgang des W ach stu m s verfolgt. D ie su b p leu ra l 
gelegenen Gebilde besteh en  aus Säulen kub ischer Zellen, zwischen denen u n reg e l­
m ässige Lücken v o rh an d en  sind. In  diese L ücken  wölben sich Z o tten  h in e in .
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Die Zellsäulen en th a lten  spärliches Bindegew ebe, in w elchen dünnw and ige  
K ap ijla ren  sich tbar sind . U m  das Gebilde herum  fanden  w ir im  F rü h s ta d iu m  
keine K apsel, es e n ts te h t lediglich aus der Z usam m enpressung  b e n a c h b a rte r

Abb. 2. Subpleurales Lungenadenom, welches am 76-ten Tage der I rethan behänd lung gefunden;
wurde

Abb. 3. Lungenadenom einer m it Urethan per os behandelten Maus

L ungenalveolen  eine d ü n n e  G renzschichte. H a t das A denom  d u rch  W ach stu m  
einen  grösseren U m fang e rre ich t, so kann  es von einer schm alen Bindegew ebs- 
sch ich t um geben sein. D ie P leu ra  is t un v erseh rt, u n te r  ih r k ö n n en  kubische 
Zellen eine regelrechte S ch ich t b ilden. Die subp leura len  A denom e stehen  in 
keiner B eziehung zu den B ronchien  ; sie en ts teh en  an O rten , an  w elchen das
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Z y lin d e re p ith e l der B ro n ch ien  bereits aufgehört h a t .  U m fangreichere A denom e 
d rü c k e n  den b en ach b arten  B ronchus zusam m en u n d  bedingen S tau u n g  und 
A te le k ta s e , in dem sie a u f  d ie  V enen  und das L u n g en p aren ch y m  D ru ck  ausüben.

A denom e können a u c h  in  der N ach b arsch aft d er grossen B ronchien , in 
d e r  N ä h e  des L ungenhilus V orkom m en. H ier is t es m öglich, den  Ü bergang  des 
d ie  B ronch ien  bek le id en d en  F lim m erepithels in  das A denom  zu  verfolgen. 
D ie  A nhäufung  des Z y lin d erep ith e ls  fü h rt auch  h ie r zu Z ellbalken, die sich 
a u fe in a n d e r  häufen u n d  u n te re in a n d e r  n u r enge S p a lten  übrig  lassen , in  welche 
s ic h  Z o tte n  vorbuchten . A u ch  h ie r lässt sich keine K ap se l um  das A denom  nach-

A bb . 4 . Lungenadenom in der N ähe des Hilus. Der Übergang des Bronchusepithels in  das Adenom
ist deutlich sichtbar

w eisen . Die in H ilusnähe g e lag erten  Adenome sind  vereinzelt oder in der M ehr­
z a h l  vo rh an d en  und  k ö n n e n  gleichfalls E rbsengrösse erreichen.

M an kann auch A d en o m e beobachten, w elche sich in der U m gebung von 
k le in e n  B ronchialästen a n o rd n e n  ; diese sind vom  L um en des B ronchus oft 
n u r  d u rc h  normales B ro n ch u sep ith e l getrennet. D och a u f  S erienschn itten  lässt 
s ich  d e r  Ü bergang des B ronch ia lep ithe ls  in  das A denom  nachw eisen. V ielfach 
k a n n  m an  Adenome an je n e n  O rten  beobach ten , an  w elchen der Bronchiolus 
in  d e n  D uctus alveolaris ü b e rg e h t und das Z y lind erep ith e l des B ronchiolus 
a u f h ö r t .  Adenome dieser A r t  erreichen in der R egel n ich t die P leuraoberfläche.

D ie  Adenome k ö n n en  e inen  lockereren oder d ich te ren  A u fb au  besitzen. 
I n  d e n  d ich te r gefügten s in d  d ie  Z o tten  gegeneinander gepresst u n d  die zwischen 
d e n se lb e n  vorhandenen L ü c k e n  eng. Die das A denom  bildende Zellen sind  im 
a llg em ein en  regelrechte k u b isc h e  Epithelzellen. D ie Zellkerne sind im  grossen
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Abb. 6. Lungenadenom, das an der Stelle des Übergangs zwischen einem Brochiolus und einem
Ductus alveolaris en tstanden ist

АЪЪ. 5. Zwei Adenome in der Lunge der Maus
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u n d  ganzen  gleich und  es kom m en keine m ito tisch e  Form en vor. D as h is to ­
log ische  B ild en tsp rich t dem jenigen  des p a p illä re n  Adem ons. D och k o n n te n  
w ir in  m ehreren  grossen A denom en eine abw eichende S tru k tu r w ah rn eh m en . 
W ä h re n d  das Z en trum  v o n  derartigen A denom en  einen lockeren, w arzigen  
B au  b e s itz t , ordnen sich in  den  peripherischen B ezirken  die kubischen Zellen 
in  d ic h te n  H aufen an  u n d  b ilden  keine D rü sen lu m in a . In  diesen G eb ie ten  h a t  
d ie G leichheit der G rösse d e r Zellkerne ebenfalls aufgehört : u n te r  gleichen
Z e llk e rn en  findet m an  au ch  Zellen, die m it g rösseren , unregelm ässig g e fo rm ten , 
ch ro m atin re ich en  K ernen  versehen sind. A uch  h ie r konn ten  w ir keine m ito ­
tisch e  Zellteilung auffinden, es kom m en jed o ch  E rscheinungen  vor, die a u f  e ine  
d ire k te  Teilung hinw eisen. W ir konn ten  w ed er ein  in filtra tives W ach stu m , 
noch  M etastasen  festste llen . U n te r  unseren 18 m it Lungenadenom  b e h a f te te n  
M äusen  beobach te ten  w ir bei zweien nebenbei e inen  P la tten ep ith e lk reb s  d er H a u t.

D ie Histogenèse der Lungenadenom e

E s  herrschen zwei A uffassungen  h insich tlich  d e r Histogenèse des L u n g en ­
ad en o m s. Tyzzer [19] sch re ib t le tz teren  eine H e rk u n ft aus dem  E p ith e l 
d e r A lveo len  zu. N ach Jo b lin g  [7 ] sollen die A denom e aus dem  E p ith e l d e r  
B ro n ch io len  stam m en. N ach  Slye, Holmes u n d  W ells [18 ] können diese T um oren  
den  b e id en  vorerw ähn ten  O rten  en tspringen. D ieselbe A nsicht w ird  a u c h  
v o n  S ch a b a d  [14] v e rtre te n . W ir sind der M einung, dass die Adenom e zum eist 
v o m  B ronch ia lep ithe l ausgehen . In  zahlreichen F ä llen  w ar es uns m öglich, den  
u n m itte lb a re n  Ü bergang  des B ronchusepithels in  e in  Adenom  zu s tu d ie re n . 
S eh r häu fig  sahen w ir die E n tw ick lung  des A denom s an der Grenze zw ischen  
dem  B ronchiolus und  dem  A lveolengang uzw . an  d er Stelle, an w elcher das 
E p ith e l  des B ronchiolus a u fh ö r t .  Die T um oren , w elche u n m itte lb a r u n te r  d e r  
P le u ra  gelegen sind und  kein en  Z usam m enhang m it  den Bronchiolen b e s itz e n , 
m ögen  w ohl aus dem  A lveo larep ithe l s tam m en . N ach  der A uffassung z a h l­
re ic h e r A u to ren  e n ts tü n d e  je n e  A lteration  des A lveolenepithels, w elche zu  
e in er adenom atösen  W u ch eru n g  fü h rt, au f en tzü n d lich em  G runde infolge v o n  
physikalisch-chem ischen  N oxen , die sich von d e r P leu ra  her geltend m a c h e n . 
So in jiz ie r te  Y oung [20] in  d ie  P leurahöhle v o n  K an in ch en  in O livenöl ge löstes 
S u d an  I I I .  und N a trium cho la tlö sung  und  k o n n te  h iernach  W ucherungen  d es  
su b p le u ra l gelegenen A lveolarep ithels festste llen . D esbaillet [4] in jiz ie rte  in  
O livenö l gelösten S te in k o h len teer in die P leu rah ö h le  des M eerschw einchens. 
D ie P le u ra  ging infolge des E ntzündungsprozesses zugrunde, das u n te r  i h r  
ge legene A lveolenepithel w ies adenom artige W u ch eru n g  auf. Persönlich k ö n n en  
w ir d e n  en tzündlichen  U rsp ru n g  der su bp leu ra l gelagerten  A denom e n ic h t 
b e s tä tig e n , nachdem  w ir in  unseren  Fällen sow ohl die P leura, wie auch  d ie  
U m g eb u n g  des Adenom s im m er en tzündungsfrei gefunden  haben.
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Abb. 7. Urethanadenom m it starker Vcrgrössenmg

Abb. 8. Zellkerne von ungleicher Grösse im Lungenadenom
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Zusammenfassung

Spontane Lungenadenom e sind äusserst selten in  unseren einheimischen Züchten weisser 
Mäuse. In  unserer eigenen M äusezucht kam das spontane Lungenadenom bei 1% vor ; u n te r 
d e r Einwirkung in traperitonealer Urethaninjektionen kom m en Lungenadenome häufig vor. 
In  unseren Experim enten sahen wir unter dem E inflüsse serienweise verabreichter U rethan­
in jektionen eine Entstehung von  Lungenadenom bei 42%  der Mäuse.

Die durch das U re than  verursachte Lungenadenom e sind in der Regel gutartige Ge­
schw ülste, die häufig m ultipel auftreten . Eine maligne E n ta rtu n g  ist nach längerer Zeit möglich.

Im  Vergleiche m it hochwirksamen tum orerregenden Substanzen lässt sich feststellen, 
dass Lungenadenome m ittels U rethan  in verhältnissmässig kurzer Zeit regelmässig herbeizuführen 
sind. Die sich unter der E inw irkung von intraperitonealen Urethaninjektionen entwickelnden 
experim entellen Lungenadenom e sind geeignet zum  S tudium  von Faktoren, welche die Ge­
schwulstbildung, sei es in  förderndem , sei es in hem m endem  Sinne, beeinflussen.
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ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНЫЕ АДЕНОМЫ ЛЕГКИХ, ВЫ ЗВАННЫ Е
УРЕТАНОМ

Др. Йожеф Бало, Ене Юхас и Д р. Дьула Варга 

Р е з ю м е

В венгерских штаммах белых мышей спонтанные аденомы легких встречаются 
относительно редко. Среди своих собственных штаммов мы нашли спонтанные аденомы 
в 1% случаев ; под влиянием внутрибрюшинного впрыскивания уретана аденомы легких 
развиваются часто. В наших опытах, под влиянием ряда впрыскиваний уретана аденомы 
в легких возникли в 42°/0 случаев. Аденомы легких, вызванные уретаном, обычно явля­
ются доброкачественными — часто множественными опухолями. После длительного 
времени они могут становиться злокачественными.

Сравнивая действие уретана со действием сильных канцерогенных веществ, можно 
установить, что уретаном удается вызвать аденомы легких регулярно, в относительно 
короткое время. Экспериментальные аденомы легких, возникающие под влиянием внут­
рибрюшинного впрыскивания уретана годятся к изучению факторов способствующих 
и задерживающих развитие опухолей.
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