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Einleitung

Die chemotherapeutische Forschung bildet berall in der Welt ein wichti-
ges Gebiet der Geschwulstforschung. Wie es sich in der letzten Zeit heraus-
stellte, sind die Ascitestumoren flir chemotherapeutische Versuche besonders
geeignet. Im Jahre 1927 war es Hesse [7], spéter im Jahre 1928 Koch [11],
die die Ascitestumorvariante des Flexner—Joblingschen Rattenkrebses unter-
suchten. Diese Geschwulst wurde von Hesse so hervorgerufen, dass er Flexner—
Joblingschen Rattenkrebs in physiologischer Kochsalzlgsung zerrieb und Ratten
intraperitoneal injizierte. Die so entstandene Carcinosis peritonei konnte mit
den in der Ascitesflissigkeit befindlichen Geschwulstzellen durch unendlich
viele Generationen (bertragen werden. Loewenthal und Jahn [13] erhielten
aus dem Ehrlichschen Mé&usekrebs auf &hnliche Weise einen Asciteskarzinom-
stamm. Waterman [16] gelang die Herstellung des Ascitestumorform sowohl
aus dem Schm/Aschen Mausekrebs, als auch aus dem Walkersehen Rattenkrebs.
Goldie und Felix [5] gewannen aus dem Crockerschen M&ausesarkom, sowie aus
dem spontanen malignen Lymphom des Mdusethymus Ascitestumoren, £.
Klein und E. Klein [9] wandelten den «Krebs 2» Mausekrebs in einen Ascites-
tumor um. Das Asciteskarzinom oder Ascitessarkom kénnen durch Ubertragung
der mit Rauchpunktion gewonnenen Flissigkeit genau dosiert werden, weshalb
derartige Geschwilste fir biologische und chemotherapeutische Versuche
bedeutend geeigneter sind, als die auf anderen Wegen Ubertragbaren tierischen
Geschwilste. Die biologischen und biochemischen Eigenschaften der Geschwiilste,
sowie deren chemotherapeutische Reeinflussung werden immer mehr an
Ascitestumoren studiert. (Lettré, Seidler und Wrba [12], Warburg und Hiepier
[15], Huth [8], Klein und Révész [10], Chance und Castor [3], Christensen
und Riggs [4].)

Der Flexner—Joblingsche Ascitestumor und das Ehrliehsehe Ascites-
karzinom sind Ascitesvarianten von spontanen tierischen Geschwilsten, doch
sind auch mit kanzerogenen Stoffen hervorgerufene Ascitestumoren bekannt.
Hierher gehdrt das Yoshida—Ascitessarkom der Ratte. Yoshida [17] fltterte
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im Jahre 1943 weisse Ratten drei Monate lang mit 4’-Amino, 2’ 3’-dimethylazo-
bensol, dann pinselte er die Haut der Tiere dreimal wdchentlich mit einer
alkoholischen Kaliumarsenitlésung. Am Scrotum einer Ratte zeigte sich im
dritten Monate der Pinselung eine Geschwulst, die in die Bauchhdhle einbrach
und unter deren Wirkung Ascites entstand. Der so hergestellte Ascitestumor
konnte bisher durch mehr als 300 Generationen bertragen werden. Tanaka [14]
erhielt von mit o-Aminoazotoluol geflitterten Ratten einen neuen Ascitestumor-
stamm, welcher Asciteshepatom genannt wird. Herly [6] liess Methylcholantren
enthaltende Paraffinkligelchen in die Bauchhdhle von Mdusen gelangen und
gewann auf diese Weise einen neuen Ascitessarkomstamm. Bisher sind ann&dhernd
15 St&mme von tierischen Ascitestumoren bekannt.

Eigene Untersuchungen

Beim Studium der geschwulsterzeugenden Wirkung verschiedener Heil-
mittel wurde in friheren Untersuchungen festgestellt, dass in weissen Mdausen
nach langer anhaltenden intraperitonealen Behandlung mit Urethan (Balg,
Juhasz und Varga [2]), Sevenal und Diai (Bal6, Juhasz und Kendrey [1])
in grosser Zahl multiple Lungenadenome auftreten. Im Laufe weiterer Unter-
suchungen wurde die geschwulsterzeugende Wirkung des Na-Amytals eingehend
untersucht. Die fortgesetzten Versuche gaben uns schliesslich die Mdglichkeit,
einen sowohl subkutan, als auch in Form von Ascitestumor Ubertragbaren, fir
Versuchszwecke geeigneten, neuen Geschwulststamm herzustellen.

Der chemischen Struktur nach ist Na-Amytal ein Na-Salz der Isoamyl-
aethylbarbitursdure, von weisser Farbe, im Wasser leicht léslich. In unseren
Versuchen wurde esin einer 1% igen physiologischen Kochsalzlésung verwendet.
Von dieser Ldsung wurde je 0,1 ml 20 Mdausen intraperitoneal injiziert. Die Tiere
ertrugen die Injektionen gut. Ein paar Minuten nach der Verabreichung wurden
die Bewegungen der Tiere unsicher, dann fielen sie — nach einem kurzen Erre-
gungszustand — in eine tiefe Betdubung. Nach 4—6 Stunden kamen die Tiere
zu sich und nahmen Nahrung normal auf. Die ersten funflnjektionen wurden in
dreitdgigen Intervallen verabreicht. Da sich der Zustand der Tiere verschlech-
terte, wurde die Behandlung nach funf Injektionen fur einen Monat unterbro-
chen. Nach der einmonatigen Pause erfolgte die 6. Injektion, drei Wochen
nachher die 7., und wiederum nach drei Wochen die achte, letzte Injektion.
Bei jeder Behandlung erhielten die Tiere je 0,001 g, wdhrend der Gesamtdauer
des Versuches alsoinsgesamt 0,008 g Na-Amytal. Im Laufe der langen, finfmona-
tigen Behandlung gingen 10 Tiere zugrunde, die Ubrigen Tiere wurden im 7.
Monat, vom Beginn des Versuches gerechnet, getdtet. Aus der Zusammenfassung
der Versuchsresultate ergibt sich, dass bei funf der 20 Versuchstiere Geschwilste
zu beobachten waren. Bei zwei Mé&usen wurden Lungenadenome festgestellt.
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In zwei Tieren entwickelten sich médiastinale Lymphosarkome, in einem Tier
hingegen eine retroperitoneal gelagerte Bauchgeschwulst. Vorliegende Arbeit
beschéaftigt sich nur mit den Eigenschaften jenes neuen Geschwulststammes,
der bei der Transplantation des zuletzt erwdhnten Tumors gewonnen wurde.

50 Tage nach Beginn des Experiments wurde beobachtet, dass der Bauch
des einen Tieres zu wachsen begann. Da Graviditdt angenommen wurde, isolier-
ten wir das Tier. Als nach Verlauf einer Woche der Bauchumfang noch grosser

Abb. 1. Histologisches Bild des unter Einwirkung von Na-Amytal entstandenen retroperitonealen
spindelzelligen Sarkoms. Starke Vergrdsserung

wurde und im Bauche des Tieres Flussigkeit feststellbar war, wurde eine Punktion
durchgefuhrt und drei ml schwach sanguinolenter Flissigkeitentfernt. Im zentrifu-
gierten Sediment der Ascitesflissigkeitwurden per Gesichtsfeld 6—8 Erythrozyten
und einige Leukozyten gefunden. Geschwulstzellen waren nicht nachzuweisen.
Da sich nach der Punktion wieder eine grosse Menge von Flissigkeit im Bauche
des Tieres ansammelte, mussten mit zwei weiteren Punktionen noch je 3 ml
entfernt werden. Das Versuchstier ging im dritten Monate des Experiments
ein, sechs Wochen nach der Entwicklung des Ascites. Bei der Sektion wurden
in der Bauchhdhle eine hellrote Flussigkeit und ein haselnussgrosser, retroperito-
neal gelagerter, grauweisser Tumor von fester Konsistenz gefunden, welcher sich
auf den Hilus der Milz ausbreitete und das Mesenterium infiltrierte. Ein Teil des
Tumors wurde unter sterilen Umstdnden subkutan in finf weisse M&use uber-
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tragen. Im Laufe der histologischen Untersuchung konnte festgestellt werden,
dass die Geschwulst aus dicht nebeneinander liegenden, verschieden grossen,
meistens spindelférmigen Zellen besteht. Das Stroma ist sehr schwach entwik-
kelt, viele Geschwulstzellen sind in Teilung begriffen, die Zellkerne sind der
Form und Grdsse nach verschieden. Der histologischen Struktur nach entspricht
der Tumor einem spindelzelligen Sarkom (Abb. 1).

In drei der funf mit Tumor geimpften M&usen entwickelte sich eine
Geschwulst, in zwei Tieren zeigte sich kein Tumor. Im Laufe der weiteren Trans-
plantationen wurde der Tumor stets nur dann weiter ibertragen, wenn er wenig-
stens Haselnussgrosse erreicht hatte. Spater wurden die Ubertragungen in 9—14-
tdgigen Intervallen vorgenommen. Mit dem subkutanen Stamm von Mai 1953 bis
Maérz 1954 22 ununterbrochene Passagen erreicht werden. Bei den ersten Ubertra-
gungen schwankte der Entwicklungsprozent des Tumors zwischen 10—60%. An-
lasslich der 10. Ubertragung entwickelte sich die Geschwulst 100%ig, in der 11.
Passage wurde abermals nur ein 60%iges Resultat erreicht. In den 12—22. Passa-
gen konnte der Tumor stets mit 100%igem Erfolg Ubertragen werden. W dhrend
der ersten Transplantationen wurde das Bild des urspringlichen spindelzelligen
Sarkoms festgestellt. Im Laufe der spateren Ubertragungen dedifferenzierte sich
die Geschwulst. Der Charakter des spindelzelligen Sarkoms verschwand immer-
mehr, die bundelartige Anordnung der Zellen hérte auf und die Geschwulst
entspricht gegenwértig auf Grund des histologischen Bildes einem nicht diffe-
renzierten, aus unreifen Zellen bestehenden Sarkom. Die zunehmende Maligni-
sierung des Tumors wurde nicht nurdurch den 100%-igen Transplantationser-
folg und durch die Anderung des histologischen Bildes, sondern auch durch den
Umstand angedeutet, dass die Geschwulst immer h&ufiger Metastasen bildete.
Das Auftreten von Metastasen wurde zum ersten Male in der 6. Passage festge-
stellt. Hier zeigten die inguinalen, axillaren und zervikalen Lymphknoten eines
Tieres — 30 Tage nach der Ubertragung des Tumors — Bohnen- bis Haselnuss-
grosse (Abb. 2). Die histologische Untersuchung ergab ein mit dem priméren
Tumor identisches histologisches Bild. Seither sind Metastasen in variirendem
Prozentsatz in allen Passagen zu finden. Die meisten (60%) zeigten sich in der
14. Passage. In inneren Organen waren M etastasen bisher nicht zu beobachten, in
histologischen Bildern hingegen konnte oftmals auch der Einbruch des Tumors
in die Gefdsse wahrgenommen werden. Die Geschwulst infiltriert in kurzer Zeit
die umgebenden Gewebe und der unter die Rickenhaut injizierte Tumor bricht
oft in die Bauchhdhle ein. Besonders im Laufe der letzten Transplantationen
wurde gefunden, dass sich an der Stelledes Tumors zwarnur eine geringe Erhéhung
zeigte, beim Abtasten jedoch eine sich bis in die Bauchhdhle ausbreitende
Geschwulst festzustellen war. In den histologischen Schnitten konnten alle
Einzelheiten des destruktiven Wachstums beobachtet werden. Ubertragung
der Geschwulst erfolgte durch Transplantation eines kleinen Teiles des unter
sterilen Umstdnden préparierten Tumors unter die Riuckenhaut. Nach vier
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bis sechs Tagen ist ein erbsengrosser Tumor zu fuhlen, (ler spdter, ein Gewicht
von 3—4 g erreichend, innerhalb von durchschnittlich zwei Wochen zum Tode des
Tieres fuhrt. In einigen F&llen war die spontane Regression des ulzerierten
Tumors zu beobachten.

Bei den Tieren, bei denen der Tumor in die Bauchhdhle einbrach, war die
Bildung von blutig-ser6sem Ascites festzustellen. Dieser Umstand veranlasste
uns, daran zu denken, die Ubertragung der Geschwulst auch in Form eines
Ascitestumors zu versuchen. Eine Geschwulst der 16. Passage wurde in steriler

Abh. 2. Metastasen des subkutanen Tumors in den cervicalen, axillaren und inguinalen
Lymphknoten. (6. Passage)

physiologischen Kochsalzlésung zerrieben und von dieser Tumorzellensuspension
je 0,5 ml intraperitoneal zehn weissen Madusen injiziert. Nach 10 Tagen ent-
wickelte sich bei den Mdusen — mit Ausnahme eines einzigen Tieres — im
Einstichkanal eine erbsengrosse Geschwulst und zu diesem Zeitpunkt war in der
Bauchhdhle einiger Tiere bereits die Ansammlung von Flissigkeit festzustellen.
Nach zwolf Tagen wurde die Bauchhdhle einer Maus pungiert und vom gewon-
nenen Ascites je 0,2 ml intraperitoneal wiederum 10 anderen MA&usen injiziert.
Nach neun Tagen zeigte sich bei sdmtlichen Tieren ein Ascitestumor. Mit dem
Ascitestumor wurden bisher durch 17 Generationen hindurch Ubertragungen an
insgesamt 170 Mé&usen vorgenommen, stets mit dem gleichen 100%-igen Uber-

tragungserfolg. Spontane Regressionen wurden bisher in keinem einzigen Fall
beobachtet.
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Die charakteristischen Eigenschaften des neuen Geschwulststammes des
A mytal—Ascitessarkoms, kénnen auf Grund der bisherigen Transplantationen,
im Folgenden zusammengefasst werden :

Die Ubertragung des Tumors erfolgt durch intraperitonealer Injektion
von 0,1—0,2 ml Ascitesflissigkeit. Der 100%ige Erfolg der Transplantation
erscheint gesichert, wenn der Ascites einem 6—8tédgigen Geschwulsttier ent-
nommen wird. Der Ascites beginnt sich am 4—5. Tage der Ubertragung in
grosserer Menge zu zeigen und am 6—=8. Tage sind 3—4 ml bereits in allen Tieren
zu linden. Nun kann man bereits von wenigen Tieren ausgehend sehr vielen
Tieren den Tumor einimpfen. Zu diesem Zeitpunkte ist der Ascites eine gelblich-
weisse, opalisierende Flussigkeit. Spater wird seine Farbe hellrot und nachher,
infolge Beimischung vom mehreren Blut, einige Tage vor dem Tode des Tieres,
dunkelrot. Die mit Blut tingiertem Ascites durchgefiihrten Ubertragungen
zeigen nicht in jedem Fall ein 100%iges Transplantationsresultat. Am 4—b5.
Tage der Ubertragung entwickelt sich im Einstichkanal der Bauchwand eine
dem Ehrlichschen Md&useasciteskarzinom dhnliche kleine Geschwulst. Dieser
Bauchwandtumor wéchst sehr langsam und ist selbst beim Tode des Tieres
héchstens erbsengross und ist nie exulzeriert. Im mikroskopischen Bild ist ein
der Struktur nach mit den subkutanen Tumoren tUbereinstimmendes Geschwulst-
gewebe zu finden, welches sich infiltrativ zwischen den Schichten der Bauch-
wand ausbreitet. Infolge des Ascitesvermehrung wird der Bauchumfang der
Tiere immer grosser, die Bewegungen immer schwerfdlliger und alle mit Tumor
injizierten Tiere gehen durchschnittlich innerhalb von 14—18 Tagen zugrunde.
Die Sektion zeigt eine blutigserdse Flissigkeit in der Bauchhdhle. Nach Ent-
fernung dieser Fliissigkeit sind in der Bauchhdhle zahlreiche kleinere und grdssere
Geschwulstknoten festzustellen. Die Geschwulstinfiltration weist zwischen
Magen und Milz, sowie in der Gegend der Bauchspeicheldriise den intensivsten
Grad auf. Das im Normalzustand membranartige Mesenterium wird durch
die Infiltrate auf 1—2 mm verdickt. Die zu beiden Seiten der Wirbelsdule lie-
genden retroperitonealen Lymphknoten bilden oftmals zusammenh&ngende
Geschwulstbindel. Ringsum die Nieren,in den Lvmphknoten des kleinen Beckens
und in dem hier befindlichen Fettgewebe ist die Wucherung der Geschwulst
stets hochgradig. Die Tumorinfiltrate fuhren oftmals, indem sie den Darm
zusammendricken, zu Erweiterung der Darmschlingen und verursachen lleus.
Selten infiltriert die Geschwulst auch das Zwerchfell und in diesem Fall ist eine
serds-blutige Pleuritis festzustellen. Am parietalen Peritoneum ist das Anhaften
des Tumors nur selten zu beobachten. Die mikroskopische Untersuchung ergibt,
dass sich die Geschwulstwucherung mit Ausnahme des Pankreas in die parenchy-
matésen Organe nicht einwdchst. Das histologische Bild des in Rezessen der
Bauchhdhle, in den Lymphknoten, im Fettgewebe der Bauchhdhle wuchernden
Tumors gleicht bedeutend mehr dem urspringlichen spindelzelligen Sarkom, als
der infolge der zahlreichen Passagen dedifferenzierte subkutane Geschwulst.
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Das cytologische Bild des Ascitessarkoms kann in Ausstrichprédparaten
untersucht werden. Im Ausstrich sind verschieden grosse, runde Zellen mit
einem Durchmesser von 10—15 u zu finden. Die Zellen sind einzeln gelagert
und bilden keine Gruppen. Der Zellkern ist, verglichen mit der ganzen Zelle,
verhéltnismadssig gross und in der Regel exzentrisch gelagert. Es sind auch grosse
Zellen mit einem Durchmesser von 20—30 [[1 vorhanden, die zwei, ja sogar
drei Kerne aufweisen. In Nativprédparaten sind im Protoplasma stark lichtbre-
chende, kleine homogene Kdrnchen zu sehen. Diese Granulation zeigt bei polari-
sationsmikroskopischer Untersuchung keine Doppelbrechung. Unter den Zellen

Abb. 3. Ausstrich des Ascitessarkoms. In Teilung begriffene Geschwulstzellen

des Ascitessarkoms sind sehr viele Teilungsformen anzutreffen (Abb. 3). Alle
Phasen der Zellteilung sind zu beobachten. Auch Teilung der Geschwulstzellen
in drei bzw. vier Zellen kommt selten vor. In frihen Entwicklungsstadium des
Tumors sind in kleiner Zahl, spéter in grosserer Menge Zellen anzutreffen, deren
Kern aufgebldht erscheint und sich schwach farbt. Manchmal verschwindet in
diesen Zellen die Kernférbung in solchem Grad, dass nur mehr homogene Zell-
schatten wahrzunehmen sind. Diese Zellen entsprechen wahrscheinlich nekro-
biotischen oder zugrunde gegangenen Zellen. Mit Methylgrin-Pyronin f&rbt sich
der Kern solcher Zellen nicht, eventuell ist nur die Farbung des Nucleolus mit
Pyronin zu beobachten. In den normalen Geschwulstzellen f&rbt sich der Kern
mit Methylgrin-Pyronin lebhaft grin, das Plasma violettrot. Hath [8] unter-
scheidet zwischen den Zellen des Ehrlichschen Maduseasciteskarzinoms mit
Unna-Pappenheimscher Farbung vier Gruppen. Bei den in die vierte Gruppe
gehdrenden aufgebldhten, nekrotischen Zellen stellte er ebenfalls fest, dass die
Farbungsmdglichkeit mit Methylgrin-Pyronin stark vermindert ist,ja sogar
vollkommen fehlen kann.
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Unter der Tumorzellen sind auch neutrophile Leukozyten zu finden. Im
Frihstadium ist ihre Zahl gering, spdter sind sie in immer grésserer Menge zu
beobachten. Man kann oftmals beobachten, dass sich die Leukozyten ringsum
die erwdhnten, blass farbenden nekrotischen Zellen anh&ufen. Sie phagozytieren
die nekrotischen Zellen und sind deshalb in spdteren Entwicklungsstadium des
Tumors in grdsserer Menge zu finden.

Nach subkutaner Injektion von 0,1—0,2 ml Ascitesflissigkeit entwickeln
sich nach 6—8 Tagen unter der Haut solide Tumoren, deren histologische
Struktur eine véllige Ubereinstimmung mit jener des subkutanen Geschwulst-
stammes aufweist. Die Transplantation des Ascitessarkoms ist bedeutend ein-
facher, als die Ubertragung des subkutanen Tumors und mit subkutaner Injizie-
rung des Ascites kann die Geschwulst jederzeit auf eine solide Form zurlickge-
fihrt werden.

Der von uns hergestellte neue Ascitessarkomstamm ist fir chemotherapeu-
tische Versuche besonders geeignet. Es bietet sich so Gelegenheit, die Wirkung
des untersuchten Materials durch Registrierung der Gewichtskurve der Tiere,
der Uberlebungszeit, des bei der Sektion festgestellten makro- und mikroskopi-
schen Bildes eingehend zu untersuchen. Das Chemotherapeutikum gelangt bei
intraperitonealer Verabreichung unmittelbar mit den Geschwulstzellen in Ver-
bindung. Die von dem untersuchten Material auf die Geschwulstzellen ausge-
tibte Wirkung kann mit Hilfe von Punktionen in kurzen Intervallen in Ausstri-
chen untersucht werden. Aus der steigenden oder sinkenden Verhéltniszahl der
Mitosen kdnnen wichtige Angaben zur Férderung bzw. Hemmung des Tumor-
wachstums gewonnen werden. Das Ascitessarkom ist auch fir biochemische
Untersuchungen sehr geeignet. Mit Rucksicht auf all diese Umstédnde wird die
Erkenntnis der morphologischen und biologischen Eigenschaften des Tumor-
stammes Gegenstand kunftiger Arbeiten sein, um so fir unsere chemotherapeuti-
schen Untersuchungen ein genaueres und besseres Objekt, als die bisherigen, zu
linden.

Es ergibt sich nun die Frage, ob die Bezeichnung Amytal-Ascitessarkom
fur den neuen Geschwulststamm berechtigt ist? Die Tatsache, dass unter den
20 mit Na-Amytal behandelten Tieren bei finf M&usen Geschwiulste auftraten,
darunter auch der transplantierbare Bauchtumor, spricht dafir, dass die beo-
bachteten Geschwilste unter Einwirkung des Na-Amytals entstanden. Spontane
Tumoren sind in unseren Zuchten in einem derartig grossen Prozentsatz nie-
mals anzutreffen. Fir eine experimentelle Geschwulst spricht auch der Umstand,
dass in diesbezilglichen Schrifttum keine Mitteilung Uber das spontane perito-
neale Sarkom bei Mé&usen zu finden ist. Unsere Annahme wird auch dadurch
bestdtigt, dass nach den Angaben zahlreicher Autoren experimentelle Geschwil-
ste bedeutend leichter zu Ubertragen sind, als die spontanen Tumoren. Die
aufgezédhlten Beweise unterstiitzen unsere Ansicht, dass das retroperitone-
ale, leicht transplantierbare Sarkom unter Wirkung der Na-Amytal—Be-
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handlung entstanden ist. Die Entscheidung dieser Frage ist nur mit Hilfe bei gros-
serem Versuchsmaterial durchgefihrter Beobachtungen mdglich. Diesbeziigliche
Untersuchungen sind im Gange.

Zusammenfassung

Die geschwulsterzeugende Wirkung des Na-Amytals, eines Na-Salzes der Isoamylaethyl-
barbitursiure, wurde an weissen Méusen untersucht. 20 weissen Mdausen wurde intraperitoneal
8-mal je 0,1 ml einer 1%igen Na-Amytalldsung verabreicht. Nach 7 Monaten zeigten sich bei
5 Tieren Geschwilste. Eine der Geschwilste war ein retroperitoneal gelagertes spindelzelliges
Sarkom. Bei zweiM4ausen wurden Lungenadenome, bei anderen zwei Médusen médiastinale Lympho-
sarkome gefunden. Die retroperitoneale Geschwulst wurde subkutan transplantiert und damit
22 ununterbrochene Passagen erreicht. Die histologische Struktur des Tumors dedifferenzierte
sich im Laufe der Ubertragungen und nahm einen mehr malignen Charakter an, was auch durch
die immer h&ufiger auftretenden Lymphknotenmetastasen bestdtigt wurde. Durch intraperi-
toneale Verabreichung einer in physiologischer Kochsalzlésung zerriebenen Tumorzellsuspension
gelang die Herstellung eines neuen Ascitestumorstammes. Der neue Geschwulststamm, das
Amytal-Ascitessarkom, kann mit 0,1—0,2 ml Ascites intraperitoneal Ubertragen werden und
zeigt einen Transplantationserfolg mit 100%. Spontane Regressionen treten nicht auf. Nach
durchschnittlich 14—16 Tagen gehen alle mit Tumor geimpften Tiere ein; in der Bauchhdhle
entstehen zahlreiche, kleinere-gréssere Geschwulstknoten und eine grosse Menge von Ascites.
Nach subkutaner Verabreichung des Asciteswdachst der Tumor in solider Form. Der neue experi-
mentelle Geschwulststamm erscheint fur die Geschwulstforschung, besonders fir chemothera-
peutische Untersuchungen geeignet.

Nachtrag

Wir haben mit unserem neuen Mauseascitessarkom bis Ende Jan. 1955
65 ununterbrochene Passagen erreicht. Die oben beschriebenen Eigenschaften
des Tumors sind bisher unverandert.
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HOBbI 3KCMNEPUMEHTA/IbHbIA OMYXOJIEBbIN LUTAMM
AMUTAIO-ACLIMTHAA CAPKOMA

. IOXAC, . BANO un . KEHAPEWU

ABTOpamn 6bI710 B 3KCMEPUMeHTax Haj 6enbiMy MbllaMu UCC/eA0BaHO AelicTBME aMu-
Tan-HaTpusa (HaTpueBast CO/Mb W30aMW/I0-3TUN0-6ap6UTYPOBOL KUCNOTbI), Bbi3blBaloLee Ony-
xonn. OHu BrnpbickvBann 20 6enbIM MblwaM BHYTpubprowmHHO 8 pa3 no 0,1 cm3 1% pacT-
Bopa amutanHatpus. lMocne 7 mecAueB y 5 XMBOTHbIX (25%) BO3HUKAM onyxonu. OpHa u3
3TMX ONyxosieli oKasanacb PeTPONepMTOHeaNlbHO PAaCMOOXEeHHON BepeTeHO06Pa3HOK/IETOUHOM
capKomoli. B gByx cny4dasax 6blna o6HapyxeHa ferovyHas ajeHoMa v B JasbHeMLWwmx cnydasax
cpefiocTeHHas numdgocapkoMa. ABTOPbl MepecaxuBann MOLKOXHO PEeTPOnepmToHeasbHYH
ONyxoflb U UM yfJanocb MPOBECTM 22 HenpepblBHbIX Naccaxka. uctonornyeckas cTpykTypa
0Nyxo0/un nojsepranacb B TeHEHUe CepUHbIX NePeBMBOK feAN(epeHLMPOBKe, U OHa cTana 6onee
3/10KaYeCTBEHHOW, A0Ka3aTe/IbCTBOM Yero CAYXWAM BCe uYallle MOSABAAKOLMECS MeTacTasbl
B NMM@aTnyeckmx ysnax. [NyTeM BHYTPUOPIOLLMHHON NPUBUBKM CYCMEH3MM ONYX0NU B (u3no-
nornyeckom pactsope NaCl aBTopam yganocb NOMAYYMTh LUTaMM acumMTHOM onyxonw. Hosblii
WwTaMM OnyXxofn — amuTano-acumMTHas capkoMa — MOXHo ¢ 0,1—0,2 cMm3 acumToM BHYTPU-
OpIOLWMHHO fanblie NPUBMBaTb U C TaKO NPUBUBKOM AOCTUIraeTCA CTOMPOLEHTHbIN pesynbTar.
CroHTaHHble perpeccun He MPOSABAAIOTCH, B GPIOLLHOM NOMOCTU 06pa30BbIBAIOTCA MHOMO Ony-
XO0JIEBbIX Y3/10B 1 B CpefHeM CpoKe oT 14— 16 fHeli BCe NPUBUTbIE XMBOTHbIE NOrnbatoT. B cnyvae
NOAKOXXHOW MNPMBMBKW acuuTa, ONyxosb HapacTaeT B CONMAHON opme. DKCNepUMeHTasIbHO
CO3[aHHbIN HOBbIA OMyXOMEBbIA LUTAMM SBASETCHA, MO BCei BEPOSATHOCTM, MNPUFOLHbIM AN
9KCMEePUMEHTA/IbHOM OHKO/IOTUW, OCOGEHHO [AN1A XeMOTepaneBTUYeCKUX WCCef0BaHWiA.

Jend Juhasz, Budapest, VIJL, tiHG6i Gt 26. Ungarn.
Prof. Jozsef Bald, Budapest, VIII., UllGi ut 26. Ungarn.
Gabor Kendrey, Budapest, VIII., Ull6i Gt 26. Ungarn.



	3-4. szám
	Juhász J.–Baló J.–Kendrey G.: Ein neuer experimenteller Geschwulststamm: das Amytal-Ascitessarkom��������������������������������������������������������������������������������������������������������

	Oldalszámok������������������
	243����������
	244����������
	245����������
	246����������
	247����������
	248����������
	249����������
	250����������
	251����������
	252����������


