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1Jber Geschwulsterzeugung mit St rahlen sind schon viele Versuche 
gemacht worden. Unter diesen Versuchen nehmen die yon Bloch eine 
besondere Stellung ein. Bloch hat beim Kaninchen durch systematische 
Bestrahlung spinocellul/ire Carcinome erzeugt. Bei seinen Versuchen 
entstand der Tmnor auf einer Haut, die alle Zeichen einer chroni- 
schen Strahlensch/idigung aufwies. Diese entstand durch Monate und 
J a h r e  wiederholt angewandte Strahlenmengen. Die so entstandenen 
Tumoren entspraehen in jeder Hinsicht dem BSntgenearcit~om beim 
Menschen. Die Versuche von Bloch sind ein Analogon zu dem uns be- 
kannten Strahlenearcinom beim Menschen. DieseY1 Versuchen sind die- 
jenigen yon Jonkho//bis  zu gewissem Grade i~hnlich. Jonkho//isolierte 
bei M/~usen eine Hautfalte und bestrahlte diese wfihrend 10 Monaten 
3real wSchentlich je 3 Minuten mit RSntgenstrahlen. Er erzeugte dann 
eine atrophische Haut, ein U]cus, wo nach 2 Monaten Latenzzeit ein 
Tumor entstand, den Jonkho//als  Carcinoma sarcomatodes bezeichnet. 
Clunet, Marie, Raulot-Lapointe konnten bei Ratten, die sie wghrend 
18 Monaten mit B6ntgenstrahlen behandelten, bei total 220 H ein Spin- 
delzellensarkom erzeugen. Goebel und Girard beobachteten beim Meer- 
schweinchen, das lgngere Zeit r6ntgenbestrahlt wurde, tin groi3zelliges 
Carcinom. Diese Tumoren entstanden also alle nach 1/inger dauernder, 
stets wiederkehrender Einwirkung yon B6ntgenstrahlen. Auch die Ge- 
schwfilste, die yon Daels, Daels und Baeten beobachtet wurden, waren 
durch eine Strahhmg hervorgerufen, die ]ange Zeit einwirkte. Bei diesen 
Versuchen wurde eine kleine Menge Yon ]~adiurnbromid oder Badium- 
sulfat in einer Glascapillare unter die Haut  von Batten gebracht, wobei 
nach 7 bzw. 12 Monaten bei einzelnen Tieren Spindelzellensarkome ent- 
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standen. ]3ei diesen Versuchen ist hervorzuheben, dab nicht nur eine 
Monate dauernde, ganz geringe Einwirkung yon ~-Strahlen stattfand, 
s o n d e r n  a u e h  e ine  Seh /~digung  des  G e w e b e s  d u r c h  f i - S t r a h l e n .  H i e r  

s i n d  a u e h  die  V e r s u e h e  y o n  Lazarus Barlow z u  e r w g h n e n ,  d ie  Erzeugung 
e ines  C a r e i n o m e s  be i  d e r  M a u s  d u r e h  I n j e k t i o n  e ine r  k l e i n e n  M e n g e  y o n  

R a d i u m s u l f a t .  

B e i  d e n  b i s h e r  e r z e u g t e n  S t r a h l e n t u m o r e n  i s t  a lso  h e r v o r z u h e b e n ,  

d a b  s t e t s  e ine  l a n g e  d a u e r n d e  E i n w i r k u n g  k l e i n e r  S t r a h l e n m e n g e n  s t a t t -  

g e f u n d e n  h a t .  D ie  A r t  d e r  S t r a h l u n g  w a r  w e e h s e l n d :  w e i e h e  u n d  h a r t e  

R 6 n t , g e n s t r a h l e n ,  y - S t r a h l e n  u n d  f i - S t r a h l e n  des  R a d i u m s .  A u f  d iese  

W e i s e  e n t s t a n d e n e  T u m o r e n  s ind  be i  v e r s e h i e d e n e n  T i e r a r t e n  b e o b a e h t e t  

w o r d e n ,  be i  K a , n i n e h e n ,  M e e r s c h w e i n e h e n ,  R a t t e n  u n d  MS~usen. I h r e  

S t r u k t u r  w~r  v e r s e h i e d e n ,  m e i s t  h a n d e l t e  es s ich  u m  S a r k o m e .  S t e t s  

g i n g e n  sie y o n  de r  H a u t  ode r  v o m  U n t e r h a u t z e l l g e w e b e  aus .  

I m  f o l g e n d e n  soil i iber  e inen  T u m o r  b e r i c h t e t  we rden ,  dec bei  e inem 

K a n i n c h e n  f a s t  2 J a h r e  n a c h  e i n m a l i g e r  B e s t r a h h m g  m i t  R a d i u m  e n t -  

s t a n d e n  ist .  l ) i e s e r  T u m o r  un t e~ ' s che ide t  s ieh n i c h t  n u r  d a d u r c h  yon  

den  b i s h e r  m i t g e t e i l t e n  e x p e r i m e n t e l l e n  S t r a h l e n t l , ' m o r e n ,  d a b  er  n a ( h  

e i n m a l i g e r  B e s t r a h l u n g  n a c h  l a n g e r  L a t e n z z e i t  e n t s t a n d e n  ist ,  son-  

( lern a u c h  bezf ig l ich  A u s g a n g s p u n k t  m i d  h i s t o l o g i s ( h e r  S t , ' uk tm: .  

]m Augt,st 1928 wurden yon uns Vers,mhe unternommen,  zu Unters~whtmgen 
dber Spiitscllii(ti/imgen (let ],~no(hen naeh ]la(t iumbestrahlun~. Ein /r'am~s, weib~ 
liehes Kanimhen wurde folgendernla/~en bestrahl~: (lenau iiber dem Kiefer- 
winkel wird die Haut ( h m h  eine Sticbineision er/iffnct. Auf beiden Seiten des 
[;nt,erldefers wird genau am ]~ieferwii~keI je eine l~adi,nnnadel unter  das Periost 
geschoben. Die L~nge der Nadel betr/igt l e m ,  die l{adimnla(hmg entsl)richt 
I mg }~adiumelement. Die Wanddieke der Nadel betr/~gt 0,5 mm Platin.  Um 
eine m6gliehsg starke Seknnd/irs trahhmg zu bekommen, wird auf der reehten 
Seite ein Stahlpli l t tehen auf die Radiumnadel  gelegt, das (tie Nadel um einige 
Millimeter [iberragt. Die Bestr~hhmgszeit  hetr/tgt links 15, reehts 20 Tage, die 
totale l)ose 360 bzw. 480 mg/Std. Naeh AbsehluB der Bestrahhmg werden dureh 
Er6ffnung der prim/tren Ineisionsstellen Nadeln und  Stahlpl/ i t tehen enffernt.  
Beide Wunden heilen glair. Naeh 3 Monat.en sind dig Haare fiber den bestrahlten 
Part ien etwas spfirlieher und naeh 6 Monaten finder sieh fiber dem reehten Kiefer- 
winkel eine kahle Zone und anf der linken Seite ein Fle(k mit wenigen depigmen* 
tierten Haaren. DiG Hau t  ist auf beiden Seiten leieht atrophiseh, aber gegen (lie 
Unterlage gut  versehieblieh. Bei demselben Zus tand  wird naeh 7 Monaten auf 
der linken Seite der bestrahl ten Fl~ehe mit dem Meiltel angesehlagen und  mit  
Streptokokken infiziert, w~hrend dig reehte Seite unver/~ndert beibt. Die In- 
fektion der linksseitigen tr~zumatisierten Knoehenpar t ie  heilt  ohne Nekrosen- 
bildung in kurzer Zeit a.b. Dieser Zustand bleibt unveriindert.  Etwa ! J/2 ,lahr 
naeh der Bestrahlung bildet sieh auf der reehten Seite, genau an der Stelle, we 
man mit  ]~adium bestrahlt  hat ,  eine Sehwelhmg. Die Sehwellung en ts tand  genau 
an der Stelle, we (tie Radiumnadel  nnd  das Stahlplfi t tehen fiber 20 Tage nn te r  
die Hau t  gebraeht  worden waren. Diese bestrahl te  Pat t ie  war die ganze Zeit fiber 
n ieht  verletzt  worden. Die Sehwellung wfiehst raseh zu Mandarinengr6Be, die 
Hau t  ist. iiber ihr gut  versehieblieh, dagegen ist der Knoten  lest  am Nnoehen 
aufsitzend, l)a wit nieht  lnit  einer Neubildung reehneten, wurde die Sehwellung 
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als ent~ziindlieh aufgefaBt und  das Tier nfit  den anderen 13estrahlten Kaninehen 
zur Untersuchung des Xnochens get6tet.  Die Autopsie ergab auBer der Unter-  
kiefergeschwulst nichts  Besonderes. 

Die Untersuchung des Tumors ergibt  folgendes: Dem reehten Unterkiefer- 
winkel sitzt auf der AuBenseite eine 8 • 6 • 3 cm messende Gesehwulst von 
groblappigem Bau auf (Abb. 1). Die einzelnen Gesehwulstknoten messen 3 und  
4 em im Durchmesser und  werden von einer zarten, bindegewebigen Kapsel zu- 
sammengehalten.  Auf Schni t t  sind die Knoten  rundlich-oval,  gleichm/~Big weiB. 
Auf der dem Unterkiefer zugewandten Seite ist eine Zerfallsh6hle in das Tumor- 
gewebe eingegraben, die 2 cm tier und  1 cm breit  ist. Die angrenzende Corticalis 
des Unterkiefers ist arrodiert.  Nur  die unmit te lbare  Umgebung der Zerfallsh6hle 
ist  mit  dem Knoehen lest  verwaehsen. An der AuBenseite 1/iBt sieh die Geschwulst 

Abb. 1. Osteogenes Sarkom. Gesamtansicht des Tumors mit lJnterkiefer. 

ziemlich leieht aus dem Weiehteile ausseh/flen, t rotzdem mehrere Knoten,  die 
bis 3 mm Durchmesser haben,  in die Kiefermuskulatur  eindringen. 

Das seitliehe RSntgenbild (Abb. 2) zeigt am hinteren unteren ]~nde der 
Mandibula eine kirsehgroge Aufhellung des Unterkieferknochens, die von einzelnen 
feinen Knochentei lehen durehzogen ist, wobei die AuBenkontur  im Bereich der 
Aufhellung stellenweise vollst~ndig unterbrochen ist. Auff~llige perios~ale l~eak- 
t ion fehlt, l~6ntgenologische Schlufldiagnose; Vom Knoehen ausgehender, vor- 
wiegend osteolytischer Tumor der rechten !VIandibu]a beim Kaninchen (Prof. 
Schinz). 

]3ei Lupenvergr5•erung lassen sich im Sehnittpr&parat 3 versehiedene Ge- 
schwulstteile unterseheiden:  1. Ein  zentraler  l0 • 17 mm groBer Knoten,  der mit  
dem Unterkieferperiost in fester Verbindung steht  und  die ZerfallshShle umschlieBt; 
2. Runde  und  ovale Lappen, die den zentralen Knoten  umschlieBen; 3. Randteile,  
die das anliegende Gewebe, besonders die quergestreifte Muskulatur,  infiltrieren. 

Die Hauptmasse  der Geschwulst bes teht  aus einem sehr zelireichem Gewebe 
mit  nu t  wenig Zwischensubstanz. Kleine spindelige Tumorzellen herrsehen vor. 
Dazwischen sind weehselnd ]:gufig Riesenzellen eingelagert. Die spindeligen Zellen 
sind oft bfindelweise zusammengelagert ,  bald mit  paralleler, bald mit  sieh dureh- 
kreuzender Verlaufsriehtung. Sehr oft ]5sen sieh die Btindel nach kurzem ge- 
s t recktem Verlauf in Btisehel und  WirbeI auf. Die Xerne dieser kleinen Geschwulst- 
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zellen sind ungleieh grog. Runde bis ovale Formen sind vorherrsehend, daneben 
finden sieh aber auch reiehlich gekerbte, bohnenfSrmige und spindelige Kern- 
formen mit 1--2 zentral gelager~en Kernk6rperehen. Die Kerne besitzen ein 
zierliches, ziemlich diehtes Chromatinnetz mit Ansehwellungen in den Knoten- 
punkten. Die Kernmembran ist scharf umschrieben. Gesehrumpfte, ~ieleckige 
Kerne sind reiehlieh vorhanden, auch Kerne mit aufgelOstem Chromatin und 
solehe, in denen das Chromatin in Form yon groben Schollen der Kernmembran 
angelagert ist. Die Zellen besitzen wenig eosinophiles Protoplasma, das an den 
Kernpolen spindelf6rmig ausgezogen ist. ])ie Zellgrenzen sind unscharf. Teihngs- 
figuren, besonders indirekte, linden sieh h~ufig, bei mittelstarker Vergr6gerung 
1--2 in jedem Gesiehtsfeld. Die Riesenzdlen sind augerordentlieh grog und 
zeigen zum Teil den Epulistypus. In  den Randpartien der Knoten sind sie 
gehi~uft, w~hrend sie im Innern gleichmi~gig verstreut, zwise~en die spindeligen 

Abb. 2. Osteogoi/es ~ar]~ol/l ([(?s Untl?l;kic!f(?rs [)(~il// I(anilt(:hell. R/Jntg(~Ilbild. 

Zellen eingelagert sind. Sic sind rundlich, oval oder vielarmig. Der Rand ist, 
leicht gekerbt. Durch staehelfOrmige Prot()plasmaauslfiufer stchen die Riesen- 
zellen mit den umliegenden Spindelzellen ill Verbindung. Zu den Gef~13en haben 
sie keine Beziehungen. Die Kernzahl sehwankt zwisehen 5 10 20, am hfiufigsten 
sind 8 - 1 0  Kerne. Diese liegen meist in einem Haufen zusammengelagert, selten 
auf einem peripheren Kreis. Sie beanspruchen etwtt (lie Hfilfte der Zellmasse. 
Die Kerne sind nut  unvollkommen voneinander getrennt und tiberlagern ein- 
ander. In seharfem Gegensatz dazu sind die Kerne in den Riesenzellen gut- 
artiger Riesenzellgesehwtilste deutlieb voneinander abgesetzt (Abb. 3 u. 3 a, S. 480). 
Die Kerne sind oval oder bohnenf6rmig und deutlieh chromatinfirmer als die 
Kerne der kleinen Zwisehenzellen. Das feinkOrnige Chromatin ist gleichm/~13ig 
verteilt, zentral liegen 1 2KernkOrperchen. Das reiehliehe Protoplasma ist 
eosinophil und fein granuliert, enth~l~ manehmal zellige Einsehtiisse, manehmal 
aueh rundliehe Vakuolen. Selten sind wenigkernige und einkernige Riesenzellen 
yon fast derselben Gr6Be wie die vielkernigen Riesenzellen. Ihre Kerne sind sehr 
chromatinreieh, stark gelappt. Sie diirften zum TeiI wohl die Vorstufen der viel- 
kernigen Riesenzeiien darstellen. Alle Riesenzeilen sind frei yon Eisen und Felt .  
Die Zwischensubstanz ist augerordentlieh sp/irlieh ausgebildet. GroBe Geschwulst- 
gebiete sind ohne Zwisehensubs~anz, in anderen Gebietoen linden siet~ mehr oder 
weniger zahlreiehe, gut umsehriebene, vollkommen voneimmder getrennte Aus- 

Zeitschrift  fiir Krcbsforschung.  33. Bd.  ~ 
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Abb. 3. Osteogenes Sarkom des rechten Unterkieferwinkels mehr- und einkernige l%iesenzellen. 
Unvollkommene Trennung der Kerne. VergrSl]erung 1:510. 

Abb. 3a. Riesenzclltumor der Fibula: Typische t~iesenzellen vom Epulistypus. 
Kerne vollkommen getrennt. VergrSl3erung 1 : 265 (Vergleichsbild), 



nach Radiumbest rahlung bei einem Kaninchen.  4 8 1  

scheidungen yon kollagener fibrillgrer und  seholliger Zwisehensubstanz. Die 
hyal inen Sehollen 16sen sich oft naeh allen Seiten zwisehen Gesehwulstzellen in 
feinste l~gserchen auf. Die Riesenzellen zeigen keine besonderen Beziehungen zur 
Ausbildung der Zwisehensubstanz. Auch sie k6nnen yon kollagener Masse mn- 
sehlossen werden. Stellenweise kommt  es zum Zusammensehlug der Zwisehen- 
substanz,  wobei ganze Zellgruppen in Zwischenmasse eingesehlossen werden 
Capillgre Gefgge und  Gefgl3spal~en finden sieh in weehselnder Zahl. Gr613ere 
Gef/~Be fehlen ganz (Abb. 4). In  dem zentralen mit  dem Knoehen verbundenen 

Abb. 4. Osteogenes Sarkom des rechten Unterkieferwinkels. Ze, llr(iches 
Tumorgewebe mit Gefiigspalten. VergrSl3erung 1 : 220. 

Gesehwulstknoten ist die Ausbildung der Zwisehensubstanz viel weiter vor- 
gesehritten, besonders in unmit te lbarer  [Jmgebung der Zerfallsh6h]e. Neben kolla- 
gener Zwisehenmasse finder man reichlieh knorpelfibnliche und kMkhaltige Grund- 
massen. Die Ausseheidungen zeigen zum TeiI parallelstrahlige, zum Teil mehr 
gefleehtartige Anordmmg. Die Gesehwulstzellen sind innerhalb der Zwischen- 
substanzen vorwiegend spindelig und  sternf6rmig, die Kerne sind sehlank ge- 
worden, ehromatinreieh, zackig und  die Zellen stehen nur  ~meh dureh sehmale 
Protoplasmaf~den miteinander  in Verbindung. Selten ist  die Anordnung der 
Zwisehenmassen so, dab runde lAieken ftir 1--2 Zellen ausgespar~ geblieben sind 
und ein knorpelghnliehes Sehnit tbi ld entsteht .  Die zentralen Teile der zu gr6[]eren 
Feldern zusammengeflossenen Grundmassen zeigen ausgedehnte feink6rnige Kalk- 
niedersehl/ige. Eine Abar t  der Zwisehensubstanzbildung 1513t sich in gewissen 
gandgebie ten  beobaehten,  in denen kleine kompakte  Balken ausgeschieden sind, 
die 1--3 Zellen einsehliel3en, wfihrend die angrenzenden Zellen sieh osgeoblasten- 
artig in die Randkerben der Zwisehensubstanz einlagern (Abb. 5). Das Gesehwulst- 
waehstum ist rein perios~al, nirgends dringen die Tumorzellen in den Knoehen 
ein. Die Geschwulst wird teilweise yon der Periostkapsel iiberzogen, ha t  diese 

32* 
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aber an einigen Stellen durchbrochen und ist in die anliegenden quergesbreiften 
Muskeln eingedrungen. 

Die Geschwulst zeigt einwandfreie Zeichen von Malignitdit in Form 
der groBen Zellvariabilit~tt, den zahlreichen Mitosen und dem infiltra- 
Given Wachstum. Sie besteht vorwiegend aus vielen kleinen Spindel- 
zellen und Riesenzellen. Im Mittelstiick ist das Tumorgewebe weit- 
gehend ausdifferenziert unter Ausscheidung von kollagener, fibrilli~rer, 
yon knorpeliger und knochenartiger, zum Tell kalkhaltiger Zwischen- 
substanz. Nach dieser formalen Ausdifferenzierung handelt es sich um 

Abb. 5. 0stcogenes Sarkom des rechten  Unterkieferwinkcls : Knochcnbi ldung.  VergrSSerung 1: 300. 

eine Geschwulst, die sich yon der Knochenmatr ix  ableitet, also um ein 
osteogenes Sarkom. iXuch der periostalen Lokalisation und der geringen 
Knochenzerst6rung geht die Neubildung sehr wahrscheinlich yon der 
C~mbiumschicht des Periostes ~us. Es h~ndeIt sich sicher nicht um 
einen gut~rtigert l~iesenzellentumor. D~gegen sprechen die Zellpoly- 
morphie, der Bau der Riesenzellen, die reIative Gef~iBurmut und das 
vollkommene Fehlen yon Blutungen. 

Die Geschwulst zeigt histologiseh vie1 -d.hnlichkeiten mit Fall 7, den v. Alber. 
tini in seiner Arbeit fiber gut~rtige Riesenzellengesehwfilste beschreibt. Bei den 
2 Probeexcisionen wurde in diesem FaIie die Diagnose ~uf gutartige Riesenzelien- 
geschwuls~ gestellt. Die Met~stasierung spmch ~ber ftir b6sartige Neubildung. 
Von den gutartigen l~iesenzellentumoren tmtersehied sich diese Geschwulst bei 
der gen~uen histologischen Durchuntersuchung durch das unregelm~tBigere Zell- 
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bild, die grSSere Zahl yon Mitosen und chromatinreicheren Kernen, die aus- 
giebigere, weniger rein differenzierte Bildung yon kollagenen Fasern, die unscharfe 
Ausdifferenzierung in bezug auf die capilliren GefiBspalten, die Zers~Orung der 
Corticahs und des Periostes. A11e diese Merkmale finden sich auch in unserer 
Geschwulstbildung wieder. Abet so wenig wir in dem yon Albertini beschriebenen 
Tumor eine Zwischenform zwischen gutartiger Riesenzellengeschwulst und osteo- 
genera Sarkom erblicken kOnnen (klinischer Verlauf, RSntgenbild, Lokalisation 
sprechen einwandfrei dagegen), so wenig kSnnen wit unseren Tumor als einen ent- 
arteten l~iesenzellentumor betrachten. Wie die Durchuntersuchung einwandfrei 
ergeben hut, handelt es sich u m  ein osteogenes Sarkom. Zwischenformen sind 
his jetzt noch hie in einwandfreier Weise nachgewiesen worden (Geschickter und 
Copeland). 

Wie  wit  schon erw/~hnt haben,  un te r sche ide t  sich der hier  beschrie-  
bene Tumor  yon  den bekann ten  exper imente l len  S t r a h l e n tumore n  da- 
dutch ,  da$ er naeh  einmaliger Bes t rah lung  en t s t anden  ist,  naeh  ether 
La tenzze i t  yon  l l /2  Jahren .  Bet der  Bes t rah lung  war  die W i r k u n g  yon  
sekund/iren /3-Strahlen eine ungewShnlich grof3e. E in  A usga ngspunk t  
vom Knochen  ist  his j e t z t  bet ke inem exper imente l len  S t r a h l e n tumor  
beschr ieben worden.  Histologisch un te rsche ide t  er sich ebenfal ls  yon 
den bekann ten  exper imente l len  Tumoren ,  zeigt nu t  gewisse ~hnl ich-  
ke i ten  mi t  dent Sarkom,  das  Clunet bet R a t t e n  erzeugen konnte .  

i)a13 es sich bet dem besehdebenen  Tumor  um eine zufiillige spon- 
t ane  Geschwulst  bande l t ,  ist  k a u m  anzunehmen.  Spon tane  Geschwfilste, 
besonders  Sarkome,  sind beim Kan inchen  eine auf.~Grordentliche Selten- 
heir. Der Ausgangspunk t  des Sarkoms und (lie zentr~Ic Zerf~dlsh6hlc 
entsprechen in unserem Fal le  ganz genau der bes t r ah l t en  Stelle, die am 
Kieferwinkel  sehr 1eiGht ZU bes t immen war. 

Ohne an die Beschre ibung dieses sel tenen Einzelbefundes  irgend- 
welche theore t i sehen Be t r ach tnngen  ansch!iegen zu wo!!en, fragt, man  
sigh doch unwillki ir l ich,  ob night  gcwisse kl inische Rez id iv tumoren  
nach Bes t rah lung  eigentl ieh eine Folge  der S t rah lenwi rkung  sind. Man 
d e n k t  also an  die M6glichkeit ,  daft gewisse Rezid ive  im Grunde  S t rah-  
l en tumoren  sind. Als Beispiel  set bier  nur  die k]inische Beobach tung  
yon  Wagner erwiihnt .  Wagner behande l t e  ein Cancroid  der  Schlgfe 
versehiedene Male mi t  R6n tgens t r ah l en  und ]Radium. 4 Monate  nach  
der  le tz ten  Bes t rah lung  t r a t  an der  behande l t en  Stelle ein T u m o r  auf, 
dessert histologisehes Bi ld  einem Sarkom entsprach .  Wagner erwghnt  
die MSgliehkeit ,  dab  es sieh bet diesem Fal le  um eine Geschwulst  dureh  
S t rah lenwi rkung  hande ln  k6nnte .  1JbGr iihnliche F~lle  ist  schon wieder- 
hol t  ber ich te t  worden (in le tz ter  Zei t  Alius und  Mittermaier). Auf die 
Vermutung ,  dab  die Rad iumGmana t ion  die Ursache  der  Krebsen t s t e -  
hung in Schneeberg und in Joach ims t a l  sein k6nnte ,  set nu t  kurz  hin- 

gewiesen (,~ikl). Wei te re  Versuehe mi t  exper imente l len  S t r ah l en tumoren  
seheinen uns sGhon aus dem erwghnten  p rak t i schen  Grunde  notwendig  
zu sein. 
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Zusammenfassung: E s  w i r d  e i n  K a n i n c h e n  a m  K i e f e r w i n k e l  b e s t r a h l t ,  

i n d e m  e ine  P l a t i n n a d e l ,  d ie  1 m g  R a d i u m e l e m e n t  e n t h ~ l t ,  m i t  e i n e m  

M e t a l l p l ~ t t c h e n  w ~ h r e n d  20 T a g e n  u n t e r  d a s  P e r i o s t  ges teck~  wi rd .  

11/2 J a h r e  n a c h  E n t f e r n u n g  y o n  • a d e l  u n d  M e t a l l p l ~ t t c h e n  e n t s t e h t  

g e n a u  a n  d e r  b e s t r a h l t e n  S t e l l e  e in  T u m o r  v o m  B a u  e ines  osteogenen 
Sat/corns. 
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