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trouvé que la temperature tombe peu avant la mise-bas. Cette chute 
de la temperature due probablement aux phénomènes hormonaux 
qui sont à la base de l 'accouchemeut et notament au renversement 
de Téquilibre oestrogènes : progesterone à la faveur des premières, 
peut servir de critère sérieux d'un accouchement imminent. 

. Dans les 80 °/0 des cas la phase d'expulsion fut réalisée endéans 
les 24 heures au plus tard après la baisse de la temperature audessous 
de 39°. 

Sous les conditions climatiques de TAttique et pour des animaux 
restant en permanence dans l'étable, la temperature de 38.9 peut être 
considérée comme un seuil physiologique. 

ΠΕΡΙΠΤΩΣΙΣ ΧΟΡΙΕΠΙΘΗΛΙΩΜΑΤΩΔΟΥΣ ΤΕΡΑΤΩΜΑΤΟΣ 

Τ Η Σ ΠΑΡΕΓΚΕΦΑΛΙΔΟΣ ΤΟΥ ΙΠΠΟΥ 

Ύπό 

Ε. ΤΣΙΡΟΓΙΑΝΝΗ, Α. ΣΠΑΗ κ α ι θ. ΑΑΖΑΡΙΑΗ 

Τα τεραΐώματα είναι πολύπλοκοι μικτοί όγκοι συνιστάμενοι εκ πλειό

νων τοΰ ενός ειδών ιστών οί οποίοι λαμβάνουν άνευ εξαιρέσεως μέρος εις 

την νεοπλασματικήν βλάστησιν. 

Οΰτοι αντιπροσωπεύουν την πολυπλοκωτέραν μορφήν τών μικτών όγκων 

δι° ο και είναι δύσκολος ή ταξινόμησίς των. 

'Αναφέρονται επίσης ως τερατοειδεΐς μικτοί όγκοι, τερατοειδή, εμβρυο-

ειδη, εμβρυώματα κ.λ.π. διότι ή διαμόρφωσίς των ενθυμίζει πολλάκις την 

πολΰπλοκον κατασκευήν ολοκλήρου εμβρύου, μέρους ή και οργάνων αΰτοΰ. 

Τα νεοπλάσματα αυτά είναι σχετικώς σπάνια εΐς τα ζώα και ουδέποτε 

παρετηρήθησαν επι ψυχροαίμων σπονδυλωτών. 

Εις τα πτηνά απαντούν συχνότερον άπό τα θηλαστικά. 

Ό Joest πρώτος (1903) περιέγραψε περιπτώσεις τινάς εμβρυωμάτων 

τών όρχεων τοΰ ϊππου. Οΰτος άνεκοίνωσεν ακολούθως περίπτωσιν έμβρυώ-

ματος της δορκάδος (1909) και περίπτωσιν εμβρυά>ματος τοΰ εγκεφάλου της 

άγελάδος (1912). Εις το βιβλίον του (1938) αναφέρει επίσης πλείστας περι

πτώσεις εμβρυωμάτων της ωοθήκης. 

Περιπτώσεις τερατωμάτων αναφέρουν επίσης οί Amstrong (1906) και 

Turtil (1906) επι όρχεων ϊππων, δ Kitt επί ωοθήκης φορβάδος, δ Boneed 

(1906) επι ωοθήκης συός, δ Marajew (1934) επί ωοθήκης συος και δ Willis 

(1948) επί ωοθήκης θήλεος κυνός. 
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Οί Willis και Rudduck (1938 και 1943) περιέγραψαν τρεις περιπτώ

σεις τερατωμάτων του ίππου και άνέφερον 24 άλλας παρατηρηθείσας υπό 

διαφόρων συγγραφέων. 

Γενικότητες έπί των μικτών όγκων 

Οι απλούστεροι τών μικτών δγκων είναι εκείνοι οι οποίοι αποτελούν

ται εξ ιστών προερχομένων εξ ενός τμήματος του μέσου βλαστικού δέρματος. 

Τοιούτοι είναι λ.χ. το ινολιποχονδροοστέωμα καί το ίνολιπομυξοχόνδρωμα 

τών οποίων τα συστατικά στοιχεία έλκουν την καταγωγήν των εκ του μεσεγ-

χΰματος. "Οταν δμως συμμετέχουν εις την δομήν τούτων καί ά'λλα στοιχεία 

του μέσου βλαστικού δέρματος, τότε οι όγκοι καθίστανται ετι πολυπλοκώ-

τεροι. Δια της συμετοχής π.χ. λείων ή γραμμωτών μυϊκών ινών δημιουρ

γείται το ΐνομυξολειο- ή ραβδομΰωμα, το ΐνολιπομυοοστέωμα κ.ο.κ. 

Τών ανωτέρω, καλοηθών συνήθως, δ/κων υπάρχουν και άτυποι η 

άωροι κακοήθεις μορφαί ώς είναι λ.χ. το ΐνομυξοχονδροσάρκωμα. 

"Αρκετά πολυπλοκωτέρα καθίσταται ή κατασκευή τών όγκων αυτών, 

όταν επιθηλιακά στοιχεία εκ του μέσου βλαστικού δέρματος εισέλθουν ενερ

γητικώς εις τήνσΰστασίν των, ώς π.χ. στοιχεία εκ της καταβολής του αρχε

γόνου νεφρού. "Ογκοι της τελευταίας αυτής συνθέσεως, γνωστοί ώς κακοήθη 

νεφρο')ματα ή άλλως πώς κακοήθη νεφροβλαστώματα, εμφανίζονται αρκετά 

συχνά εις τους χοίρους καί ολιγώτερον συχνά εις τα πτηνά καί τους επίμυας. 

"Ολοι οι ανωτέρω μικτοί δγκοι ώς προερχόμενοι ες ενός μόνον βλα

στικού δέρματος καλούνται μ ο ν ο δ ε ρ μ ώ μ α τ α . 

Διάφορος είναι ή σΰστασις καί ή ονομασία τών μικτών δγκο)ν, δταν 

οί δομικοί ιστοί τούτων προέρχονται εκ δυο βλαστικών δερμάτων. Τότε 

καλούνται δ ι δ ε ρ μ ι κ ο ί δγκοι ή δ ι δ ε ρ μ ώ μ α τ α . Τοιούτοι παρα

τηρούνται εις διάφορα όργανα, συνηθέστερο ν δμω; εις τους νεφρούς τών 

ζώων. Ό Mettam εις το ΰπ" αύτοΰ περιγραφέν εμβρΰωμα του ίππου διδερ-

μικής προελεύσεως, άνευρε κερατινώδες Ιπιθήλιον, άνώμαλον άδενικον επι-

θήλιον, ίστον θυρεοειδούς αδένος καί δστεοχονδρικόν ίστόν. 

Ίδιαιτέραν κατηγορίαν μικτών όγκων αποτελούν τα τ ρ ι δ ε ρ μ ώ-

μ α τ α, συντιθέμενα εξ ιστών άνηκόντοον εις τρία βλαστικά δέρματα. 

Αποτελούν την πολυπλοκοοτέραν μορφήν τούτων καί χαρακτηρίζονται εκ 

του οτι παρουσιάζουν μίαν σαφή τάσιν προς σχηματισμον οργάνων η μερών 

του σώματος ή και ολοκλήρου εισέτι του εμβρύου, εξ ου καί ή ονομασία 

τ ε ρ α τ ώ μ α τ α ή ε μ β ρ υ ώ μ α τ α . 

Τα τερατώματα διακρίνονται εις ώριμα ή ενηβα (καλοήθη) καί εϊς 

άωρα ή εμβρυϊκά (κακοήθη). 

1. Τα ώ ρ ι μ α αναπτύσσονται ως επί το πλείστον εις τάς ώοθήκας 

καί τους όρχεις καί εμφανίζονται συνήθως υπό μορφήν κυστικών μονοχώ-
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ρων όγκων, τα κ υ σ τ ι κ ά τ ε ρ α τ ώ μ α τ α . Το μέγεθος των κυμαί

νεται από κεφαλής καρφίδος μέχρι κεφαλής ανδρός, το δέ τοίχωμα των 

αποτελείται εκ δέρματος μετά των εξαρτημάτων του. Δια τον λόγον αυτόν 

αποκαλούνται επί πλέον και δερμοειδεΐς κΰστεις ή δερμοειδή κυστώματα. 

Ή κοιλότης του κυστώματος πληρούται συνήθως υπό ύγροΰ ελαιώ

δους συστάσεως. Εις την εσωτερικήν επιφάνειαν της κυστικής κοιλότητος 

άνευρίσκομεν εν συμπαγές σώμα προεξέχον συνήθως, το οποίον αναπαρι

στά εν υποτυπώδες εμβρυον, ενίοτε άντιληπτόν και μακροσκοπικώς. 

Κατά την μικροσκοπικήν εξέτασιν διαπιστοΰνται εντός αύτοΰ σχεδόν 

δλα τα είδη τών ιστών καθώς και τέλεια ή υποτυπώδη όργανα με κανο-

νικήν κατά το μάλλον ή ήττον συναρμολόγησιν. 

Εϊς αλλάς περιπτο>σεις πάλιν ή διαμόρφωσις του υποτυπώδους εμβρύου 

είναι τόσον ατελής, ώστε να αντιπροσωπεύεται, εις έκτρωτικάς μορφάς, υπό 

ενός μόνον εγκυστωμένου οδόντος. 

Εις την αυτήν κατηγορίαν υπάγονται και σ υ μ π α γ ή καλοήθη τε-

ρατοίματα δπως είναι π.χ. το Ιπιγναθικόν και το πυγικον τεράτωμα του 

ανθρώπου. Ταύτα συνιστούν συμπαγείς όγκους οι οποίοι περιέχουν όμως 

και κυστικάς κοιλότητας, καταβολάς οργάνων, ουχί δέ σπανίως και μέρη 

τοΰ σίόματος καλώς σχηματισμένα. 

2. Τα α ω ρ α τερατώματα είναι ως επί το πλείστον συμπαγή μέ 

χρεατώδη συστασιν κατά την διατομήν και δψιν ανομοιογενή. Ή οψις 

αυτή οφείλεται εις τάς πολλαπλάς νεκρώσεις και αιμορραγίας αφ 9 ενός και 

αφ' ετέρου εις την παρεμβολήν μικρών διάσπαρτων κυστικών κοιλοτήτων. 

Ενίοτε αϊ κυστικαί κοιλότητες είναι τόσον πολυπληθείς, ώστε το νεόπλα

σμα λαμβάνει πολυκυστικήν μορφήν. Εντός τών κοιλοτήτων περιέχεται 

ύγρον τοΰ οποίου η σΰστασις και ή δψις ποικίλλει. "Αλλοτε μεν βλεννώδες 

και διαφανές, άλλοτε δέ πολτώδες καί κιτρινωπόν. Το τοίχωμα των επι

στρώνεται υπό επιθηλίου κυλινδρικού, κυβικού, κροσσωτοΰ ή πολλαπλού 

πλακώδους. Εις την τελευταίαν περίπτωσιν δέν είναι σπάνιον να άνευρη τις 

και εξαρτήματα τοΰ δέρματος (τρίχας, ιδρωτοποιούς και σμηγματογόνους 

αδένας). 

Είς τα συμπαγή μέρη τοΰ νεοπλάσματος ανευρίσκονται εν πλήρει περι

πλοκή νησίδες οστεοειδοΰς και χονδρικοΰ ΐστοΰ, νευρικού ίστοΰ, λιπώδους 

και συνδετικοΰ ΐστοΰ, λεΐαι καί γραμμωτοί μυϊκαί Ινες, αγγεία, λεμφοζί-

δια κ.λ.π. Μεταξύ τών ωρίμων τούτων ιστών απαντάται εμβρυϊκός βλαστι

κός ιστός μέ δψιν άλλοτε σαρκο)ματώδη και άλλοτε καρκινωματώδη. 

Συμπαγή άωρα τερατώματα εμφανίζονται συνήθως κατά την ήβην. 

Αυξάνονται ταχέως και απεριορίστως άκολουθοΰντα μίαν διαδρομήν σχε

δόν πάντοτε κακοήθη. Εδράζουν συνηθέστερον ε'ις τους όρχεις υπό συμ

παγή άωρον μορφήν, σπανίως δέ υπό κυστικήν άωρον τοιαύτην. 
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'Οσάκις ή έδρα των συμπαγών άωρων τερατωμάτων είναι ή ωοθήκη, 

αυξάνουν περισσότερον καΐ εξικνούνται είς μέγεθος κεφαλής ανδρός και 

πλέον. 

Ουχί σπανίως εις δρχικά άωρα τερατώματα του ανθρώπου ανευρί

σκονται και εστίαι χοριοπιθηλιώματος δηλαδή νεοπλάσματος καταγόμενου 

εκ του επιθηλίου των χοριακών λάχνων. At εστίαι αύται είναι ενίοτε λίαν 

Ικτεταμέναι καί κακοήθεις. Αυξάνουν ταχΰτερον τών λοιπών δομικών στοι-

χείωνν του μικτού όγκου, καταπνίγουν αυτά καί προσδίδουν εις το τερα-

τοειδές μίαν όψιν πραγματικού χ ο ρ ι ο ε π ι * θ η λ ι ώ μ α τ ο ς . 

Κακοήθεια καί μεταστάσεις τών τερατωμάτων. 

Το κυστικον καλοήθες τεράτωμα δύναται εν δεδομένΐ] στιγμή να 

μετατραπή εις εν αωρον καί κακόηθες νεόπλασμα, αναχωρούν εξ ιστών 

τοΰ βλαστήματος μέχρι τοΰδε ήρεμων. °Ως επι το πλείστον, ή κακοήθης 

εξαλλαγή τών κυστικών τερατωμάτων Ικκινοΐ εκ τοϋ πολλαπλού πλακώδους 

επιθηλίου, το όποιον καλύπτει το κεφαλικον επαρμα τοΰ κυστώματος. 

Εις τα εμβρυϊκά τερατο')μ«τα, όπως είναι τα πλείστα τών τερατωμά

των τοϋ όρχεως τών ενήβων ατόμων, ή κακοήθεια είναι δ ιδιάζων χαρα-

κτήρ τοΰ δλου βλαστήματος. Δια τήν κακοήθειαν τοΰ δγκου ευθύνονται 

άπαντες οι άωροι δομικοί ιστοί, δχι όμως άναγκαστικώς εις 'ίσον βαθμόν. 

Αϊ μεταστάσεις τών τερατωμάτων ε'ίτε εμφανίζουν τήν πολιίπλοκον 

δομήν τοΰ μητρικού όγκου, ε'ίτε έχουν άπλουστέραν ύφήν τούτου, ως λ.χ. 

τα αμιγή καρκινώματα ή σαρκώματα. 

'Αναφέρονται δμως, και τοΰτο εις τον άνθρωπον περιπτώσεις μετα

στάσεων εις τάς οποίας τα μεταστατικά τερατώματα άποτελοΰνται κυρίως 

ή κατά το μέγιστον μέρος εκ χοριοεπιθηλιωματοίδους ιστοΰ, ενώ το πρω

τογενές τεράτωμα τοΰ όρχεως στερείται τοιούτου είδους ίστοΰ. Αι περι

πτώσεις αΰται δέον να θεωρηθοΰν ως αποτέλεσμα μεταστάσεως άμεταπλά-

στων εμβρυϊκών κυττάρων εκ τής πρωτογενοΰς εστίας, τα οποία δμως 

διεφοροποιήθησαν εις τήν θυγατριγήν εστίαν είς χοριοεπιθηλιωματώδη 

ίστόν. 

At μεταστάσεις άκολουθοΰν ε'ίτε τήν λεμφικήν ε'ίτε τήν αϊματικήν 

δδόν, π.χ. το τερατογενές χοριοεπιί)ηλίωμα τοΰ δρχεως είναι δυνατόν να 

μεταστή λεμφογενώς μεν είς τους περιτοναϊκούς αδένας, αίματογενώς δε 

είς διάφορα όργανα. 

Ή μητρική εστία εν τούτοις επί τοΰ δ'ρχεως ενδέχεται να είναι τόσον 

μικρά, ώστε εν τή πράξει να διαλάι^η τής προσοχής τοΰ ερευνητοΰ κατά 

τήν στιγμήν τής νεκροψίας ή τής μακροσκοπικής βιοψίας καί να παροραθή. 

Το δεδομένον τοΰτο είναι λίαν σημαντικον και δέον να προσελκΰη τήν 
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προσοχήν των ερευνητών είς περιπτώσεις παρουσίας τοιούτων νεοπλασιών 

εις διάφορα όργανα των ζώων και ιδιαιτέρως είς τον ΐιτπον. 

Ή δευτερογενής μεταστατική εκδήλωσις τών κακοηθών τερατωμά-

των, πραγματοποιείται συνήθως εντός 2 ή 3 ετών. Ό Zermans εν τού

τοις αναφέρει περίπτωσιν εις την οποίαν ή μοιραία μετάστασις ενός τερα

τώματος του όρχεως ανθρώπου άνεπτΰχθη είς τους πνεύμονας 11 '/» ετη 

μετά την δρχεκτομήν. 

Εις τον ϊππον έχουν ήδη σημειωθή περί χας 30 περιπτώσεις τερατω

μάτων. Εντοπίζονται πάντοτε εις τους όρχεις και ή πλειονότης τούτων 

απεκαλύφθη κατά τήν εκτόμησιν άνήβων και ενήβων ίππων άπό της ηλι

κίας τών 13 μηνών μέχρι 3 ετών. Περιπτώσεις ανεφέρθησαν και επί 

όρχεων οι οποίοι δεν έχουν περατώσει τελείως τήν κάθοδόν των. 

Ή ώριμότης καΐ ή καλοήθεια αποτελεί κανόνα σχεδόν προκειμένου 

περί τών δρχικών τερατωμάτων νεαρών ίππων. 

Έντΰπωσιν προκαλεί ή άντίθεσις ή οποία παρατηρείται μεταξύ τών 

τερατωμάτων τοϋ ϊππου και τών τοιούτων του ανθρώπου δσον άφορα τήν 

καλοήθειαν. Είς τον οίνθρωπον αϊ άωροι βλαστήσεις και ή κακοήθης συμ

περιφορά τών τερατωμάτων αποτελούν σχεδόν κανόνα, εν ω αί ώριμοι 

μορφαί εξαίρεσιν. 

Έ ν τούτοις, ή διαπίστωσις αΰτη δέον να θεωρηθή ως εντελώς φαι

νομενική, διότι τα καλοήθη τερατώματα του όρχεως του ίππου ευρέθη

σαν επί πώλων τών οποίων ή ηλικία αντιπροσωπεύει δια τον οίνθρωπον 

τήν ανηβον παιδικήν τοιαΰτην είς τήν οποίαν τα άνευρισκόμενα τερατώ

ματα είναι επίσης κατά κανόνα ωρίμου τΰπου. 

Είναι δε λογικον να πιστεΰη τις δτι τα τερατώματα του όρχεως του 

ανθρα)που εμφανίζονται εις τήν πρώϊμον ήλικίαν υπό καλοήθη μορφήν, 

χωρίς να είναι δυνατή ή διαπίστωσίς των, διότι δεν ευνουχίζονται ot 

παίδες. 
CH άφΰπνισις τών ήρεμων τερατωμάτων της παιδικής ηλικίας πραγμα

τοποιείται κατά το στάδιον της ενηβώσεως, οπότε καί ή νεοπλασία εκδη-

λοΰται κλινικώς λόγω της κακοηθείας της. 

"Εδρα τών τερατωμάτων του νευρικοί) συστήματος 

Είς τον ανθρωπον τα νεοπλάσματα του είδους αύτοΰ ένεδράζουν σχε

δόν πάντοτε είς τήν γειτονίαν της έπιφυσεως (κωνοειδής άδήν) και τα 

τοιχώματα της 3ης κοιλίας, συμπεριλαμβανομένης καί της χώρας της ύπο-

φΰσεως. Τα τερατώματα του προμήκους καί του νωτιαίου μυελού είναι 

σπάνια. 

Εις τα ζώα τα μέχρι σήμερον παρατηρηθέντα τερατώματα του κεν

τρικού νευρικοί) συστήματος είναι : Μία περίπτωσις εμβρυώματος τοΰ 
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εγκεφάλου του ίππου ένεδραζομένου μεταξύ των 2 ημισφαιρίων και θί-

γοντος τάς πλαγίας κοιλίας (Mettam 1915) και μία περίπτωσις τερατώ-

ματος του εγκεφάλου της άγελάδος (Joest 1912). 

Ά π ο δτι γνωρίζομεν δεν έχει εισέτι περιγραφή περίπτωσις χοριοεπι-

θηλιωματώδους τερατώματος της παρεγκεφαλίδος του ίππου. 

Ήμέτερον περιστατικον 
Ι σ τ ο ρ ι κ ό ν 

Την 3ην Δεκεμβρίου του έτους 1954 προσεκομίσθη εις τάς Κλινικός 

της Κτηνιατρικής Σχολής Θεσσαλονίκης ϊππος (εϊκών 1) επιβήτωρ, ηλικίας 

6 ετών, απροσδιορίστου φυλής, λευκοφαίου μηλωτοΰ χρωματισμού και με· 

Ε ι κ ώ ν 1. 

τρίας σωματικής διαπλάσεως, παρουσιάζων άναγκαστικήν στροφήν τής 
κεφαλής και του τραχήλου προς τα δεξιά κατά 25° - 30° και κάμψιν τυΰ 
τραχήλου προς τα αριστερά. Το ζώον ενεφάνιζε ταυτοχρόνως σαφές άτα-
ξικον βάδισμα. 

Ή τ ο αγνωστον πότε ακριβώς εγκατεστάθησαν αϊ πρόδρομοι και αϊ 

πρώται νοσηραι εκδηλώσεις επί του ίππου. Ό ιδιοκτήτης άνέφερεν δτι 

ήπιώτερα συμπτώματα ανωμάλου βαδίσεως και στάσεως υπέπεσαν εις τήν 

παρατήρησίν του από διμήνου και πλέον. 
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Σ υ μ π τ ώ μ α τ α 

Κατόπιν λεπτομερούς εξετάσεως συνελέξαμεν τα κάτωθι συμπτώματα : 

Τελείαν άπυρεξίαν, άπουσίαν φιλυπόπτων εξωτερικών κακώσεων επί της 

κεφαλής και του τραχήλου και άπουσίαν αξιόλογων αιματολογικών, κοπρο-

λογικών και ουρολογικών ευρημάτων. 

Τουναντίον περισυνελέγησαν αξιόλογοι νευρικοί διαταραχαί ΰπο-

δηλοΰσαι προσβολήν τών κέντρων ισορροπίας καί συντονισμού τών κινή

σεων εν γένει. Ή βάδισις ετελεΐτο ώς επί περιφερείας κύκλου μεγάλης 

άκτίνος και με φοράν σΰμφωνον προς την κάμψιν της του τραχήλου. Ή 

κυκλική αΰτη κίνησις άντεκατεστάθη εντός δεκαημέρου ύπο ενός βαδίσμα

τος τελουμένου εν zig - zig. Ή δπισθοδρόμησις και ή υποχρεωτική κίνη-

σις εις κΰκλον μικρας άκτΐνος ήτο δυσκολωτάτη καί εσυνοδεΰετο ΰπο 

σαφούς πλαγιοθήσεως καί τάσεως προς πτώσιν προς τα δεξιά. Γενικώς ή 

βάδισις ήτο ακανόνιστος, παραπαίουσα, εστερεΐτο ρυθμού καί αρμονίας καί 

ήλκυεν εν πολλοίς τήν φυσιογνωμίαν του αταξικοπαρεγκεφαλιδικοΰ βαδί

σματος. 

Ή ισορροπία εξ άλλου ήτο σαφώς διατεταραγμένη. Ό ϊππος εκράτει 

τα πρόσθια εν άπαγοίγη, εν εναντία δε περιπτώσει αϊωρεΐτο ελαφρώς. 

'Επί παρατεταμένης ακινησίας κατελαμβάνετο υπό μυϊκού τρόμου, εντετο-

πισμένου συνηθέστερον επί τών άγκωνιαίων μυών. Το σημεΐον του Rom

berg ήτο άρνητικόν. Το αυτό ϊσχΰει και δια τάς δοκιμασίας της διασταυ

ρώσεως τών αχρων και της στηρίξεως τών άκρων επί του προσοπλίου. 

Τα τένοντο - μυϊκά αντανακλαστικά ήσαν ελαφρώς ηΰξημένα. Παρετη-

ρεϊτο εϊς στιγμάς διεγέρσεως παροξυστικός οριζόντιος νυσταγμός. Διεπι-

στώθη επίσης ελαφρά παρασυμπαθητικοτονία σαφέστερον εντετοπισμένη 

επί του αναπνευστικού καί κυκλοφορικού. 

Ή κατ' επιπολήν α'ισθητικότης διετηρεΐτο άναλοίωτος. Ουδεμία άλλοί-

ωσις ψυχισμού διεπιστώθη : ό ίππος άνεγνώριζε καλώς τα οικεία πρό

σωπα, ενεθυμεΐτο τήν φάτνην του, διετήρει τας συνηθείας του. 
Ή γενομένη εγκεφαλονωτιαία παρακέντησις καί ώτοσκόπησις οΰδε-

μίαν άρωγήν παρέσχον. 

Τ ο π ο γ ρ α φ ι κ ή δ ι ά γ ν ω σι ς 

1. Τα εγκεφαλικά ημισφαίρια καί ό νωτιαίος μυελός εξαιρέσει τών 
παρεγκεφαλιδικών οδών κλινικώς εφαίνοντο υγιή. 

2. Ή φυσιογνωμία της αταξίας, ή διατάραξις της ισορροπίας, το 

άρνητικόν σημεΐον του Romberg, ή παρουσία του νυσταγμού καί τών άλλων 

συμπτωμάτων, ετοποθέτησαν τήν εστίαν της βλάβης εις τήν παραγκεφα-

λίδα καί τάς κυρίας αυτής όδοΰς, μεταξύ τών οποίων μνημονεΰομεν τήν 

αίθουσαίαν δδόν της οποίας ή βλάβη δίδει συμπτώματα εντελώς ανάλογα 

καί με τήν οποίαν ή παρεγκεφαλίς συνδέεται ανατόμο - φυσιολογικώς κατά 

τρόπον αρρηκτον. 
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Γενικώς ήτο παρακεκινδυνευμένον να επιχείρηση τις άκριβεστέραν 

εστιακήν τοποθέτησιν της βλάβης. 

Ε ξ έ λ . ξ ι ς 

eO ϊππος παρέμεινεν υπό νοσηλείαν εις τας Κλινικάς της Σχολής επί 

δίμηνον. Παρά την γενομένην συμπτωματικήν θεραπείαν ουδεμία βελτία>-

σις επετεύχθη. 'Αντιθέτως τα συμπτώματα επεδεινοΰντο σταθερώς πρά

γμα το οποίον μας υποχρέωσε να συμβουλεΰσωμεν την θανάτωσιν αΰτοΰ. 

Π α δ ο λ ο γ ο α ν α τ ο μ ι κ ά ε υ ρ ή μ α τ α 

α) Μακροσκοπικά. Την προσοχήν μας προσήλκυσε μόνον ή παρεγκε-

Ε ί κ ώ ν 2. 

φαλίς. Ούδαμοΰ άλλου παρετηρήσαμεν τι το παθολογικόν. Οΐ Ορχεις οί 

όποιοι συμφώνως προς τα προλεχθεντα θα έδει να συγκεντρώνουν σοβαρον 

ενδιαφέρον, δεν ετυχον της δεοΰσης προσοχής. Ή ομαλή εμφάνισίς των, 

συνετέλεσεν εϊς την παράλειψιν μιας εμβρυθεστέρας εξετάσεως των ή 

οποία θα ήτο πολύτιμος. "Αλλωστε δεν θα είναι το πρώτον περιστατικον 

εις το οποίον όρχεις με δμαλήν μακροσκοπικώς εμφάνισιν, αποκρύπτουν 

ενδεχομένως πολύ μικράς εστίας πρωτογενών τερατωμάτων. 
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Έντυπωσιν προεκάλεσεν ή καταφανής ασυμμετρία μεταξύ των 2 

παρεγκεφαλιδικών λοβών (είκών 2). Το δεξιδν ήμισφαίριον ή to αρκετά 

ογκωδέστερον του άριστεροΰ. Άφαιρέσαντες tò δπίσθιον χοριοειδές πλέγμα 

και άποκαλΰψαντες την 4ην κοιλίαν δι8 άνυψώσεως της παρεγκεφαλίδος εκ 

τών δ.τισθεν, παρειηρήσαμεν παθολογικήν εστίαν με τα εξής χαρακτηρι

στικά : 'Ιστός συμπαγής βαθυτέρας χροιάς από τον τΰς παρεγκεφαλικής 

ουσίας, και ανομοιόμορφου δψεως κατελάμβανε τήν δεξιάν κροκΰδα, και 

προωθεϊτο διηθοΰμενος προς το μυελώδες κέντρον και τον φλοιόν τοΰ 

συστοίχου παρεγκεφαλιδικού λοβοΰ. 

Εις τήν επαφήν με cù τοΰ χοριοειδούς πλέγματος της 4ης κοιλίας και 

τοΰ οπισι'Κου μυελίνου ιστίου, ελάμβανεν δψιν άδρομερεστέραν ένεκα τών 

υποτυπωδών εκβλαστήσε(ον και τών συμφΰσεων με παρακειμένους ιστούς. 

Γενικώς άπετέλει σχηματισμδν μάλλον σφαιρικόν με ασαφή ή περί

πλοκα δρια, τοΰ οποίου ή διάμετρος εφαίνετο να είναι περίπου 2.5 εκ. 

Μικροσκοπικά. Ό φλοιός τής παρεγκεφαλίδος, τής οποίας τήν κατα

σκευήν δύναται τις αναγνώριση, είσβάλλεΓαι ατάκτως υπό νεοπλαστικοΰ 

ιστοΰ τοΰ οποίου τα δρια είναι τελείως ακαθόριστα. 

Ό νεοπλασματικός οΰτος ιστός είναι πλούσιος εις αγγεία και περιέχει 

πολλάς αίμορραγικάς και νεκρωτικός εστίας (εικόνες 3, 4, 5). "Ηδη εις 

μικράν μεγέθυνσιν διακρίνεται μία, οΰτως ειπείν, περιπλοκή επιθηλιακών 

και μεσοδερματικών σχηματισμών (είκών 3). 

Οι επιθηλιακοί σχηματισμοί διαμορφώνουν ακανόνιστους επενδύσεις 

αϊ δποΐαι περιβάλλουν κατά το μάλλον ή ήττον τελείως, λίαν άγγειώδεις 

συνδετικάς χώρας (εικόνες 4, 5). Οι επιθηλιακοί αυτοί σχηματισμοί παρου

σιάζουν πολΰμορφον δψιν : 'Ανευρίσκονται κυλινδρικά κύτταρα μεγάλου 

αναστήματος, ενίοτε κροσσωτά, ενίοτε βλεννώδη. "Ετερα κυτταρικά στοι

χεία παρουσιάζουν πολλά κενοτόπια εντός τών οποίων προφανώς ΰπήρχον 

ευμεγέθεις λιπώδεις εγκλείσεις. 

Εις έτερα σημεία τοΰ παρασκευάσματος το επιθήλιον φαίνεται πολυ-

στιβον και λαμβάνει δψιν πλακώδους μαλπιγιανοΰ επιθηλίου, χωρίς να δια-

πιστοΰται πάντοτε κερατινοποίησις. Πολύ συχνά το νεόπλασμα εμφανίζει 

θηλωματώδη κατασκευήν, διακρίνονται δε εις πολλά μέρη όριζόντιαι διατο-

μαι λαχνών, α! οποίαι επαλείφονται υπό επιθηλίου και παρουσιάζουν ενα 

συνδετικοαγγειακον άξονα (είκών 5). Το γεγονός δ η το επιθήλιον τοΰτο 

είναι συχνά σαφώς πλασμωδιακον μετά συγκυτιακών γιγαντοκυττάρων, 

φέρει εις τήν σκέψιν τήν ακριβή εικόνα μιας ψευδοπλακουντιακής κατα

σκευής. Εις τίνα μάλιστα τμήματα τοΰ παρασκευάσματος εχομεν σαφή 

εμφάνισιν χοριοεπιθηλιωματώδους ίστοΰ. 

Εις τάς συνδετικός χοόρας διακρίνονται σαφώς τμήματα χονδροειδοΰς 

ακόμη δε και δστεοειδοΰς ιστοΰ. 
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Τόσον εις τον επιθηλιακον δσον και εις τον συνδετικον ίστον αϊ μιτώ

σεις είναι εξαιρετικά! και άφθονοι)ν αϊ πυρηνικοί άνωμαλίαι. Οί περισσό

τεροι των πυρήνων των επιθηλιακών κ'Κ τάρων είναι τερατώδεις η βλα-

στοειδεΐς. Ι Ι ι θ α ν ο ν ή διαίρεσι; να εγένετο δια άμιτώσεω;. 

Ή κακοήΐ)εια, εν πάσει περιπτώσει, του νεοπλάσματος είναι καταφα

νής, ουδεμία δε αμφιβολία γεννάται ε π ' αύτοΰ. Ή πολυμορφία εξ άλλου 

τών κατασκευών, τόσον των επιθηλιακών όσον και των συνδετικών και ή 

παρουσία χοριοπιθηλιωματο')δους ίστοΰ επιτρέπουν να τε-θη ή διάγνωσις 

χοριοεπιθηλιωματώδους τερατώματος. 

"Οσον δε άφορα την προέλευσιν του ώς άνω νεοπλάσματος επί τη 

βάσει τών μέχρι τούδε γνωστών, νομίζομεν δτι είναι μεταστατικον και 

προέρχεται εξ αρχικής εστίας ενεδραζομένη; π ι θ α ν ώ τ α τ α εις τους όρχεις. 

( Έ κ του 'Εργαστηρίου Παθολογικής 'Ανατομικής και τής Παθολο
γικής Κλινικής Κτηνιατρικής Σχολής Πανεπιστημίου Θεσσαλονίκης). 
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R É S U M É 

A Propos d'un Teratome Chorioepitheliomateux du Cervelet 

chez le Cheval 

P a r 

E- Tsiroyiannis, A. Spaïs et T . Lazaridis 

Les teratomes, tumeurs mixtes et par consequent très compliquées, 
dont la classification est encore assez confuse, sont relativement ra
res chez nos animaux domestiqnes. On les rencontre plus souvent 
chez les oiseaux. 

Ces tumeurs appelées encore embryomes, teratoides, e.t.c. se 
développent d'habitude au niveau des glandes genitales : ovaires et 
testicules. On y rencontre un melange de divers tissus plus ou moins 
évolués qui forment parfois des ébauches d'organes et mêmes d'em
bryons entiers. 

L'évolution de ces tumeurs est soit benigne soit maligne. Dans 
ce dernier cas il se forment des metastases soit par voie sanguine 
soit dar voie lymphatique. 

Chez l 'homme ces tumeurs se rencontrent à l'âgé adulte et elles 
se présentent sous forme maligne. Chez le cheval au contraire ces 
tumeurs se rencontrent au jeune âge et elles ont un aspect bénin. 
Biles sont d'habitude découvertes au cours de la castration. Cette 
difference entre ces tumeurs chez l 'homme et chez le cheval n'est 
peut-être qu'apparente. Au debut elles ont chez les deux espèces une 
évolution lente et benigne mais il se peut qu'avec l 'âge le potentiel 
d'un ou plusieurs tissus constitutionnels change et ta tumeur devient 
maligne. Chez l 'homme cette évolution est possible, chez le cheval 
ne l'est pas facilement pour la bonne raison que ceux-ci sont châtrés 
au jeune âge. 

Ainsi il est très rare de rencontrer chez le cheval et chez les 
autres animaux aussi, des teratomes siégeant en dehors des organes 
génitaux, et spécialement au système nerveux. 

Dans la bibliographie consultée nous n'avons trouvé que deux 
cas des teratomes dn système nerveux chez nos animaux domesti
ques. Un chez le cheval, (Mettam 1915) et un chez la vache (Joest) 
siégeant tous les deux dans le cerveau. 

Ainsi nous avons cru bon de rapporter le cas très interessant· 
d 'une tumeur pareille siégeant au cervelet d'un cheval. 
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Il s'agissait d'un cheval de 6 ans de race autochtone présenté aux 
consultations des cliniques de la Faculté Vétérinaire de Thessalo-
niki, pour avoir présenté des phénomènes ataxiques. 

A' l 'examen cet animal présentait une deviation de la tête et 
une flexion de l'encolure vers la gauche. La marche était ataxique, 
ébrieuse se faisant en tour de cercle. Ces symptômes apparurent pro
gressivement. L'animal ne présentait aucun trouble psychique ni 
sensitif. Nous avons par principe soupçonné des lesions, de nature 
inconnue, du cervelet ou des ses voies. 

Nous avons interné le cheval et nous avons institué uu traitement 
symptomatique. Malgré cela les symptômes s'agravèrent progressi
vement. L'ataxie est devenue intense et des tremblements apparurent. 

Au bout de 2 mois nous avons conseillé l 'abattage de l'animal. 
A' l'autopsie nous avons trouvé une assymetrie nette du cerve

let (fig. 2). Cette assymetrie était due à la presence du coté droit 
d'une masse arrondie de coloration un peu plus foncée occupant une 
partie de l 'hemisphére droit de qui elle ne peut être séparée. 

Au microscope la formation est constituée d 'un tissus neopla-
sique qui se prolonge d'une façon desordonné dans le tissus dû 
cervelet. 

Il s 'agit d'une neoformation riche en vaisseaux (fig. 3, 4, 5), 
contenant des foyers hémorragiques et necrotiques. Sa constitution 
est très compliquée. On remarque des formations epitheliales à cellu
les polymorphes, cylindriques parfois cilliées ou muqueuses entourant 
des plages ou des axes conjonctivovasculaires (fig. 4,5). Il y a aussi 
des cellules plasmodiales géantes à noyaux multiples donnant l'aspect 
de formation pseudo-placentaire. Dans certains points nous avons 
remarqué la presence des ilôts de tissus chorioepithiliomateux. On 
remarque également au niveau des plages conjonctives du tissus 
osteoide et cartilagineux. 

Les mitoses sont abondantes et l'aspect des noyaux polymorphe· 
Il s'agit sans aucun doute d'une tumeur maligne très compliquée que 
nous pouvons classée aux teratomes chorioepithiliomateux. 

Quant à l'origine de cette tumeur nous pensons qu'il s 'agit d 'une 
métastase dont le point de depart serait une petite tumeur primi
tive, passée inaperçue, siégeant au niveau des testicules. 
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